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Chiarissimo Professore !

Nell’offrire a Lei questi miei studi sulla origine
della sifilide ¢ stato soltanio mio pensiero di attle-
stare pubblicamente la gratitudine, che io le serbo
per i dotti ammaestramenti ricevutinella suascuola,
poicheé so quanto indegno sia questo lavoro di es-
sere fregialo del suo nome egregio e rispettébile.

Di V. S. Illma
Sig. Prof. Pietro Pellizzari

Firenze il di 15 Gennaio 1866.

) "Ef'.,f Devotissimo ed affezionatissimo discepolo
»7 G. Profeta.
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Chi ha I’ abitudine di lasciare in tronco le quecstion:
si disimpegna dall’ intrigato laberinto della origine della
sifilide, qualificando inutili le ricerche in proposito, perché
prive di ogni importanza pratica e stolto chi se ne da
pensiero. Altri invece pensano che se sard provato avere
la ulcera sifilitica origine diversa della ulcera venerca
semplice e della blenorragia, questo solo fatto basterebbe
a provare che le cennate malattie sono entitd morbose
distinte fra loro, e fornirebbe una prova di pil convin-
cente alle tante prove con le quali le moderne - scuole
dei non-identisti e dei dualisti sostengono le loro dot-
trine.

. E perquesto che le indagini sull'argomento in parola han
sempre cagionate lotie accanite tra i medici e tra gli storici, 1
quali alla loro volta 'si sono dati con perseveranza a rovi-

. stare le polverosc carte per trovare documenti in appog-
gio di questa o di quell’altra idea. Secondo la opinione dei
piula sifilide sarebbe malattia di antichissima origine in Ame-
rica e di lasulla fine del secolo 15° si sarebbe estesa in Europa
per mezzo dei compagni di Colombo e quindi nel resto del
mondo: non mancano di quei che vogliono la sililide di origine
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antica in tutto il mondo: e finalmente qualcuno oserebbe
persino incolpare gli Europei di avere trasportata questa
malattia in America.
Dopo severe indagini, fatte senza idee preconcette e con
il solo intendimento di vedere avanzarsi la scienza, io sono
- partigiano della prima opinione, accettata dai dotti del
congresso di Nantes nel 1835, perché secondo il parere
degli stessi contrari & la piu giusta. ' Senza mancare
del dovuto rispetto agl’ illustri sifilografi e storici che la
pensano diversamente, senza divagare in generalita passo
tosto alle prove.

L. Origine americana. -— Sono a tutti noti i viaggi

di Cristoforo Colombo fatti nella fine del secolo 15°, 11 gran-
de ed infelice Genovese dopo avere lottato per vari anai
contro la ignoranza, la invidia e glinfami raggiri in Italia,
in Portlogallo ed in Ispagna, finalmente , quando gli Spa-
gunuoli ebbero disfatti i Mori di Granata, contro i quali com-
battevano da qualche tempo, ottenne da Ferdinando e da
Isabella di Spagna una piccola armata composta di tre va-
scelli (Santa Marja, Pinta ¢ Nifa) con 120 uomini
e salpd dal porto di Palos il venerdi 3 Agosto 1492,
pieno l'animo fervidissimo d'entusiasmo di potere metterc
ad atto il suo ardito progetto, meditato da lungo tempo,
di scoprire paesi fino allora sconosciuti a tutti, Dopo due
mesi di pericolosa navigazione il venerdi 12 Ottobre
misc piede alle Antille, prima all'isola di San Sal-
vador , poi a Cuba, indi alla TIspaniola, oggi detta San
Domingo : lasciati in quel paese pochi dei suoi uomini, ne
riparti il 4 Gennajo 1493 e gettd I ancora nel porto di
Palos il 15 Marzo , portando seco alcuni Indiani ,
delle piante , alcuni animali e degli oggetti preziosi,
¢he regald ai Principi della Spagna in Barccllona ,
nella corte dei quali si trattenne carico di onori tutlo
~» 0 tempo  necessavio per  fare i preparativi di una




seconda spedizione. Dopo quel primo viaggio Colombo
solcd ancora per tre volte le onde dell’ Geeano, sco-
prendo sempre nuove isole alle Auntille e portando in
Kuropa degli Indiani in numero ognora crescente. Nel se-
condo viaggio lascid la Spagna dal porto di Cadice il 25
Settembre 1493 con 17 vascelli e 1500 womini, scopsi la
isola di Giammaica e rientrd nel porio istesso 1" di 11
Giugno 1496. Riparti il 30 Maggio 1498 da San Lucar de
Barrameda, scopri la isola della Trinitd, vide il continente
e nell'Ottobre successivo fu imbarcato prigioniero ¢ ricon-
dotto in Spagna carico di calene, per-le infami accuse di
Fonseca, Margarit e del Catalano Padre Coyl, i quali, gio-
vandosi dell'ascendente che in ogni tempo hanno avato i
malvagi suilo spirito dei Principi, diedero ad intendcre a
Ferdinando cose non verc del grande Italiano. Vergoguoati
i Principi di Spagna della ignominia che I Furopa lan-
ciava sul loro capo, richiamarono Colombo , lo coprirono
altra volta di onori e gli fornirono i mezzi' del quarto
viaggio, che fu messo ad atto dal 9 Maggio 1502 al 17 No-
vembre 1504, e ben presto fu seguito dalla morie dello
scopritore dcll’America, giacch® 1 infelice Colombo venne
meno alla vita in Siviglia il 20 Maggio 1506 nella ela
di 89 anni, portando seco nclla tomba le benedizioni di
tutto il mondo e le -pesanti catenc , delle quali ura volta
Yaveva caricato la munificenza di Ferdinando e d'Isabella
di Spagna.

Alla epoca del primo ritorno in Barcellona del Colombo
con i suoi compagni di viaggio incomincio a diffondersi cola
una nuova malaitia, che si trasmetteva principalmente negli
amplessi amorosi e che rapidamente afflissc quella capitale:
Non passo gran tempo, secondo scrisse nel 1499 lo storico
Fiorentino Antonio Benivieni, che fu invasa la Spagna, I'ita-
lia, indi tutta ¥ Europa, coincidendo sventuratamente in
quella cpoca la cacciata dei Marrani da Granata cd il pas

saggio di Carlo VIHI in Talia per fa conquista del regno
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di Napoli. Dall’Europa, grazie al commercio, la nuova
malattia si diffuse nel restg del mondo, siccome dimostrd
egregiamente Astruc, che poté seguirla con le sue inda-
gini passo a passo sulle coste dell’ Asia e dell’Affrica,
presso i Turchi, i Persiani, i Chinesi ed i Giapponesi.
Pero, torno a ripeterlo, chi fece diffondere grandemente
in Europa la sifilide fu il passaggio di Carlo VII in {ta-
lia e la cacciata dei Marrani da Granata.

Il giovane Re della Francia, che vantava diritto di
successione al trono di Napoli, incoraggialo dai dissidi
che agitavano I'ltalia, nel mese di Agosto 1494 mosse dalla
Francia con un poderoso esercito ed il 21 Febbrajo 1495
entro trionfante in Napoli, e ne scaccid il ke Ferdinando I,
succeduto al genitore Alfonso , che, cedendo all’ odio dei
sudditi, aveva abdicato. Contento delle prime vittorie, Carlo
lascio in Napoli un presidio di sei mila uomini, comandato
dal .Duca di Montpensier e dal Generale Ambigny, e ritornd
in Francia nell'Ottobre, dopo avere il 6 Luglio battute le
squadre venete a Fornovo. Intanto che i Francesi crede-
vansi padroni di Napoli, all'esercito di Ferdinando (ch’ era
composto d’ Italiani, di Tedeschi e di Svizzeri) si uni ben pre-
sto il Gran Capitano Gonsalvo di Cordova, mandato dal Re di
Spagna alla testa di forti legioni, delle quali facevano
parte moltissimi soldati infetti della nuova malattia, che
gia si era grandemcnte diffusa in Ispagna. La sifilide si
estesc assai nell’ esercito alleato per mezzo delle nume-
rose donne, che accompagnavano i combattenti, masche-
rando il loro turpe ufficio sotto il nome di vivandiere :
ne tardd guari a diffondersi in Napoli, nelle cittd di pre-
sidio ¢ nelle squadre Francesi, giacche la guerra durd con
sorti ineguali, le piazze ed i forti furono pil volte presi e
lasciati dagli invasori & dagli invasi, finch® i Francesi fu-
rono battuti, fatti prigionieri e condotti in Francia verso
la metd del 1496. Quando | belligeranti furono ritornati

+w alle terre nmalie, la sifilide si diffuso pilt che mai in
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Italia, nella Svizzera, in-Ispagna, in Germania ed in Fran-
cia, ed in breve tempo non risparmid alcun pacse di Euro-
pa, e cosi fu reso ancora piu facile la propagazione della
malattia nelle altre parti del mondo.

Riguardo ai Marrani (Ebrei e Maomettani) sappiamo
dalla storia che nel 1492 dopo la disfatta di Granalg ne
furono cacciate dal Re di Spagna pitt di cento mila fa-
miglie, le quali si refugiarono in Francia, in Germania, in
Jscozia e moltissime nella bella Italia, dove presero parie
in gran numero alla guerra di Napoli. — Giova notare che
gl'infelici Marrani lasciarono Granata -affetti dalla morva,
schifossima malattia, che non risparmiava neppure i cani,
i cavalli, i majali ed altri animali e che in Italia da spora-
’ dica diventd epidemica per le mutate condizioni di clima,

per la carestia, le inondazioni etc. La importanza di questo
fatto storico si conoscera tantosto.

1l terrore degli Europei quando apparve la nuova malat-
tia fu indescrivibile, perché temevano che quella minacciasse
la distruzione del genere umano. I poveri infermi furo-
no abbandonati alla laro lacrimevole condizione anche
dagli stessi medici che avrebbero dovuto essere ministri
di caritd, atterriti dalla violenza del male e dai tumulti
della plebe, quasi tutti lasciarono la societd per cac-
ciarsi nei boschi deserti come belve, slccome -avven-
ne del medico Tedesco Giuseppe Grumbeck, che poi ncl
1503 pubblicd la storia della sua malattia. 11 parlamento
di Parigi con decreto del 6 marzo 1497 ordinava che tutti
i forestieri ammalati della grosse-verole, che non erano re-
sidenti in Parigi quando furono infelti, andassero altrove, -
nd potessero ritornare in Parigi che perfettamente gua-
riti, sotto pena della morte ai trasgressori; che i Pa-

; rigini agiati in ventiquattr’ ore si ritirassero nelle loro
case, con ordine sotto pena capitale di non uscire ne giorno,
né notte; che i poveri si portassero a S. Germain de Prez,
ove avrebbero trovato alloggio, viveri e tutt altro che loro
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occorresse.  Un simile decreto era cmanato. nell’ anno

stesso dal Re di Scozia, — Per veritd tanto rigorc non @&
da biasimarsi, quando si pensa alla violenza con la quale
comparve in Europa la nuova malattia, secondo quello che ne
lasciarono seritto | medici e gli storici coetanei. Pochi giorni
bastavano dall’ avvenuta infezione perche i malati fossero
molestati da intensissimi dolori, le. ossa suppurassero, la
superficie del corpo si coprisse di ributtanti dermatosi ¢
di schifose piaghe, gli.occhi, il naso, gli orecchi, l¢ mani,
i piedi ed altre parti cadessero in brani: tanto che Grum-
beck nel suo trattato « De malo frantzos », pubblicato nel
1496 avanti che avesse sofferto la sifilide, volendo indicarc
la gravezza di questa malattia, fece incide~e nel frontespizio
un cadavere coperto di sordide pustole. — Se¢ la guerra
i Napoli valse tanto alla diffusione della nuova malattia ,
credo che ebbe poco o punto parte a darle queilaspetto terri-
bile che prese sul cadere- del secolo 15°. To per la mia gio-
vane eld non conservo memoria che delle ultime  guerre
della indipendenza d' italia, anzi nel 1869 ebbi la oppor-
tunita di  visitare i migliori ospedali di Sicilia ¢ di Na-
poli, destinati alla cura dei voloulari dell’ esercilo meridio-
nale: ebbene, id, quegli ospedali vidi un gran numero -di
venerei, dovuto allafacilith con la quale i giovani combaltenti
passano dal campo di Marte a quello di Venere, ma la sifi-
lide non presentd nulla di estraordinario, siccome giudi-
carono 1 maestri dell' arte ed io potei osservare con il mio
occhio allora poco esercitato. Secondo me la vera cagione
della gravezza della malattia fu la venuta dci Marrani in
Italia, giacche la morva, uncndosi alla sifilide, non poteva
fare a meno dicagionare dei tristi effetti. Un’ altra ragionc
importantc potrebbe cssere stata la novita delia malattia,
giaccht la csperienza ‘c’insegna che le nuove malattic fin-
ché¢ non si acclimatano in un paese (mi si permetta questa
cspressione; sono pilt gravi nelle conseguenze. Fatia questa
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breve digressione, della quale il lettore mi perdonerd, Ti-
torno subito all’ argomento.

Scossi finalmente i medici dai danni che cagionava
la sifilide, danni resi piu gravi dalla mano dei ciarlatant,
che in gran copia vennero fuori dalla Francia ¢ da Na-
poli; offesi dalle ingiuric che giustamente si lanciavano
contro loro, non tardarono a rivolgere I attcnzione alla
nuova malatiia, con il proponimento di darle un nomec,
di spiegarne la etiologia, di stabilire un vero metodo di
cura sopra solide basi. — Gli Spagnuoli la chiamarono bubas,
buvas, bovas, patursa; qualche serittore. Italiano si servi della
denominazione di pudendagra, mentagre 0 menlulaga; ¢
faronvi di quei che chiamarono la sifilide con i nomi
dei Santi invocati in $0cCOrso di chi ne era ammalato, da
cio il nome di mal di S. Mevio, di S. Rocco, di S. Ela-
grio etc. Le diverse nazioni, seguendo !' esempio dei loro
scrittori, denominarono la nuova malattia con il nome det
paese dal quale credettero di avere ricevuto il contagio:
cosl i Francesi la dissero mal napolitano o italiano ; gl 1-
taliani, i Tedeschi e gl Inglesi morbo gallico, i Portoghesi
malattia castigliana, la dissero mal tedesco i Polacchi, ma-
lattia spagnuola gli abitanti dei Daesi-Bassi, i Moscovil
la dissero malattia polacca. Finalmente it celebre Girolamo
Fracastoro di Verona per metteve termine a tali depomi-
che avevano ! inconveniente di essere senza alcun
gli odi nazionali, nel suo aureo
poema « Syphilidis sive morbi gallici iibri tres » pubblicato a
Verona I'anno 1530, propose il nome di Sifilide da un pa-
store (Sifilo) sopra il quale finge che il sole scaglid
la malattia per aver egli osato d'insultare quell’ astro vivifica-
tore. Il nome di sifilide fu generalmente accettato, tanto piu
che secondo alcuni quella parola di origine greca significhe-
rebbe amore sporco: perd moltissimi vollero preferire la deno- .
minazione di malattia venerea, derivata dall'atto venereo nel

nazioni,
significato e di eccitarc
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quale ordinariamente si contrae lasifilide, proposta nel
1527 dal Francese Giacomo Bethencourt e poi accottata nel
1579 da Giovanni Fernel medico del Re di Francia Enrico I
nellibro « De luis venere curatione perfectissima, » conside-
rato giustamente come pilt rimarcabile lavoro sulla sifilide,
non cscluso quello di Hunter, perche contiene le fondamenta
di gran parte delle moderne dottrine dj sifilografia.

Le pil bizzarre supposizioni, nelle quali si vede lo spi-
rito barbaro dei tempi e delle dottrine arabe dominanti, fu-
rono anmnunziate dai medici per ispiegare la etiologia e la
natara della sifilide. Senza dar retta al medico (i Papa
Alessandro VI e dj Cesare Borgia, al famoso Torrella, il quale
fin dal 1497 annunzio che questa malattia ¢ determinava per
contagio; fuvvi chi ne cercd la cagione nel cicloe credette di
trovarla nella congiunzione di Marle ¢ Venere sul segno
della Bilancia ¢ dello Scorpione. Altri credettero si tra-
smetlesse per mezzo di certj piccoli inseili, che s
annidavano nel corpo, si pascevano delle carn; € cosi
producevano g perdita di sostanza: questa strana ipo-
tesi fa tanto seguita, che si accusd i Cardinale Tom-
maso Volsez, uno degli istigatori del divorzio di Enri-
co VIII, di essersi accostato affetto di sifilide a] Re e
di avergli parlato allorecchio. Né meno strana era la opi- -
nione, di quelli che attribuivano la sifilide al traripamento
dei fiumi, alla congiunzione degli womini con le cavalle
ammalate di morva, al gesso ed alla calce che fa detto
i fornai di Napoli sedou dai Francesi durante la guerra
mescolassero nel pane. Ad annullare cosi strane idee od
a fare intendere la vera natura della malattia ci volle ay-
torita di Giacomo Cataneo dj Genova nel 1518 ¢ dj Gilo-
vanni di Vigo anche di Genova medico di Papa Giulio II e
noto ai sifilografi per 'aureo libro « De morto gallico » pubbli-
cato lo stesso anno; di Fracastoro nel 1530, di Niccola Masea
pel 15832 e di molti altri ; quali sostennero una opinione
simile a quella del Torrella, che poi fu svolta luminosa-
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mente da Fernel nel 1579, il quale riconobbe e defind
in una maniera esatta il virus sifilitico, che paragond al
virus rabico ed al veleno dello scorpione.

Che diro dellacara della sifilide proposta nei primi tempi
della endemo-epidemia? Se sieccettuano pochi medici che sin -
d'allora diedero un giusto indirizzo alla cura della nuova;ma-
lattia, generalmente si usavano rimedt di nessuna entitd e tal-
volta dannosi. Bartolommeo Moutegnana (nipote di quel Bar-
tolommeo Montegnana, che lesse con molto grido medicina
a Padovasino al 1460) nel suo libro « De morbo gallico » stam-
pato Panno 1497, faceva consistere la cura della sifilide
nel tenere ventilata la stanza del malato e nell’ aromatiz-
zarne 1 aria con foglic di salice, di vite, di rosa, di viola
¢ di alloro. Altri usarono gli evacuanti ed i salassi, olire
diversi linimenti per combattere le dermatosi, unzioni di
sostanze grasse, bagni di varie decozioni fatti per immer-
sione e piti spesso a vapore, usati assai contro i dolori dal
VenctoMariano Broccardo. Si proposero bagni di sangue cal-
do di bruti; si misero i malati nelle stufe o nei forni; né manco
chi consigliasse di nutrire i malati di vipere arrostite o lesse
e diusare il cauterio attualc o potenziale sulla sutura coronale.
Furono questi i mezzi che piu tardi usd il Padovano Gi-
rolamo Capivaccio, il quale senza punto cirarsi degli avan-
zamenti della scienza, atiese alla cura delle malattie- ve-
neree in Venezia fino alla sua morte (1576) ¢ vi guada-
gnd cento otlanta mila scudi. — La necessitd di uno speci-
fico da sostituirsi alla cura cosi detta metodica si fece
scotire, e si trovd infatti il mercurio, che ad imita-
zione degli Arabi si usava in Europa da duc secoli con-
tro certe malattie della pelle, non ostante che taluni lo aves-
sero giudicato potentissimo veleno. Pare che il primo a
consigliare il mercurio sia stato Giovanni Widman nel suo
trattato « De pustulis » del 1497, seguito nello stesso anuno
da Corradino Gilini e dal Torrella, indi da Sebastiano d’ A-
quila del regno di Napoli ¢ dallo Spagnuolo Viilalobos nel
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1498, poi dal Broceardo ne) 1499, da Giovanni Almenar d;
Valenza nel 1502, da Grumbeck nel 1503, da Gregorio Vella
di Brescia nel 4 505, dal Tedesco Giovanni Benedett nel
1508. Perd quando il mercurio fy dato indistinamente in
tatte le malattie veneree per consiglio di Vella, che gj pud
dire il vero brecursore degli- identisti e degli unicisti ;
quando i ciarlatani ed i medici ignoranti ne elevarono con
grande imprudenza le dosi, i malati preferivano di mo-
rire, piuttostochd prendere mercurio. Ne] 1508 il guajaco,
portato in Ispagna dalle Indie, sali in tanta rinomanza,
che fu sostituito al mercurio e se ne pubblicavano
taiti i giornj migliaja  dj guarigioni, siccome rilevasi
dai trattati sul 8uajaco, pubblicati da Leonardo Schmaus
medico a Salisburgo nel 1518 ¢ da Hulrich de Hutten nel
1519. Ma il guajaco secondo le previsioni di Niccola Massa
non tardo a cadere in discredito, per cedere il posto al
sovrano rimedio antisifilitico, che la voce. dej .detrattori
non & pitt valsa a mettere in discredito, da che Giaco-
mo Bethencourt . pel 1527 ne rivendicd Ia virth - antisi-
filitica, riproducendo m parte quello che ne avevano scritto
Berengario da Carpi nel 1512 e Vigo nel 1518. Trovato
il merecurio ¢ lenorme per usarlo, la sifilide perdé molto
della sua malighitd, tanto che uomini rispettabili come
Fracastoro, Brassavola, Falloppio ed altri pronosticarono
alla loro volta che si sarebbe cstinta di 1j non molto.
Rigorosamente parlando la Scomparsa della sifilide & pos-
sibile, giacche nella storia della medicina leggiamo descri-
zioni di malattie che pit non esistono- perd dubito melio
che il felice augurio non avry effetti, quando penso che
tutto di vediamo la sifilide assumere un aspetio terribile
ed essere anche seguita da morte negli individui che non
S0n0 soccorsi opportunamente con i rimedi antisifilitici e che
hanno Porganismo profondamente alterato da altre malattie.

Ecco in breve 1a storia della inyasione in Europa ¢
del primo periodo della sifilide, desunta per cid che riguarda




la scoperta dell’ Ameerica da vari libri  segnatamente dalia
storia della vita e viaggi di Colombo scritta da Washington
Irvinc, e per il resto da alcune moderne ed antiche opere
di malattic vencree, tra le quali mi piace di rammentarc
quclla del Barbantini, caldo propugnatore della origine antica
della sifilide in Europa, perché non si dica che 1o seste-
nitore di una dottrina opposta, abbia svisatii fatti per farli
gervire ai-miei bisogni. : ,
Cid posto, eccomi ad esporre pochi ma validi argo-
menti per i quali & provato che alla epoca del primo viag-
gio di Colombo nelle Antille la sifilide cold era cndemica
¢ che fu porlata in Europa, ove fino allora era stala a
tutti sconosciata.

. Gaspare Torrella di Valenza medico rinomato ed amico
di Roderico Borgia Arcivescovo di quella citta, indi suo
medico ordinario in Roma quando il Borgia fu assunto al pon-
tificato sotto il nome di Alessandro VI, non oslante le cure
del vescovato, {giacche & noto che Torrella fu faito Vescovo

di Santa Giusta a Roma) nel 1497 pubblicd un lavoro intito- '

lato « Traclalus cum consiliis conira pudendagra, sew mor-
bum gallicum elc, » che poi fu ristampato. 'anno 1499
con il titolo di « Dialogus de dolore cum tractatu de ulceribus in
pudendagra evenire solitis », nel quale a proposito della
origine della sifilide dice che: « questa maligna malaltia
« incomincid ncl 1493 1 Alvernia ¢ cosi per contagio
« arrivd nella Spagna e finalmente serpeggiando in-
« vasé tutta I’ Europa e, se ¢ lecito dirlo, tutto il mondo. »

Leonardo -Schmaus nella prefazione del libro sul gua-
jaco scritto nel 1518, del quale sopra abbiamo fatto pa-
rola, dice: « 1 gid manifesto che gl Indiani Occidentali
« per moltissimi anni furono gravemente travagliati da
« questa malattia (lz sifilide) ¢ che gia indicarono ai mno-
« stri mercadanti la medicina, della quale fecero sempre
« uso contro questo morbo. »

Gonsalvo Ferdinando di Oviedo, che era alla cor-
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te di Barcellona al primo ritorno dj Colombo e che per-
Cid si trovd nella condizione favorevole di avere da Colom-
bo stesso e daj Suoi compagni le Pitt precise notizie delle
condizioni delle Antille  al momento della scoperta ;
dopo avere militato contro i Francesi nella guerra di

Napoli, dopo avere dimorato vari annj in 8. Domingo

di'Spagna ed Imperatore 1a storia haturale e generale delle
Antille, della quale si conserva | originale spagnuolo
nella biblioteca della Universita  dj Gottinga, Al capi-
lolo 76° del libro 2° troviamo | Seguente brano re-
lativamente alla sifilide delle Antille, « Vostra Maesta Im-
« periale (parla a Carlo V) pud tener fermo che questa
« malattia recente in Europa & stata da tempo immemo-
« rabile familiare pelje Isole Antille buovamento scoperte,
« e che essa vi & anche oggi cosi Comune che quasj tutgj
« gli Spagnuoli, che hanno conoscinio e doune Indiane,
“ ne sono stati affetti. Da quel paese fu portata in Ispa-
« gna dai compagni del Colombo, allorche ritornarono dal
« primo viaggio. Da prima non era Sparsa che fra gente
« bassa e di nessun riguardo, talché si pensd che questo
« male si trasmettesse o si propagasse Per mezzo delle
« donne piu lurpi: ma ne restarono dipoi infetti anche i
« pit ragguardeyolj gentiluomini. Finalmente Gonsalez
« Ferdinando dj Cordova, conosciuto poi con j nome
« di Gran Capitano, per ordine del Governo dj Spa-
« 8na fu mandato in {talis ton numeroso esercitg per soc-
« correre Ferdinando I Re ¢ Napoli contro Carlo YiI
« Re di Francia. Mol(; Spagauoli afflitti dg] lurpe morho
« servirono in quella guerra e contaminarono |e donne
« impudiche del lorg esercito o degli esercitj stranieri ed
« in tal guisa trasmisero la malagtia ai Napolitani ed aj
« Francesi e da questi fu propsgata per tutto. » E perché
1essuno potesse dubitare della verita dei suoi degtj Ovie-
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do aveva detto al capitolo 7.2 del libro secondo: « lo
« sono di cid testimone oculare perché era a Bar-
« cellona. Ho veduto I Ammiraglio Colombo arrivare
« quivi con i primi Indiani, che ci sono stati condotti da
« quei paesi. Non parlo dunque per avere udito parlare,
« ma qual testimone oculare e le cose che qui riferi-
« sco sono gli appunti da me presi in quel momen-
« to. » — Che rispondere alla meschina obiczione
che si & fatta contro il testimonio di Oviedo? Si preten-
derebbe di non prestare fede a quella storia perché fu
pubblicata lungo tempo dopo la comparsa della sifilide e
perché I’ autore, che aveva barbaramente lrattati gli abi-
tanti di San Domingo, volle accusarli di importatori di quel-
la malattia in Europa, per iscusarsi delle sue vessazioni
presso Carlo V. — La prima parte della esposta obiezione
non avrebbe meritato neppure di essere menzionata, giac-
ché essendo provato che Oviedo ha visto con § propri
occhi quell'avvenimento, poco monta che lo renda di pub-
blica ragione 3% anni dopo, la sua storia sard inappunla-
bile. Che Oviedo poi nella qualith di Direttore delle mi-
niere (e non Governatore) abbia talmente vessato gl In-

~ dJiani-da trovarsi costretto ad accusarli per legalizzare i
suoi alti in faccia al Principe non possiamo comprenderlo,
tanto piu che un uomo di talento non comune qual era
Oviedo, siccome lo dimostra la sua storia sulle Indie e ne
fanno fede le storie di Spagna dei suol tempi, non avrebbe
tratlo argomenlo di accusa da una sventura, della quale
i poveri Indiani non erano colpevoli. Bando dunque ai
dubbi che si vorrebbero mettere avanti per menomare la
importanza della storia di Oviedo, giacche lo stesso sifilo-
grafo Lucchese (il Barbantini) non pud fare a meno di dire
che essendo Oviedo « testimone oculare ed womo di avve-
duto intelletto e perspicacissimo, merita rispetto e la piv ferma
credenza. »

Roderigo Ruiz Diaz de Isla celebre medico Spagnuolo




che osservd la comparsa della sifilide in Barcellona e fu
molto amico di Colomho dopo il primo ritorno delle An-
tille, nel suo libro che ha per titolo « Frusto di tutti i Sany;
contro ¢l mal serpentino venuto dailg Isola  Ispaniola etc »
csritto in lunghissimi anni ¢ segnatamente nei  djeci

- anni che Pautore diresse Yospedale di Tuesi ¢ Santi a Lisbopa,

ultiraato nel 1525 e reso di pubblica ragione due annj dopo

& Siviglia, scrive : « Quel morbo ( la sifilide che trasse.

« origine nella Isola Ispaniola . . , . . . (ove & conosciuto
« con il nome dj bunynaras, hipas, tainas o-lias) . ... fu
« portato dall’ equipaggio di Colombo nel 1493 in Barcel-
« lona, la quale ne fu prima infetta e cogi successiva-
« mente | Europa. » .

Il celebre Gabriele Falloppio di Modena, Professore ri-
nomato delle Universita dj Ferrara, di Pisa e di Padova, noto
 Lutti i medici e segnatamente aj cultori di anatomia descrijt-
tiva (perche fu il primo a descrivere con diligenza la osteo-
logia e T'angiologia del feto, il primo a. descrivere le tube
interposte fra I utero e le ovaje, i ligamenti che sj esten-
dono dalla ‘spina iliaca anterior-superiore alla sinfisi del
pube ete)), nel suo classico libro intitolato « De morpo galiico
tractatus  cum scholiis marginalibus etc. » “Stampato 1" anno
1864, parlando degli Spagnuoli ritornati dalla scoperta del
nuovo mondo e poi mandati a difendere il Re Ferdinando
di Napoli dice che vennero: « grave d’ oro non tanto
quanto del morbo . . , . perocche Colombo ricondusse le
nave cariche di lue gallica. » Rapiti i Francesi dalla bellez.
za delle donne, che seco. avevano gli Spagnuoli, « con
quelle scherzarono giovani sfrenaii e cosi a poco per volta fu
mfetlto tutto U esercito. » K perché non si creda a chi asso-
risce arrogantemente che Falloppio copid il libro di Ovie-
do, fo osservare che il sommo medico Modencse si pud
considerare come testimone. oculare della origine della si-
filide in Europa, quaniunque avesse ‘scritio Pit di mezzo
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secolo dopo, avendo avute le notizie da suo padre, che
prese parte alla guerra di Napoli. .
Questi documenti e la opinione di tanti medici e sto-
rici coetanei alla endemo-epidemia della fine del secolo
«15° che lungo sarebbe di registrare, convinsero Antonio di
Herrera, riputato scrittore integro ed imparziale, della novita
della sifilide in Buropa e della sua origine americana, infatti
nella classica « Descrizione delle Indie Occidentali » fatta per
ordine di Filippo 1I Re di Spagna, che gli permise di
cercare quante volle notizie nei regi archivi, e pubblicala
a Madrid I anno 1601, dice che « per il commercio delle
« donone Americane essi (gli Spagnuoli) riportarono-ancora
« una malattia frequentissima nelle Indie, fino “allora non
« conosciuta da loro, per la qualé ebbero moltissimo a
« soffrire . . . . . e molti di loro ritornarono in Ispagna,
« sperando di poterne guarire*nella loro patria, ed intanto
« vi sparsero il male. » :
Oltre a questc provc posilive havvene.una negativa
di cosi grande importanza che basterebbe di per sé a
c_onvinceré i pitt increduli sulla origine moderna della
sifilide: parlo degli antichi storici e poeti.e dei medici an-
tichi, che non ci hanno tramandato niente relativamente
alla sifilide. Come mai fra tanti Capitani Greci e Romant
Imperatori, che ci vengono dipinti immersi nella vita piu
voluttuosa, nessuno sia stato infetto da sifilide? Come mai
nessuno ha parlato di questa malattia in tempi nei quali
i Romani di ogni classe, ricchi delle spoglie dell’ Asia e
dell’Affrica, si davano in preda ai piu vituperevoli vizi, es-
sendo bandita ogni castigatezza di costami come. ne fanno
prova le commedie di Plutarco e di Terenzio, che erano pub-
blicameénte rappresentate, quantunque quasi sempre fosse
messa in’ iscena la merctrice o la ragazza resa madre clande-
slinamente? Come mai Tacito, che satirizza i vizi degli Im-
peratori; Svetonio, che scrisse senza orpelli la vita dei dodici
.csari, avrebbero taciuto un tal genere di vergogna, quando
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vediamo dall’altra parte che storici di poco posteriori alla
scoperta dell’America ci parlano di Carlo V, di Francesco I
Re di Francia, di Carlo IX, di Earico Il e di altri Principi af-
fetti di sifilide? Il Bembo nella storia di Venezia pubblicata
nel 1551 ed il Guicciardini nella storia d’ Italia del secolo «
decimoquinto sostengono la novitd della sifilide ¢ dicono
tali cose di questa malattia, che indarno si cercherebbero
nelle storie antecedenti alla scoperta dell’America. L'argo-
mento & ben piu valido quando dai poeti e dagli storici
' si passa ai medici. Merita attenzione il fatto che gli antichi
2 medici tanlo accurati nella descrizione della blenorragia,

o} dei restringimenti uretrali, del fimosi, del parafimosi, delle
1 ulcere fagedeniche a fagedenismo terebrante e serpiginoso
F i agli organi genitali, della ulcera semplice al canal dell'uretra
Ny etc. non ci lasciarono neppure un volume, non un capitolo,
\F { non un periodo solo da servtr di modello aj {remila volumi
3 circa, che si sono pubblicati sulla sifilide dopo la scoperta
: dell’America. £ egli possibile, se Ia sifilide fosse di antica
origine, che uomini seri come Ippocrate, Celso e Dioscoride,
per non dire di altri sommi, non avessero fissata l'attenzio-
De ai fatti pit culminanti di questa malattia, che sarebbero
1 gravissimi dolori osteocopi, le esostosi, la caduta delle
appendici della pelle, i frequenti aborti della donne sifili-
tiche, la trasmissione della malattia dai genitori ai figli,
18 dalla balia al lattante e viceversa? Eppure di questi fatti,
£ che difficilmente sfuggirebbero all’attenzione di un grosso-
lano osservatore, non si fa menzione nelle opere dei sommi
; medici antichi; né ci riesce di trovare la descrizione dei
s veri sintomi della sifilide se non si viene allo Seillati
' nel 1494; a Cumano nel 1495; a Grumbeck ed Alessandro Be-
nedetlo Veneto nel 1496; a Montegnana, Leoniceno, Widman,
i Gilini e Torrella nel 1497, anno in cui Torrella primo fra
-: tutti accennd la sifilide dei lattanti ; a Sebastiano d’Aquila
e Villalobos nel 1498; a Broccardo e Pietro Pinctor di Va-
e lenza nel 1499; ad Almenar ed Antonio Benevieni nel 1502;
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a Vella nel 1505; a Trapolino nel 1506; a Giovanni Benedetti
nel 1308; a Pietro Maynard nel 1516; a Vigo, Schmaus e
Cataneo nel 1518; ad Hutten nel 1519; allo Spagnuolo
Pascual nel 15824; a Diaz de Isla nel 1525; a Bethencourt
nel 1527: a Fracastoro uel 1530; a Lorenzo Frisio e Massa
nel 1832; a Pietro Andrea Matthiole e Niccola Poll nel 1535;
a Ferri nel 1537; allo Spagnuolo Luigi Lobera nel 1544;
a Fernetti nel 1557; a Falloppio nel 1364 e cosi di se-
guito. Questi autori descrissero piu o meno esattamente la
gifilide coslituzionale e tra i pit antichi Pinctor & quello che
ci d2 un quadro esatto dei sintomi costituzionali nella bella
opera « De morbo foedo his temporibus affligents ». Cumano,
Benedetto, Leoniceno, Torrella, Vigo meritano attenzione
perché descrissero in capitoli a parte la caries {nome con
il quale furono indicate sin dagli antichi tempi le ulcerc
contagiose degli organi genitali) e la caries gallica: tutti poi,
eccettnato qualcuno, sono di opinione che la sifilide in
Europa & di origine moderna.

Questo argomento in parte & mio, in parte dell illu-
stre Francese Astruc, noto per il suo classico lavoro « De
morbis venereis libri sex, » pubblicato a Parigi nel 1736, nel
quale sostenne egregiamente la origine americana della-
sifilide, per quanto era possibile nel secolo passato, quando
non si sognavano neppure i grandi avanzamenti della
scienza dei giorni nostri. 1’argomento esposto per la saa
importanza ha troppo impensieriti gli avversari, i quali si
sono dati a tutt’ uomo per confutarlo, ma senza riuscirvi.
Barbantini ha dovulo durare non poca fatica ‘per mettere
insieme i nomi di alcuni medici coetanei della endemo-epi-
demia della sifilide, che opinarono per la antichita di tale ma-
Jattia in Europa: sarebbero Torrella, Pasquale Svessano, Le-
oniceno, Abramo Zacuto Lusitano, Giovanni Langio, Iraca-
storo, Niccold Marchielli, Planiscampy e Guido Patin. Faro
osservare intanto che a torto Barbantini registra tra i so-
stenitori della sua tesi il Torrella, giacché questo autore
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nel libro da noi alirove rammentato, dice con parole che
hon ammettono equivoci « maligna haec aegitudo incepit an-
no 1493 » e combatte ad oltranza la opinione ‘di chi crede
trovare la sifilide negli scritti d’Ippocrate, di Galeno e di
Avicenna: cose lutte sulle quali torna ad insistere nel secon-
do lavoro sulla sifilide, reso di pubblica ragione a Pavia nel
1521, intitolato « De morbo gallico, de pudendagra et con-
silits contra pudendagram. » Zacuto Lusitano & assai poste-
riore alla endemo-epidemia, giacche la sua opera .« De medi-
corum principium historia » ha la data del 1629 o l'altra opera
« Praaxis medica admiranda » fu pubblicata I'anno 1634, n&
sappiamo dalla storia che questo autore si sia trovato nelle

condizioni favorevoli di studiare documentj importanti rela- .

tivi alla invasione della sifilide, quindi la sua autorits non
vale a nulla. Ricasi lo stesso di Planiscampy e del famoso
medico Patin, giacche il primo pubblicd il suo trattato
sulla « Verole réconnue » I'anno 1623, il secondo pubblicd
il libro della conservaszione delia sanite, I anoo 1632 od i

setle volumi di lettere, pubblicati nel 1718, non poterono:

esserc scritti in una epoca vicina alla endem o-epidemia,
perché Patin nacque a Houdan nel 160] o mort a Pa-
-rigi nel 1672.° 11 Langio & un medico cle nacque a Loe-
wenber neila Slesia I’ anno 1485, s1 dottord in  medicina
a Pisa e mori a Eidelberga ncl 1565, lasciando poche opere
che non sono neppur rammentate da chi ha la voglia di
lodare ogni cosa: cosicche ci crediamo autorizzati a non dare
grande importanza alla opinione di un uomo oscuro tanto, che
bisogna rovistare non pochi dizionari bibliografici per tro-
varne qualche nolizia. Lo Svessano ¢ un nome ignoto del
quale il Barbantini tacque I’epoca e probabilmente non a ca-
s0. Del Marcheili non sappiamo altro che scrisse un trattato
« De morbo gallico”» nel 1555, ma non abbiamo potuto
rintracciare alcuna notizia relativamente al suo merito. —
Non restano adunque che il Leoniceno ed |l Fracastoro ,
uomini noti alla scienza, che sono veramente coetanei
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della endemo-epidemia della sifilide e che percido impon-
gono rispelto con l'autoritd del loro nome. Perd” mi fo
lecito di riflettere che i citati autori quando asserivano
ché la sifilide era antica in Europa alludevano probabilmente
alle ulceri non infettanti ed alla blenorrogia, accetlando
I'errore introdotto nclla scienza dal- Vella, siccome in altwro
luogo abbiamo accennato. Fard riflettere inoltre che quando
anche Leoniceno e Fracastoro parlassero della vera e pro-
pria sifilide, la loro opinione dovrehbe al certo essere po-
sposta a quella di moltissimi medici coetanei come loro
della endemo-epidemia e di certo non meno autorevoli di
loro, che sostenuero la novitd della sifilide in Europa e la
sua provenienza dalle Antille I'anno 1493.

1. ©rigine antica én fntto il mondo. — Quegli
autori che ammettono la sililide di antica origine in tutto- il
mondo si accordano con noi perfeltamente sulla antichita di
tale malattia nell’America, ma rovistando le opere degli stori-
ci, dei poeti, dei medici antichi e persino la Sacra Bibbia, cre-
dono di averc trovatli docamenti che provano antichita della
sifilide in Europa, in Asia ed in Affrica, per confutaré cosi
quanto da noi fu detto nella prima parte di questo lavoro.
Essi accettano @ priori la esposta dottrina per una ri-
flessione sfornita affatto di  fondamenta : credono che
siccome gli uomini di tuiti i tempi e di tutte lec  nazio-
ni hanpo avule le stesse passioni e gli stessi vizi con
quelle modificazioni soltanto che i climi diversi e la di-
versa civilth -possono indurre, siccome i fenomeni della
natura si sono succeduti costantcmente gli stessi, non
& possibile che dopo un lungo correre di tempo abbia po-
tuto far mosira di se una nuova malatia. Quando dissi
che questa opinione era sfornita di fondamenta io non mi
ingannai, anzi avrei potuto tacciare di stoltezza chi nega
la possibilith della comparsa di nuove malattie, possibi-
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lita dimostrata dalla storia della medicina tanto evidente-
mente, chie anco i non medici ne sono convinti.

Ma veniamo alla esposizione dei creduti documenti in
favore della antica origine della sifilide, che passeremo in
rassegna separatamente, secondoché riguardano I Europa,
I Asia e I' Affrica.

1.° Origine antica in Europa. — Per alcuni la sifilide
in Europa rimonterebbe a quattro secoli e piti avanti Cristo
giacche il sommo Ippocrate nel suo libro sulle malattie mu-
liebri dice che le donne possono soffrire uno scolo bianco
gialliccio, che qualche volta si accompagna a febbre e ad
inteso calore, e riesce molesto per il bruciore che le malate
soffrono nell’atto di emettere le urine. Venendo gilt verso
la meta del primo secolo dopo la redenzione, credono di
trovare la sifilide nelle opere di Celso, per la sola ragionc
che il sommo Ippocrate dei Latini parld di scolo blenorra-

‘gico come di malattia popolare presso i Romani e persino lo

distinse in acuto e cronico. Rammentano una ordinanza
del 1163 degli statuti dei lupanari inglesi, riportata dal
chirurgo Becket nelle transazioni filosofiche di Londra ,
secondo la quale nessun concierge poteva tenere nella sua
casa una donna affetta della pericolosa malattia dellarsura.
Rammentano che Michele Scott medico Scozzese , tenuto
per womo di gran dottrina, nel 1214 parld evidentemente
della blenorragia della donna, e del pericolo al quale
si espone I'uomo di contrarre tale malattia quando ha rap-
porti sessuali con donna che ne & affetta. Rovistando i
libri della fine dello stesso secolo, fissano I'attenzione so-
pra Lanfranco, il quale parlo chiaramente della blenorragia
uretrale dell'uomo accompagnata da orchite, e danno grande
importanza a questo fatto per I’ autoritd di Lanfranco, giac-
ché & noto che questo illustre chirurgo dopo avere eser-
citata luminosamente la chirurgia a Milano sua patria, se
nc allontand per le guerre tra i Guelfi ed i Ghibellini e
andd a stabilirsi a Parigi, dove fu il primo ad eseguire
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scientificamente le grandi operazioni chirurgiche, che sino
allora erano state fatte solamente da alcuni empirici. Pas-
sando al secolo 14° trovano gli statuti della Regina Gio-
vanna | di Napoli moglie in seconde nozze a Luigi di Ta-
ranto: costei, fuggita da Napoli in etd di 23 anni, per evitare
il furore del Re di Ungheria, (che aveva invasi i suoi stati
con lo scopo di vendicare la morte del primo marito della
quale Giovanna era creduta complice), si recd in Avignone
ove permise I'apertura di una casa di meretrici, che regolo
sapientemente ncl 1347 con alcune leggi, scritte nei re-
gistri del notajo Thamarin ed oggi depositate nella biblio-
teca di Cesare Teste in Avignone. All articolo qu&lo di
codeste leggi si ordina: « che tutti i sabati la direttrice
« ed un barbiere mandato dai consoli visitino tutte le ra-
« gazze, che saranno nella casa di licenza, e se nc trovino
« qualcuna, che abbia il male vendicatore di palliardisse,
« la mettano da parte, affinché nessuno si metta a contatto
« con quella, per evitare che i giovani si ammalino. »
In seguito rammentano che Guido di Chauliac dottore di Mon-
tpellier, medico ad Avignone dei Pontefici Clemente VI,
Innocenzo VI ed Urbano V e salutato restauratore della
chirurgia, nel 1360 pacld di riscaldamento e dr ardore
alla verga cagionato dai rapporti con donne impure. Final-
mente fanno parola di Giovanni Anderen, che nel 1371
denomind [a blenorragia urectrale incendio della “verga €
propose di curarla con le iniezioni di latte muliebre. ‘
Contro la importanza degli esposti documenti io non
emetto nessun dubbio, perch® so bene cssere la blenorragia
un male anlico quanto I uomo e forse piu antico dell’ uomo
stesso, giacch® taluni mammiferi ne vanno soggetti, e non
> difficile che ne sieno stali affetti fin dalla loro creazione.
Pero la esistenza della blenorragia nei tempi antichi non
prova I’ antichita della sifilide, essendo oramai dimostrato che
blenorragia e sifilide sono due diverse entith morbose.
.Eccomi ad una quistione di patologia della sifilide che & stata
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assai discussa ¢ poi luminosamente risoluta, sulla quale io
dird brevi parole per quei pochi, che credono ancora alla
identita di due malattie tanto diverse fra loro.

La blenorragia e la sifilide, descritte da molti dei
primi sifilografi come entitd morbose diverse, furono con-
fuse da Vella nel 1505, indi da Musa Brassavola nel 1551,
poi dal sommo Hunter nel 1786, il quale avendo osser-
vato che questa malaltia poleva essere seguita dalla sifilide
costituzionale e che la marcia blenorragica inoculata
poteva trasmeltere la blenorragia ed anche la ulce-
ra, senza darsi pensiero di altre indagini stabili nel suo
c]ass%o libro « Della malattia venerea » che il medesimo
virus cagionava la infiammazione blenorragica o la ulcera
secondoch® era depositato sopra una superiicic secernente
0 sopra una - superiicie asciutta. Surse a combattere le
dottrine unteriane una schicra numerosa dj non-identisti ,
tra i quali meritano di essere rammentati Beniamino
Bell nel 1793, Hernandez nel 1812 e tra i viventi I'iilu-
stre sifilografo del Mezzogiorno, il Ricord, che ha il
vanto di avere sconfitti gl' identisti con fatti inoppu-
gnabili nel suo aureo trattato sulle malattie venerce reso
di pubblica ragione I'anno 1838. Per verith & tale Ia
differenza della blenorragia dalla ulcera sifilitica, conside-
rata nella etiologia, nei sintomi, nelle successioni morbose
e nella cura, che non si pud fare a meno di ammettere
queste malattie come due entith morbose diverse,

Mentre la ulcera riconosce costantemente per cagione de-
terminante la inoculazione della marcia di un’altra ulcera; la
blenorragia pud tencer dietro alla inoculazione della marcia
blenorragica ed a numerose altre cagioni, ed in tutti i casi
& rapprescntata dagli stessi sintomi, ha la slessa contagio-
sil, cede o resiste ugualmente ai diversi metodi di cura,
cosicche it medico avveduto si Hene sempre in una pru-
dente riserba quando & chiamato dai tribunali per giudi-

care della natura di una data blenorragia. Fra le cagioni-
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produttrici della blenorragia si annoverano le inieziont
uretrali irritanti, come per esempio dell’ ammoniaca diluta,
esperimentata con esito positivo su di se stesso dal sommo
Swediaur; i rapporti sessuali con donne ammalate di cancri
o di cancroidi uterini ulcerati e con donne leucorroighe
avanti del periodo mestruale, durante quel periodo o poco
dipoi, giacche allora la materia leucorroica si fa purulenta;
Iabuso del coito: lo stato prolungato dell’ eretismo siccome
riferisce il Follin; e le torsioni sulla verga giusta le os-
sorvazioni del mio chiarissimo Maestro, it Prof. Pietro Pelliz-
zari. Oltre di queste cagioni irritanti locali vi sono cagioni
di altra natura atte a produrre la blenorragia: la rapida
scomparsa di certe dermatosi di natura erpetica e segna-
tamente dell’ ectima; la rapida scomparsa di numerosi fu-
runcoli alla pelle; 'uso di certe bevande e di certi cibi ec~
citanti diffusivi, come sarebbe p. e. la birra; 'uso dell’ joduro
di potassio, siccome ha osservato il Pellizzari sopra diversi
malati di sifilide terziaria; finalmente le cagioni reuma-
tizzanti possono determinare la blemorragia uretrale, agen-
do sulla membrana muccosa uretrale alla maniera stessa
come agiscono a flussionare le altre membrane muccose,
checch® nc pensino in contrario taluni, non curando inu-
merosi fatti clinici.

Passando dalle cagioni ai sintomi, troveremo che la
ulcera sifilitica & precedula da un periodo di _incubazione
quasi mai minore di otto giorni, mentre la bleneragia non
ha un vero periodo d' incubazione, giacché il processo di
flussione incomincia appena la materia irritante ¢ depo-
sitata sulla membrana muccosa. Determinate queste due
malattie, 1 sintomi che le rappresentano £ono cosi diversi
(sintomi del processo ulcerativo in un caso, di {flussione
catarrale nell'altro) che mi credo dispensato di farne il con-
fronto per non annojare il lcttore.

Che dire delle successioni morbose? GI' identisti cre-
dono di avere trovato un valido argomento in appoggio
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della loro dottrina nella orchite, nellartrite e nella irite, che
Spesso si accompagnano o seguono tanto la blenorragia che
la ulcera sifilitica; quantunque in opposizione a questa pre-
tesa identitd la clinica dimostri che le tre cennate malattie
sono diverse tra loro. E per cominciare dalla orchite ble-
norragica e sifilitica, fard osservare che queste due malattic
non hanno a comune neppure la sede anatomica: infalti nella
blenorragia ¢ I'epididimo invaso dalla flogosi, mentre nella si-
filide per solito si ammala il corpo del testicolo e I epididimo
non ¢ affetto che eccezionalmente. A questo aggiungasi che
laepididimite blenorragica & costituita da semplice flogosi,
che si & diffusa dalla uretra infiammata per la via dei condotti
ejaculatori, delle vessichette seminali e deij condotti de-
ferenti: la orchite sifilitica, anzich® essere Ueffetto della diffu-
sione della malattia da un punto vicino, & cagionata dalla in-

“fezione dell’ organismo, infatti si cura con i preparati anti-

sifilitici, a differenza della orchite blenorragica, che si cura
secondo i casi con il riposo, con i rimedt antiflogistici, con
il collodione e con le scarificazioni della vaginale. — Per
quel che riguarda I'artrite, neghiamo in una maniera assoluta
che esista I artrite blenorragica, voluta dagli identisti, e
riportiamo questa malattia alle reumatosi, perché si accom-
pagna quasi esclusivamente alla blenorragia uretrale degli
uomini complicata da dolorosa incordazione, perché allora
i malati con lo scopo di mitigare il dolore della parte
malata si espongono alle cagioni reumatizzanti. Ma sia
pure concesso che esista l'artrite blenorragica, non pos-
siamo a meno di ammettere una immensa differen-
za tra questa e I artrite sifilitica. L’ artrite detta ble~
norragica coincide con la sola blenorragia; si accompagna
spesso a febbre; suole attaccare una sola dello grandi ar-
ticolazioni e segnatamente quella del ginocchio; it dolore
che cagiona & sempre fisso e non ha remissioni o queste
sono poco sensibili; finalmente nel periodo acuto & combattu-
ta convenientemente dai rimedi antiflogistici locali ¢ si usa-
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o con successo i vessicanti quando ne & seguito I’ idrarto,
perche, & bene notarlo, la- malattia ha sede pelle capsule
che circondano le articolazioni. Lartrite sifilitica (detta dai
pitt dolori reumaioidi) si suole manifestare per solito un-par di
mesi dopo la formazione della ulcera primitiva; coincide ad
altre manifestazioni sifilitiche e raramente si accompagna alla
febbre; anzich® una sola, attacca varie articolazioni ordinaria-
mente delle piu piccole; il dolore & vagante, acerbissimo
e presenta delle marcate remissioni nelle ore diurne, che
dir si potrebbero vere intermissioni; il rimedio piu ener-
gico & I joduro. di potassio per uso interno, ma spesso
anche questo ¢ inefficace e non & raro di vedere un esito
gravissimo, la suppurazione dei capi articolari ammalati..— *
Anche la irite presenta una notabile differenza, secando
che si considera nella blenorragia o nella sifilide: Ja irite
blenorragica che consiste nella flogosi della membrana di
Demours, & rappresentata da fiocchi albuminosi in sospen-
sione nell’umnre acqueo; da un senso molesto di disten-
sione del bulbo, cagionato dal’aumento dell’ umore acqueo ;
da una contrazione pii o meno marcata della -pupilla sen-
za alcuna deformazione; finalmente da dolori circum-orbitali
poco molesti e da grande fotofobia, la quale cede per solito
alluso dei rimedi antiflogistici, che percid sogliono essere
generalmente usati. La irite sifilitica, che consiste in una
lesione del parenchima della iride, si determina quat-
tro o cinque mesi dopo che & avvenula la infezione
generale e suole coincidere con alcune manifestazioni di

sifilide alla pelle; I’ umore acqueo npon presenta nulla di
anormale; T'apertura pupillare a cagione delle aderenze ha

una forma triangolare o a nicchio di prete; sul bordo li-

bero della iride si vedono dei piccoli ascessetti ¢ talvolta

degli essudati plastici, chiamati condilomi dal Beer:; la
fotofobia cede il posto ad acerbissimi dolori circum-orbitali,
che si esacerbano la mnotte sino a produrre il delirio e che
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dalla calma con I ugo dei rimedi antisifiljijci

sono. seguiti
e midriatici.

E nella cura quale grande differenza non presentano

la blenorragia e la ulcera sifilitica ? Si
filitica, giustamente consid
zione della sifilide costituz

sa che la ulcera si-
erata come la prima manifesta-
ionale, si cura con j rimedi utilj
a modificare le condizioni generali dell’ organismo , né sj

agisce sulla localita che in casi eccezionali, ciod quando
la ulcera presenta qualche complicanza. La cura della ble-
norragia al contrario si fa sulla membrana muccosa am-
malata, o in un modo diretfo o indirettamente : infatti, presa
ad esempio la blenorragia uretrale nell’uoino, dird che quan-
* do la malattia si & determinata da quattro o cinque giorni
soli_ e la membrana muccosa € ancora in istato iperemico
Si usano le iniezioni di soluzione assai diluta di nitrato di
argenlo cristallizzato, per sostituire. una irritazione sem-
plice ad una irritazione specifica. Se la membrana muccosa
¢ affetta da vero stato flogistico si useranno j rimedi an-
tiflogistici, ciod mignatte al perineo in gran numero, bagni
generali e .bevande diluenti copiose , oltre alle bagnature
fredde ed ai clister laudanizzati contro Je dolorose incor-
dazioni, che in quel periodo mancano raramente. Vintj
1 fenomeni flogistici, se la malattia si & circoseritta alla
uretra- mobile, si useranno Je iniezioni astringenti di solfato
O tannato di zinco, di nitrato dj argento, ovvero della go-
luzione dei poveri dj Ricord o di altra sostanza: se la ma-
lattia si & estesa alla uretra fissa, si useranno j balsamici
per uso interno, dando la preferenza tra tatii
di copaibe ed al pepe cubebe
tivi, che sarebbero I oppio, la  magnesia ed i sottonitrato
di bismute secondo i casi. Se, dati questi rimedi, 1a ma-
lattia continaa, torna la indicazione del nitrato di argento,
che si userd con lo schizzello ordinario quando la malat-

al balsamo
» con la unione dei corret-

tia & nella porzione anti-bultbare della uretra ; quando si &
tro-bulbare si usera il nitrato dj

cstesa alla porzione re
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argento, siain sostanza per mezzo della sonda del'Allemand,
o meglio diluto, usandolo con lo schizzetto ordinario ed
una siringa di gomma. Qualora questi mezzi non bastano
vuol dire che la malattia tiene a condizioni generali o ad
un resiringimenlo uretrale, ovvero si & estesa ai follicoli
della membrana mucéeosa uretrale, alla membrana muccosa
dei condotti ejaculatori, dei condotti della prostata o delle
glandole di Cowper. Nel primo caso & indicata la -cura
ricostituente generale, ovvero le iniezioni di vino rosso
con sostanze astringenti o con protojoduro di ferro, che
vincono I atonia della membrana ammalata; la cura dila-
tante graduata nel secondo; nel terzo caso si usano con
successo la terebentina di Venezia o meglio I acqua di ca- -
trame presa per bocca, i bagni’ di mare e la cura idro-
palica. .

Adunque se la blenorragia ¢ la ulcera sifilitica sono
cosi diverse fra loro nelle cagioni, nei sintomi, nelle suc-
cessioni morbosc e mnella cura, come si possono confondere
in una sola malattia? N& mi si oppongano dai seguaci di Hun-
ter i casi di' blenorragia seguiti da sifilide costituzionale,
perché questi casi sono rari pit che non si crede, (sep-
pure non si vogliano registrare come critemi sifilitici gli
erilemi balsamici, che Cazenave tra i moderni identisti met-
teva avanti, per provare che la blenorragia & frequente-
mente seguita dalla sifilide.) Nelle pochissime blenorragie
seguite dalla sifilide costituzionale ci ¢ costantemente una
ulcera sifilitica nascosta nella membrana muccosa amma-
lata, . siccome & staio dimostrato evidentemente al letto del
malato, e Lillustre Ricord mise fuori di dubbio quando
presentd all' Accademia. di medicina di Parigi tre uretre
con ulcere profondamenle situate, le quali furono givdicate
di natura sifilitica da quegli stéssi, che prima dicevano
essere la ulcera nascosia un prodotto della immaginazione
di Ricord.
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Messa da parte la blenorragia, taluni adducono
come prova.dell’ antichita della sifilide in Europa vari passi
di autori antichi riferibili alla ulcera, alle sue complicanze
ed ai suoi effeuti. Ci dicono che Dioscoride sul principio
della era cristiana fece parola delle ragadi e delle ulcere
agli organi genitali ed al’ ano; e che Celso verso la meta
del primo secolo della era stessa descrisse con molla
eésaltezza le ragadi allana, le ulcere indur
la complicanza del fagedenismo
e del fimosi, per Ja cura del quale proposc la incisione
del prepuzio accanto al frenulo, che molti chirurgi cse-
8uono ai giorni nostri. Fanno parola Jel celebre poeta
epigrammatico Spagnuolo, Marziale, che nella seconda meta
del primo secolo d. C. descrisse nell’ epigramma 70° una
famiglia ammalata di porrifichi, dicendo:

ate alla verga con
serpiginoso, del parafimosi

Fiecosa est uxor; ficosus et ipse maritus,
Filia ficosa cst, et gener, atque socer.

Res mira est; ficos non habot unus ager.

Ci dicono che il famoso Abbruzzese poeta Giovenale
nella fine dello stesso secolo derise con molto brio nella sue
seconda satira un ipocrita cosi cope
dovette subire delle operazioni chir
E venendo alla seconda metd del secondo secolo della era
cristiana ci ramwmentano che il sommo Ippocrate di Perga-
mo, Galeno, parld di fimosi, di parafimosi e di bubboni.
Indi passano alla fine del secolo quarto, credendo di tro-
vare un documento importante nella malattia di Erone ,
riportata pilt tardi in lingua greca da Palladio Vescovo
di Elenopoli nella sua Storia lausiaca. L’ ercmita Erone,
abbandonata la solitudine : « frequentd i teatri e gl’ ippo-
» dromi, condusse la sua vita nella dissolutezza e da uno
» ad un altro eccesso passo all’ abugo delle donne cd alla
» vita la pilt vergognosamente lasciva; ebbe commercio
» abituale con una ballerina, dalla qu

rto di escrescenze, ch
urgiche per liberarsene.

ale gli fu. trasmessa
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» la malattia, che acerbamente lo tormentd: era una ulce-
» ra al ghiande, fatta nello spazio di sei mesi talmente
» devastatrice che le parti incancrenirono e si separarono
» da se . ... Finalmente guarito e ritornato al suo ritiro,
» privo dell organo che con tanto dolore aveva perduto
» Erone si diede a Dio ed alla memoria del regno‘dei
» cieli. » — Indi soggiungono che Guglielmo Saliceto di
Piacenza nel 1270 parld assai minutamente del bubbone
dicendo che si determina: « quando I' uvomo & ammalato
» alla verga a cagione di un contatto con donna immon-
» da (concubitum cum muliere foede) o per qualsiasi altra
» cagione atta ad accumulare la< corruzione in quell or-
» gano: la materia, non potendo venir fuori, va verso gli
» inguini per I'affinitd, che hanno queste parti con la verga
» infetta. » Fanno parola del discepolo di Saliceto, di
Lanfranco di Milano, che nel 1290 parld anch’ egli di sup-
purazioni agl’ inguini, cagionate dalle ulcerc alla verga;
e dell’ Inglese  Giovanni Gatisden, il quale sul principio
del secolo 14° disse che si formano le ulcere alla verga
quando si hanno rapporti sessuali con donne nel periodo
mestruale o quando si lrattiene la orina e lo sperma. Par-
lano di Chauliac che nel 1360 descrisse le ulcere del
ghiande e del prepuzio, proponendo la circoncisione se
queste sono complicate da fimosi; e di Valesco da Taranto
che circa il 1418 fece parola di ulcere della verga per

i rapporti con donna ammalata all'utero e propose le i-

niezioni intraprepuziali contro il fimosi. Finalmente , ve-
nendo al 1480 ciod tre anni avanti la scoperta delle
Antille, rammentano che Argelata nel capitoio « de pu-
stolis quae adveniunt virgae propter conversationem cum foeda
muliere » fece una descrizione esatta delle ulcere della
verga e consiglid di lavare bene le parti genitali dopo il
coito per restare immuni dalle ulcere e dal bubbone.
Che simili documenti si sieno potuti addurre nel se-
colo passato come prova dell’ antica origine della sifilide
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in Europa non & gran meraviglia, ma pare incredibile che
taluni medici a noi coetanei e persino qualche sifilografo,
quasi nuovi agli'avanzamenti della sifilografia moderna,
possano ritenerli forniti di gran valore dimostrativo. Da
tutti i documenti. sopra esposti altro non si rileva che
avanti la scoperta del nuovo mondo erano conosciute in
Europa le ulcere agli organi genitali trasmissibili nel coito,
che queste ulcere qualche volta si formavano sopra una
base indurata, che potevano essere tanto gravi da distrug-
gere la verga, che potevano complicarsi con il filosi e
con il parafimosi, cagionare il bubbone, accompagnarsi o
essere seguite dalle vegBtazioni e dalle vagadi. Or bene,
chi potra asserire che tali lesioni’ stanno a rappresentare
la sifilide? Nessuno certamente e serve interrogare la si-
filografia moderna per esserne convinti.

. Chi ha seguiti gli avanzamenti della sifilografia sa che le
ulcere venerce, una volta ritenute identiche fra loro, dopo
gli studi di Bassereau si sono divise .in due specie noso-
logiche distinte, perché sono prodotte da due virus diversi:
una resta sempre affezionec venerea a contagio localizzato
¢ tatto al piu estende la sua azione sino aj gangli, che
sono la terminazione dei vasi linfatici della regione affetta
e si dice molle o meglio non-infefiante: 1 altra & seguita
necessariamente dalla sifilide e si dice dwra o infetlante.
E questa la dottrina dei dualisti o pluralisti generalinente

accettata, percheé merita la preferenza sull’ altra dei cosi’

detti unicisti i quali, forti nell autoritd di Iunter, sosten-
gono la unicith della cagione virulenta e quindi ritengono
tulte le ulcere avute nei rapporti carnali di identica na-
tura, riferendo la diversita degli effetti alle condizioni par-
ticolari degli individui' nei quali le ulcere si determinano,
per la ragionc che due semi uguali messi in due terren;
differenti possono dure effeit; diversi. Se interroghi gli uni-
cisti sulle condizioni individuali che favoriscono lo svolgi-
mento della sifilide, ti dicono che gli womini e segnata-
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mente i giovani sono piut predisposti - alla sifilide: senza
pensare che questo fatto dipende unicamente dalle mag-
_giori occasioni che si hanno nella gioventi ad ammalar-
sene e che una sola meretrice sifilitica pud inféttare
un numero pilt 0 meno grande di uvomini. Ti soggiunggno
che certi temperamenti (il linfatico per taluni, il venoso
per altri) e la costituzione -debole predispongono alla si-
filide, che vi dispongono le pregresse wmalattie, Yabuso dei
liquori spiritosi: asserzioni tutic gratuite, come si pud ri-
levare visitando una infermeria di sifilitici. Havvi chi dice
che la sifilide si determina piu facilmente quando si as-
sorbe in gran copia il virus fornito da una superficie ul-
cerata: e la clinica osservazione invece ¢ insegna che non
sono scguile da sifilide le ulcere molto suppuranti e fa-
cili a moltiplicarsi sullo slesso individuo. Altri finalmente,
vedendo che le cagioni ordinarie non bastano a spiegare
la diversitd degli effetti delle ulcere, si sono appiattati
dietro una incognila, riferendo la sifilide ad una ddiosin-
crasta , che non hanno poluto dimostrare per difenderla
dagli attacchi di chi I' ha delta infelice prodotto di fervi-
da immaginazione.

Secondo . noi la diversith degli efletti delle ulce-
re infettanti e delle non-infettanti non si deve alla di-
versitd del terreno ma alla diversith del seme, ciod al
virus inoculato: cosa gid dimostrata evidentemente dai
fatti clinici e sperimentali. La clinica osservazione ¢’ inse-
gna che le ulcerc si trasmettono costantemente nella loro
specie senza punto modificarsi nel passare da un indivi-
duo ad un altro, quantunque fossero diverse le condizioni
dei due organismi: infatti, data una ulcera infettante, se
si rimonta per i fenoment ascendenii si troverd sempre che
ne & stata cagione un’ altra ‘ulcera infetlanle o qualche
forma secondaria secernente. Al contrario, nci casi di ul-
cere non-infettanti, rintracciando i fecnomeni ascendenti, si
arrivera sempre a delle ulcere non-infettanti, che hanno
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fornito il vérus produttore delle nuove ulcere. Questo fatto
clinico della trasmissibilitd delle ulcere nella medesima
specie ¢ convalidato dalla osservazione sperimentale, per-
cheé si ottiene costantemente una ulcera d' inoculazione
infettante o non-infettante, secondoche la lancetta si & ca-
ricata del wvirus di un’ altra ulcera infettante o di una
non-infettante.

Ma andiamo avanti ancora un momento, esaminiamo
queste due specie di ulcere nella loro sintgmatologia. —
La ulcera non-infettante manca di vero e proprio periodo
d’ incubazione o, se lo ha, questo & effimero, siccome puod
osservarsi determinandola artificialmente /giacchd la ulcera
non-infettante di contagio naturale & analoga a quella di
contagio sperimentale) e difendendola dai contatti esterni
per mezzo di un vetro da orologio. Poche ore dopo lo
esperimento si vedrd arrossarsi il punto inciso e circon-
darsi da una aureola flogistica, la quale si fard sempre
pit turgida nelle prime ventiquatt’ ore: indi nel punto ove
la lancetta divise la epidermide si formerd una papula,
avente nel centro una pustoletta, da prima ombelicata e
piena di siero, che ben presto si fard purulenta e si ap-
pianera per indi rompersi e lasciare allo scoperto la ulce-
ra, ovvero essiccarsi e formare una crosta, rimossa la
quale si vedrd la ulcera bella e formata. B questa la pu-
slola ectimatosa primitiva della wicera non-infettante (che va
distinta dall’ ectima della sifilide generale) e costituisce il
modo pil frcquente di formazione di quella specie ul-
cerosa; giacch? la formazione istantanea, che si deve alla
inoculazione del virus sopra una superficie sprovveduta
di epidermide, & meno frequente; e la formazione per
ascesso & rara oltre ogni credere. La ulcera si presen-
terd circondata da un’ aureola pilt o meno grande di color
rosso vivo, sarad per solito di forma_regolarmente tonda,
con margini perpendicolari al fondo come se fossero ta-
gliati a picco, staccati dal fondo stesso e dentellati a pic-
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. -coh dentelli, v1s1b1h con unaente o’ mgrandlmento ]l fondo .
“sara 1r1egolare coperto da pseudo-miembrane . grigiastre -
‘aderentissime, -talehe- ha I apparenze di wuna superficie in-
~vasa da cancrena molecolare. La ulcera sara dolente sin
da: prmmplo e -talvolta dolentissima: la marcia. ‘abbondanta,’
cremosa ; -avente lacerti di- teéssuto conneftivg mortifi-
cato, sard inoculabile all’ infinito sullo stesso “individuo e
 sopra gli altri, perché nel pellodo di progresse -della ul--
céra.non trova. quasi mai refrattart. Nel periodo specifico 16
ulcere non-infettanti ‘sono inocalabili anche sugli animali:
e perché nessuno metta in. dobbio tale. fatto rammen- .
terd .che questa forma ulcerosa ottenuta per esperimento -
sulle scimmie, sui conigli, sui gatti etc. nei-primi eotto o
dieci giorni “si. & potuta trasportare sull’ vomo. Arri-
vato il periodo. “di 'riparazione della uleera, che noun si
suole’ fare aspettare pii di- setie . giorni,- (seppure al
‘periodo di progresso non tenga dietro un periodo di- stato}
spontancamente o con i.mezzi prescritti dall’ arte. sparira
¥ aureola, il fondo. si ‘detergera, "si abbasseranno "1 bordi,
la marcia non sarh inoculabilé e la cicalrice si'estehder&
dalla circonférenza al centro. —'1 vasi linfatici, che metton
- capo alla -ukeera ‘non—infettante s’ infiammano di raro,
giacché guando-avviene I assorblmento la miarcia vi passa ra-
) pxdame‘nte per depositarsi pella glandola-linfatica supeyficia-
le del primo grippo. Ad una epoca indeterminata. e talvol- - .
ta lontana dalla comparsa della nlcera si forma il bubbone:
65 volte ‘sopra 207 ulcere secondo una statistica pubblicata
.dal. Ricord.” Questo babbone, quando la ulcera ha agito
come un corpo irritante ordinario; come una spina, & una-semn--
plice adenite, che pud suppurare o no, e se suppura dall’a-
pertura dell’ascesso ne risulterd una piaga semplice. Quando
il bubbone & specifico, cioe prodotto dal trasporto-del virus -
nel ganglio, la- suppurazmne secondoRicord é inevitabile e I'a-
- pertura dell’ascesso sara upa. vera ¢ pxoprla ulcord che a]la

3
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maniera stessa della ulcera non-infettante pud diventare fa-
gedenica: giacch®, & bene di rammentarlo, la ulcera non-
infettante si fa spesso fagedenica e cagiona delle gravi
perdite di sostanza. E per questo che si considera come
fatto avventaroso la proprieta che ha il virus della ulcera
non—infettante di determinare il bubbone da un lato so-
lamente, tranne i casi di vaste ulcere messe in rapporto
con molti vasi linfatici di ordine differente, nei quali pud
formarsi il doppio bubbone: ma in ogni caso sard affetta
una sola glandola superficiale del primo gruppo ove met-
ton capo i vasi linfatici della parte malata, perche una
barriera misteriosa impedisce che il virus assorbito vada
pitt in 13. — Nelle ulcere non-—infettanti, non essendoci
diatesi a combattere, la cura & locale tendente a distrug-
gere la specificitd della malattia al pia presto possibile ed
a trasformarla in una semplice piaga per mezzo di una cau-
terizzazione profonda ed estesa in modo, che sieno com-
presi i tessuti circostanti per lo spazio di qualche linea,
perché anche quelli hanno il germe della virulenza. 1 cau-
stici liquidi sono.a bandirsi, tranne dell'acido solforico, che
& seguito da buoni successi quando si usa nelle piccole
ulcere per mezzo di uno stecchino poroso e finamente acu-
minato. Tra i caustici solidi i pit usati sono la pietra in-
fernale, la pasta di Vienna, la potassa caustica, la pasta
del Canquoin e soprattutti il caustico attuale (se i malati
vi si prestano} o la pasta carbo-solfurica di Ricord, che
quando si pud applicare & di meravigliosa efficacia, per-
che a dire dell' autore ammazza sul posto la ulcera da
oggi a domani. Quando non si pud fare la cauterizzazio-
ne o questa non & stata seguita da buoni risultati, si fa-
ranno lozioni con acqua semplice e si applicheranno fila
insuppate nella stessa per combatlere la irritazione : si u-
seranno le- fila asciutte per impedire la successiva inocu-
lazione quando la .ulcera & troppo secernente: se ha ten-
denza a corrodere i tessuti vicini si userd il vino aroma-
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tico o il liquore di Lanfranco, unendovi dell’ estratto di
oppio quando la ulcera & dolente : se questa & fagedenica
s1 userd il sovrano rimedio contro il fagedenismo, ciod il
tartrato ferrico potassico : il nitrato di argento fuso lorna
ad avere la sua indicazione quando la ulcera & pallida of
coperta di bottoni cellulo-vascolari assai rigogliosi.

Le ulcere infettanti hanno un periodo d’ incubazione
pil 0 meno lungo secondo che sono prodotte dal wvirus
di una ulcera primitiva, d'una forma costitazionale o dal
sangue, periodo d’ incubazione ammesso dalla maggioranza
dei sifilografi, quantunque Ricord lo avesse detto periodo
di inosservazione. Quando il virus & dcpositato sopra umna
parte fornita di pelle, al punto inciso dalla lancelta ino-
culatrice si formerd una rilevatezza rotondeggiante, una
pustola di color rosso-scuro, che verso il sesto o il settimo
giorno si rammollird, dal suo centro si staccheranno delle
squame, che si faranno aderenti e formeranno una vera
crosta, la quale alla sua caduta lascerd vedere la ulcera
della forma di un cristallo di orologio guardato dalla parte
concava, con margini obliqui continui al fondo ed a quello
aderentissimi. I fondo non e tarlato ed irregolare, ma
granuloso, con bottoni cellulo-vascolari a diverso periodo
di svolgimenlo, e riposa quasi sempre sopra un tessuto, che
ha durezza cartilaginea caratteristica, assai pii manifesta
nelle regioni ricche di vasi linfatici: cid accredita la
opinione di chi lo riferisce alla diffusione di linfa pla-
stica nei vasi assorbenti, estesa al tessuto conuettivo delle
parti vicine. L’ indurimento talvolta & conico, che da Bell
fu paragonato ad un mézzo pisello; ora & come una pic-
cola lamella, per cui il Pellizzari lo dice lamellare (per-
gamenaceo di Ricord; e talvolta si limita alla circonferenza
della ulcera, costituendo il cosi detto indurimento anwulare.
Le parti vicine alla ulcera conservano la loro consistenza
normale, se si eccettuano i casi di complicazioni flogistiche,
nei quali la base specificamnente indurata si confonde con

-
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mdunmento Alogistico: cid - rende dlﬁiule la diagnosi
~ed obbliga .il medico -oculato a differirc il suo giudizio.
Giacch® siamo a parlare ' indurimento’ mi piace di notare
‘che qeesto ben di-raro si determina avanti del terzo
. giorno dalla. comparsa ‘della ulcera giacché per solito in-
comincia a farsi verso la fine .del primo settenario e si
compie nel secondo, senza negare che qualche rara volta
. Vindurimento pud farsi mel terzo settenario e mai’ piu- in
13, gxacché noi non abbiamo potuto osservare depo vari
mesi’ gl indurimenti tardivi, ammessi. anche da qualche
- moderno SIﬁIografo L. induriménto & uah segno prezioso
¥ I . quando  esiste, ed & male per la pratica che manchi qualche.
' { . , - rara volta agli organi genitali dell’ uomo e nelle" uleere

delle paru -genitali muliebri si-osservi raramente. Ritor-
nando. ai -segni ‘distintivi della ulcera infettante, fard os-

g o i ‘servare. che quésta, ecceltuato il caso di una complicanza
i’ : ' flogistica, .& indolente tanto che Spesso: i malati non se ne
Nr : ' avvedono ; fornisce un materiale piu sieroso che purulento
£ ed in pochissima quanma che non & auto-inoculabite sullo .

41 ’ stesso individuo, siccome hanno dimostrato egregiamente
t - A - il Pouche, i} 'Folirnler ed il Rollet, e noa & inoculabile sugli
4 ' ' anlmah giusta_la’ osservazione di moltissimi esperimenta-
, quantunque ' 'Auzias-Turenne abbla -asserito di avere
avuto un gauto con fenomeni terziari di sifilide. La ulcera
A infettante ‘percorre rapidamente. le suc fasi per arrivare alla".
‘ i . “cicatrizzazione,; cssendo raramente turbata dal fagedenismo,
gL . ~° ma da un fagedenismo non molto estensivo e ché cede facil-
4t : o ~ mente_alla cura, sebbene talvolta si & visto approfondirsi
; ) tanto da distruggere il nocciolo di essudazione plastlca,»
i ; che costituisce I indurimento. Cicatrizzata la ulcera, I'in-
r ié e - dunmento pcrsmtera ancora per delle settimane e talvolta

3

3

anche per mesi ed anni, ¢ nOn mancano casi -di indu-
‘rimenti scomparsi e riprodotti, fornendo cosi un. segno
» ‘ c : _ prezioso della. pregressa malau_la ad epoca nella quale

‘ ognallxo 'ndmo era scomparso, — Con I indurimento-della
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; ulcera- comude un’ alterazione dei vasi e “dei gangli lin-
. falici molto importante : i vasi linfatici si fanno duri, tesi
| come corde resistenti, ed i gangli, nei quali qaesti metion
| capo, si modificano da costituire le adenopatie specifiche, che
sono celebri nella storia .della scienza. Tali adenopatie ri-
sultano da molti gangli- qualche volta in :un sol- lato, ma
spesso di ambi i lati del corpo e precisamente nelle.due
plejadi congeneri corrispondenti alla sede della ulcera, fatti
duri talmente che al tatto danno la semsazione.della base

'S

un ganglio solo nella plejade. pitt grosso degli altri, ma che
per solito non_oltrepassa il volame di una noce avellana: sono’
tutti infilati alla maniera d una coroncina, mobili sotto la
pressione, indolenti; tendono alla risoluzione, ¢ se sappurano
per I'intervento di cagioni irritanti estranee, la piaga non
assume aspetlo ulceroso e la marcia, che ne esce, non @
inoculabile suilo stesso individuo. L’ aderopatia spemﬁca
conserva i suoi caratteri per lungo tempo dopo la gua-
“rigione della ulcera e talvolta (quando la_ infezione non
¢ guarita) se ne trovano ancora le tracce per lunghi

.y

anni, giacch® questo sintoma & persistente per eccellenza.

pone la caulenzzauone -abortiva nei primi quattro giorni,

che seguono il contagio, con I"intendimento di prevepire
la sifilide, giacché per lui il primo indizio delia infezione
generale & Iindurimento. Per noi questa pratica & inutile,

pure, sicuri di non far male, non saremmo lontani di cau-
terizzare una ulcera infettante nei primi quattro giorni dal
contagio, se la ulcera in quel periodo. fosse formata. La
cura da tutti seguita consiste nella nettezza e con cid la ulcor

percorrera rapldamente i suoi periodi per arrivare alla ci-
catrizzazione : perd si combatteranno e comphcanze che
potessero gopraggiungere, con quegli stessi mezzi Ir ovatl
proﬁcul nella cura della ulcera nou-infettante; e si useranno

L

della ulcera. Sono ovali edi plccolo volume, ad eccezione di -

— Quanto alla cura diciamo in due parolé che Ricord pro-

i rimedi specifici interni, quando la malattia resiste alle sem-
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plici cure locali e st manifestano i primi sintomi della in-
fezione.

A cid che noi abbiamo esposto si & obbiettato dagli
unicisti che qualche volta le ulcere infettanti sono state
auto-inoculabili sullo stesso individuo e che non mancano
esempi di ulcere riprodottesi nella specie diversa. Questi
casi rarissimi (uno su cento secondo la statistica del Four-
pier) sono stati spicgati nel 1858 nelle sale dell’ Antiquaille
di Lione dal Rollet, quando questo chiarissimo sifilografo
dimostrd con esperimenti fatti sopra i suol malati e sopra
se stesso che i due virus si possono combinare sulla stessa
ulcera e formare una ulcera mista, la quale mentre da un
canto & auto-inoculabile sullo stesso individuo come le ul-
cere non—infettanti, dall’altro & seguita dalla sifilide alla
maniera stessa delle ulcere infettanti. Gli esperimenti del
Lee di Londra non son valsi a combattere la ulcera mista
di Rollet, avendo potuto ogni sifilografo osservare su’ suoi
ammalati la veritd del fatto esposto dal sifilografo Lionese.
‘Ed invero si comprende agevolmente che un individuo ma-
Jato di una ulcera non-infettante alla verga, avendo con-
{atli con una donna ammalata di ulcere infettanti agli organi
genitali, possa andar soggetto alla inoculazione del virus
della ulcera infettante sopra la parte gia ulcerata , e cia-
scuno dei due virus cagionare gli effetti, che gli sono pro-
pri, senza avere parie alcuna sull’ andamento dell altro.

Mi pare adunque che non possa meunomamente dubi-
tarsi che vi sono due specie di ulcere distinte fra loro,
I’ una a conlagio locale e I'altra seguita da sifilide costitu-
zionale: ¢ ci gode I animo al vedere che 1 piu caldi soste-
nitori dell’ unicismo ammettono in fin dei conti due ulcere
differenti fra loro per sintomi, per andamento, per prognosti-
~_co, per cura, od il chiarissimo Langlebert di Parigi, caldo
* unicista ed autore della dottrina di Outobre 1864, descrive
cosi bene i segni distintivi delle ulcere infettanti e delle
non-infettanti, che non fa desiderare nulla di meglio.
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E giacche ho accennato all’ unicisme el durlisme chan-
creua, nuova dottrina,_fisiologica e razionale dei diversi modi
di azione del virus sifilitico, comunicata dal Langlebert alla
societh medica del Panteon nella seduta del 5 Ottobre

1864, permetta il lettore che mi allontani un pd dal mio *

soggetto, per dire due parole di una dottrina; che per po-
che settimane fece parlare taato di se. Nl Langlebert, fon-
dandosi sopra alcuni fatti sperimentali di Boeck, di Kibner
e di Bideknap di Cristiania, prese a provare nél succen-
nato lavoro che la ulcera non-infettante & I’ effetto dell'azio-
pe isolata dei globetti della. marcia sifilitica sopra un indi-
viduo sano o diatesizzato, giacch®, essendo tali globetti piu
voluminosi del lume dei vasi linfatici, non possono pene-
trare nel sangue e quindi la malattia resta locale: perd sc
la lancetta inoculatrice o il processo ulcerativo distruggono
i piccoli vasi linfatici & possibile che i globetti penetrino
nella glandola vicina per trasformarla in un centro puru-
lento, ma non vanno piu in I3, perché i vasi linfatic: si di-
vidono e si suddividono talmente da non permetterne il pas-
saggio. Soggiunge che questa forma di ulcera pud ca-
gionare la sifilide costituzionale quando i globetti si al-
terano talmente nel centro purulento da poter passare al-
traverso i vasi linfatici: cosi crede di provare il fatto della
ulcera auto-inoculabile ed infettante al tempo stesso, senza
ricorrere alla ulcera mista. La ulcera infettante per I'au-
tore non @& altro che Veffetto della inoculazione del siero for-
nito da una ulcera, credendo ditrovare la ragione della
infezione generale nella facilith con la quale il siero pene-
tra nel sangue. )

La dottrina del Langlebert non regge alla sana critica,
infatti basta leggere le belle osservazioni critiche fatte in
proposito dal Dott. Bargioni e pubblicate nel fascicolo di
Dicembre 1864 dello Sperimentale per esserne convinti.
Alle osservazioni critiche del Bargioni soggiungerd che
gli esperimenti fatti a Firenze nel Dicembre 1864 dal Pel-

P

e



#

| — L=

lizzari, dei- quah io sono testimone. oculaxe depongono gontro. .. ‘

_ 1a nuova dottrina. Si ¢ inoculate-il virus della papula muc-
-cosa.di una donna sopra un'altra donna sifililica e non si_poté
determmare la ulcera non-infettante, quantunque il micro-
scopio ci avesse’ assicdrati che la materia inoculata era -
. ricea di globettl purulenm Si mpeté su queste due donne -

¥ esperimento_inverso @ I effetto fu sempre negativo; come )

fo-fu egualmenle negativo-in molti altri e variati espen—
-menti, ¢he in seguito il Pellizzari esegul nel turdo deisi-
“filitici “di - Santa Maria Nuova, inoculando ora la materia
delle placchc muccose ed ora quella .delle uicere pri-
‘mitive. Dopo questi fatti siamo autorizzati-a dire che se
non. si ‘vogliono negare gli esiti positivi avuti dal Boeck,
“da)Kobaer--e, dal Bideknap di Cristiania bisogna conchiu-
_dere -che la’ papule’ muccoge . di- Firenze non sono come
' ‘jquelle di Cristiania- e che queste non sono- neppure com-
pague alle papule muccose di Parigi, giacché & noto - che
lo stessa Bidcknap nel mese di Gennajo 1863 rlpetendo-
gli, esperimenti .a- Parigi nel turno del Follin all' Ospedale.
-del“Mezzogiorno non ebbe alcun risultato positivo.
 Ritorno al mio argomento e domando ai sostenitori
] della origine- antica della sifilide come fanno a dimostrare
. che le- ulcere descritte pit 0 meno.chiaramente da Diosco-
ride, Celso, Saliceto, Lanfranco ‘Chauliac, ‘Gatisden, Vale-
sco; Argelata e “aolti altri tra gli ‘antichi sono.ulcere in-
fettanti, ciod sifilitiche 2 Mi pare per veritd che non si fa
neppuré cénno di un -solo segno proprio delle ulcere in-
fettanti ed invece si.trovano rammentate delle circostanze
._pl()pne delle ulcere non-infettanti. Egli & certo che nello
stato in ‘cui. si.trovava la scienza. avanli la scopeita del-
I' Awerica i medici non potevano descrivere le ulcere in--
tettaml con la esattezza propria. dei tempi wostri, ma avreb-
boro' ‘per lo meno dovuto far meunzione delia adenopatia -
specilica e dello indurimento cartilagineo; eppure non -lo
fecero ‘perché quelle condizioni morbose erano fino allora
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- sconosciute. B vero che taluni ‘credono’ di avere trovato
in Celso qualche cosa che. accenni alla durezzd della ulcera,
. ma nessuno riporta le parole testuali, essendo tutti con-
vinti -che il ‘sommo meédico o gon’ alludeva punto alla du-
rezza, o parlava dello indarimento flemmonoso = simile a
quello: della base di ‘un foruncolo, che complica - spesso
a‘uleera non-infettante, ma che & diversissimo dallo in-
" durimento s-peci'ﬁé’o" della” uleera infettante,.-deséﬁmo per la-
prima volta del ‘Torrella. Anche la cura vienie in appoggio
“alla nostra tesi, perchd & Toto che gli antichi curavano le
ulcere con semplici lavande e tutto al piu- con il collirio
di ‘Lanfranco: eppure la- esperienza ha dimostrato dopo la
‘scoverta del nuovo mondo-che le ulcere sifilitiche di.una
- certa “estensione :é-profondita spesso non cicatrizzano 'se non -
sono usatii rimedi interni, tendenti a modificare le condizioni
generali dell'organismo. To dissi-piu sopra chie nei doeumenti
accennati ci & qualche cosa riferibile alle ulcere non-infettanti:
infatti si parla spessissimo di bubboni suppurati - aglinguini,
e noi sappiamo dalla clinica che questi succedono assai
spesso alle ulcere non-~infettanti-degli organi genitali € 8000
assai rari nelle ulcere sifilitiche: si' descrive esattamente il -
fimosi - ed il parafimosi, malattie essenzialmente infiamma-
torie, che vediamo tulto di in complicanza della balano-
postite ¢ detle ulcere non-infettanti del ghiande e del pre-
puzio assai inflammate. Il fagedenismo sofferto dall’ eremita
Erone potrebbe essere stato ‘cagionato da una ulcera non-
infettante della verga, giacch® ‘lo abbiamo detto di sopra)
~ questa specie di ulcera spesso & seguita da-grave fagede-
*nismo: iofatti mi rammento di avere veduto un individuo
" con tutti'i mnscoli superficiali- della coscia sinistra messi
allo scoperto da una ulcera fagedenica, che aveva distratta
“la verga ed i testicoli; mi rammeunto che il Pellizzari ci ha
parlato di un barrocciajo il quale aveva riportati tali gaa-
sti al braccio diritto da una ulcera pon-infettante dell’ apice
del dito indice, che per salvarlo da quasi ‘sicura morte si

*
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era persino proposta I’ amputazione dell’ arto; .ed il Ricord,
parlando di ulcere non-infettanti fagedeniche, dice che que-
ste ‘spessissimo hanno prodotio orribili disfacimenti, hanno
distratto considerevoli porzioni di tessuti e di organi, come
avvenne in un. suo ammalato che per una ulcera ganglio-

nare aveva sofferto spaventevoli guasti allinguine, al fianco,

ai lombi, alla natica, alla coscia ed al ginocchio nel lungo
periodo di otto auni.

E delle vegetazioni descritte da Giovenale ‘¢ da Marziale
cosa dobbiamo pensare ? dovremmo ritenerle come mani-
festazioni sifilitiche o no? E un fatto notissimo a tutti che
le papule muccose quando sono moito irritate: per una ca-
gione qualungue possono diventare vegetanti e costituire
cid che si dice dai sifilografi condilomi, per la somiglianza
che hanno spesso nella forma ai condili delle ossa lunghe.
Perd le vere vegetazioni o produzioni epigenetiche {che tanto
spesso ‘osserviamo unite in grandi masse su lutle le mem-
brane muccose e segnatamente sul ghiande e sul prepuzio
nell'uomo, sulla membrana-muccosa vaginale e del collo ute-
rino nelle donne, e nei due sessi all’interno ed al meato
della uretra, allano ed alla pelle vicina, all’ ombelico, all'an-
golo genito-crurale, alla parte inferiore della lingua, alla con-
giuntiva ed alla parte posteriore della faringe) consistono
nella iperirofia delle papille del derma e si determinano tutte
le volte che & aumentata la nutrizione del derma, cio® quando
non si ha cura di tenere abbastanza nette certe parli, quando
le membrane muccose sono sede di inflammazione blenor-
ragica, quando gli organi genitali defla donna sono flas-
sionati per la pressione dell’ utero e della testa del feto
negli ultimi mesi della gravidanza: in tutti questi casi le
papille del derma, fatte iportrofiche, facilmente restano allo
scapgrto, -perche I epitelio & distratto dal sudicio di chi
non si tiene pulito, dagli abbondauti prodotti di secrezione
delle gravide, dal materiale mucco-puralento della blenor-
ragia. Sono questi i casi nei quali sorgono rigogliose le




produzioni epigenetiche sotlo forma di porri o verruche,
cavolfiore, creste ed anche di condili, per cui si chiamano
con questi nomi secondo I'aspetto che prendono: non avendo
avuto gran fortuna la divisione in escrescenze e vegelaziont,
proposta dal Lagneau e fondata sulla loro struttura anato-
mica. Tali lesioni non hanno niente a comune con la sifi-
lide e ce lo prova il fatto della loro spontanea scomparsa
nelle puerpere e della loro non-contagiositd, provata dai ri-
sultati negativi delle inoculazioni e dalla immunita che ebbe
it Melchior Robert quando si applicd tra il ghiande ed il
prepuzio delle vegetazioni e dell’ umore fornito da quelle.
Che se qualche volta la inoculazione ha dato risultati po-
sitivi, cid. & avvenuto quando la produziove epigenetica si
¢ formata sopra una papula muccosa, sopra una ulcera non-
infettante o sopra una ulcera sifilitica primitiva o secon-
daria: & chiaro in questo caso che il risultato posi—
tivo. della inoculazione si deve esclusivamente al wvi-
rus secreto da quelle forme morbose. Un'altra prova
che le produzioni epigenetiche, delle quali & parola, non
sono sifilitiche la fornisce la manicra di cura con la
quale sono trattate da tutti i medici: si sa che la cura
delle produzioni epigenetiche consiste nella nettezza e uelle
bagoature locali tendenti a combattere la irritazione; nel-
I uso dell’ allume usto o della polvere di licopodio- con
china ed oppio per assorbire il prodotto di secrezione, che
cagionerebbe nuova irritazione; nell’ uso di alcuni caustici,
ciod nitrato di argento, acido nitrico, solfato di rame  ed
anche acido cromico proposto dall’ Hairion; finalmente la
legatura o meglio la escisione quando sono a base assai
stretta. To so bene che.gl identisti potrebbero obbicttarc
che siccome si sono viste talvolta scomparire con i mer-
curiali delle vegetazioni conseguenti alla blenorragia e ne
sono ripullulate delle altre dopo che erano state escise, ci0
starebbe a dimostrare che queste lesioni tengono a condizioni
oeaerali dell’ organismo. Perd faremo riflettere che la coin-
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era_persino proposta I' amputazione dell’ arto; ed il Ricord,
parlando di ulcere non-infettanti fagedeniche, dice che que-
ste ‘spessissimo hanno prodotto orribili disfacimenti, hanno
distrutto considerevoli porzioni di tessuti e di organi, come
avvenne in un. syo ammalato che per una ulcera ganglio-
‘nare aveva sofferto spaventevoli guasti all'inguine, al fianco,
ai lombi, alla natica, alla coscia ed al ginocchio nel lungo
periodo di otto aoni.

E delle vegetazioni descritte da Giovenale e da Marziale’
cosa dobbiamo pensare ? dovremmo ritenerle come mani-
festazioni sifilitiche o no? E un faito notissimo a tutti che
le papule muccose quando sono molto irritate per una ca-
gione qualungue possono diventare vegetanti e costituire
cid che si dice dai sifilografi condifomi, per la somiglianza
che hanno spesso nella forma ai condili delle ossa lunghe.
Perd le vere vegetazioni o produzioni epigenetiche (che tanto
spesso ‘osserviamo unite in grandi masse su tuile le mem-
brane muccose ¢ segnatamente sul ghiande e sul prepuzio
nell'uomo, sulla membrana-muccosa vaginale e del collo ute-
rino melle donne, e nei due sessi all’ interno ed al meato
della uretra, all'ano_ed alla pelle vicina, all’ombelico, all'an-
golo genito-crurale, alla parte inferiore-della lingua, alla con-
giuntiva ed alla parte posteriore della faringe) consistono
nella ipertrofia delle papille del derma e si determinano tutte
le volte che & aumentata la nutrizione del derma, cio¢ quando
non si ha cura di tenere abbastanza nette certe parti, quando
le membrane muccose sono sede di infammazione blenor-
ragica, quando gli organi genitali defla donna sono flus-
sionati per la pressione dell’ utero e della testa del feto
negli ultimi mesi della gravidanza : in tutti questi casi le
papille del derma, fatte ipertrofiche, facilmente restano allo
"» scoperlo, perchd I epitelio & distratto dal sudicio di chi
non si tiene pulito, dagli abbondanti prodotti di secrezione
‘delle gravide, dal materiale mucco-puralento della blenor-
ragia. Sono questi i casi nei quali sorgono rigogliose le
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produzioni epigenetiche sotlo forma di porri o wverruche,
cavolfiore, ereste ed anche di condili, per cui si chiamano
con questi nomi secondo 'aspetto che prendono: non avendo
avuto gran fortuna la divisione in escrescenze € vegelaziont,
proposta dal Lagneau e fondata sulla loro struttura anato-
mica. Tali lesioni non hanno niente a comune con la sifi-
lide e ce lo prova il fatto della loro spontanea scomparsa
nelle puerpere e della loro non-contagiositd, provata dai ri-
sultati negativi delle inoculazioni e dalla immunita che ebbe
il Melchior Robert quando si applico tra il ghiande ed il
prepuzio delle vegetazioni e dell’ umore fornito da quelle.
Che se qualche volta la inoculazione ha dato risultati po-
sitivi, cid. & avvenuto quando la produziove epigenetica si
& formata sopra una papula muccosa, sopra una ulcera non-
infettante o sopra una ulcera sifilitica primitiva o secon-
daria: & chiaro in questo caso che il risultato posi-
tivo della inoculazione si deve esclusivamente al wvi-
rus secreto da quelle forme morhose. Un’altra prova
che le produzioni epigenetiche, delle quali & parola, non
sono sifilitiche la fornisce la maniera di cura con la
quale sono trattate da tutti i medici: si sa che la cura
delle produzioni epigenetiche consiste nella nettezza e npelle
bagoatare locali tendenti a combattere la irritazione; nel-
I uso dell’ allume usto o della polvere di licopodio: con
china ed oppio per assorbire il prodotto di secrezione, che
cagionerebbe nuoova irritazione; nell’ uso di alcuni caustici,
cioe nitrato di argento, acido nitrico, solfato di rame - ed
anche acido cromico proposto dall’ Hairion; finalmente la
legatura o meglio la escisione quando sono a base assai
stretta. lo so bene che gl identisti potrebbero obbiettare
che siccome si sono viste lalvolta scomparire con i mer-
curiali delle vegetazioni conscguenti alla blenorragia e ne
sono ripullulate delle altre dopo che erano slate escise, cid
starebbe a dimostrare che queste lesioni tengono a condizioni
oenerali dell’ organismo. Per0 faremo riflettere che la coin-
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cidenza dell' uso del mercurio con la scomparsa ‘dei pro-
dotti epigenetici pud essere un - fatto ‘accidentale e forse
quei tali prodotti epigenetici sarebbero scomparsi “sponta-
neamente-(come spessissimo avviene; appena rimosse le
cagioni che ‘flussionavano le membrane muccose: n& il
vederle talvolta ripullulare-¢ indizio di diatesi, giacché ci
rendiamo “garanti della -loro radicale guarigione se ‘saranng-
bene asportate, incidendo la pelle o la membrana muccosa
sulla -quale si’ formano. — Cid posto, siamo noi autorizzati
di ritenere le vegetazioni degli.antichi come papule muc-
" cose vegetanti o piuttosto come- ipertrofia delle papille del
derma, prodotta dalla irritazione ? Senza. esitare un istante
mi attengo al secondo ‘partito. . - -
. E delle ragadi menzionate da Dioscoride ¢ da Celso cosa
dobbiamo pensare ? Sappiamo bene che le ragadi posseno
essere’ indizio di sifilide costituzionale, intendendosi con
questo nome. dai sifilografi le ulcere secondarie, che han-
no forma allungata nelle pieghe della vltima porzione del
retto e le papule muccose ulcerate’ “e fesse tra le
dita dei piedi ed altrove: perd nessuno . vorrd dirmi
che le ragadi tutte sono papule . muccose o ulcere secon-
darie trasformate, giacchd vediamo tutto di tanle ragadi-
in chi non ha mai sofferto malattic vencree e . sifilitiche,
che. bastano a convincere i pilr increduli del. niuno valore
- di queste forme morbose per.dimostrare la sifilide presso
gli antichi. ‘ : '

Tutti gli esposti documenti adunque non  provano
altro che gli antichi conobbero le forme locali venerce,
* cosa-che noi accettiamo pienamente ma-che non si oppone
alla nostra dottrina; seppure non: §i - yorra prestar fede
all’ Archiatro di Sua Maesia Danese, Hensler, uno dei pilt
caldi avversari della origine moderna. della sifilide, il quale
assert gratuitamente che alla fine del secolo 15° la sifilide
‘si trasformd per diventare generale :da locale che era an-
ticamente; “ovvero non si vorrd accettare quella strana
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dottring, annunziata graiuitawente da pochi e rigettata da
quanti hanno,-huonsehéo,' secondo la quale le ulcere non-
infettanti sarebbero una. trasfermazione delle infettanti.

o= Fin- qui io non pretendo di avere confutato- tutti
i documenti addotti in favore della origine antica della si-
filide, giacché mi & nolo che i piu accaniti nostri avver-
sari credono di averci sconfitti con certi. documenti, che
‘starebbero a dimostrare secondo:lore la vera e . propria
sifilide costituzionale presso:gli antichi Europei.- Se 1l let-
tore mi sard cortese ancora’un momento, ‘esporrd - questi
_pretesi- documenti, accompagnandoli da qualche . osserva-

zione -critica. o B ‘
. . —'Si & creduto. di avere trovata in" Ippocrate la
descrizione di-alcuni sintomi di sifilide- costituzionale per
la ragione che il vecchio di CGoo nei suoi trattati « De
morbis popularibus » e « De verecundis. partibus mulierum »
fa parola in vari lnoghi di alcune dermatosi, di certe ma-
1attie delle ossa e della caduta deicapelli e delle unghie.
. Fard osservare ‘prima di ogni altra cosa che i sup-
posti sintomi di sifilide costituzionale trovati in .Ippocrate -
- mancano diun fatto importantissimo, ciod della precedenza
della forma- primitiva. Non diremo certo che Ippocrate sco-
nobbe il.rapporto.tra la ulcera primitivae la sifilide costitu-
- zionale, .giacche queste lesioni sono-unite tra loro di.una
maniera pitt apparente che.non si pensi € spesso, gquando la
sifilide nou & prematuramente curata, gli accidenti costitu-
zionali si svelgono. avanti ehe la forma primitiva ¢ scomparsa
e:ci vuol proprio una dose. di inavvertenza non supponihile
in Ippocrate per non vedere la relazione fra I'una e lg al-
tre. Rifletterd inoltre che Ippocrate facendo. parola ora di
. dermatosi, -ora .di malattie delle ossa, ora della caduta dei
capelli e delle unghie, prova -solamente che tali malattie
furono conosciute fin. d_ai,,tcmpiv antichi, ‘ma nessuno dird
" che ‘queste sono proprie della sifilide e di nessun’ altra
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malattia. Serve entrare in un ospedale di malattie della
pelle per essere convinti che havvi un gran numero
di dermatosi legate a scrofola, ad erpete, ad artriti-
de, a parasiti, nelle quali non ha parte alcuna la sifili-
de. — Riguardo alle malattie delle ossa & noto che la
diatesi cancerrosa suol cagionare gravi dolori osteopi; che
la infiammazione del tessuto osseo e del periostio pud
cagionare mortificazioni di quelle parti e consecutivamente
la infiammazione, la ulcerazione e la caduta delle parti
molli circostanti da lasciare scoperte le ossa. — Quanto
alla alopecia poi & innegabile che spesso i peli; e 3egna-
tamente quelli del viso e del cuojo capelluto, perdono la
lucidezza, si fanno secchi e pulverulenti nel periodo se-
condario della sifilide costituzionale e nel periodo terzia-
rio : ma questo non toglie che i capelli possano cadere
per lebbra tubercolosa, per tigna favosa, tonsurante e de-
calvante ; senza parlare dell’ alopecia transitoria per alte-
razione dei bulbi piliferi, che qualche volta si verifica nel
tifo, nelle gravi pneumoniti ed in grado minore anche
nel puerperio; senza parlare dell’ alopecia permanente
precoce che osserviamo spesso fra noi e che puossi para-
gonare alla alopecia senile, (prodotta da quella specie
di alterazione che con il progresso dell’ etd subiscono i
rami terminali dell’ arteria temporale -diramati al verti-
ce). — Dicasi lo stesso della caduta delle unghie: &
voro che nella sifilide costituzionale possono caderec le
unghie dei piedi e segnatamente quelle delle mani per
una particolare lesione detta onice umido, ¢ meglio ancora
per U onice secco o plastico, che & piu frequente del primo
e talvolta altera cosi profondamente la radice delle un-
ghie, che queste non si riproducono pilt; perd non & pro-
vato che le unghie non possano cadere all infuori della
sifilide, anzi io sd che quante volte per una cagione qua-

Junque diversa dalla sifilide manca il nutrimento alle un-

ghie stesse esse si avvizziscono, si ulcerano alla radice
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e cadono, siccome osserva tatto di chi ha una certa pra-
tica in cose chirurgiche. .

— Venendo a mezzo secolo circa a. C. si ¢ creduto
di trovare rammentata la sifilide costituzionale nel fur-
pium morbo virorum, che pativano i soldati di Cleopa-
tra, del quale parla Orazio nella ode 37" del libro
primo. . )
Taluni hanno opposto che Orazio in quelle parole,
anziche alla sifilide, ha voluto accennare al difetto dei
soldati di Cleopatra, che come si sd erano futti eunuchi.
To non sd guanto possa valere questa confutazione, perd
siccome il Poeta Venosino parla di una maniera molto va-
ga del turpium morbo virorum mi parc che non possiamo
pronunziarci sulla sua natura: infatti lo stesso Robert,
che era tanto tenero per I antichita della sifilide in Eu-
ropa, non esitd un momento di accettare la opinione del-
I'Astruc, dicendo che sarebbe una chimera di volere rico-
noscere la sifilide in quelle sole parole.

— F della comunicazione fatta da Becquerel nella
seduta del 177 Ottobre 1862 alla societd medica degli ospe-
dali di Parigi cosa dobbiamo pensare ? Si tratta di alcuni
ew voto, trovaii da un antiquario nelle rovine di un tem-
pio presso la Senna, dai quali si rilevano esempi di tu-
mori dello seroto, di bubboni e di distruzioni del pene.

Non sembra neppur vero che in questo documento
relativo a semplici malattie locali si sia potuta riconoscere
{a sifilide trent’ anni avanti la era cristiana; eppure non
sono mangati sifilografi che lo hanno riprodotto dalla Union
medicale del 22 Dicembre 1852, e tra questi va annove—
rato il chiarissimo Melchior Robert.

—_ Follin farebbe rimontare le sifilide sino al pri-
mo secolo d. C. perché ha trovato nelle operc del piu
diligente osservatore dopo lIppocrate, del sommo Areteo
di Cappadocia, che: « a qualcuno la ugola si & distrutta




~ . degli.organi genitali..
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»,w;('s:iho all’ ossovdel'palato-e: l¢ -fauc sino-alla nédic'e delia. -
" ¢ lingua-e del palato. » -~~~ - '

Sono sicuyo che  Follin addussefiil testo di Aretéo in

_prova’ della antichita. della sifilide ‘senza rifletterci, giacche.

se ne -sarebbe - di .certo astenulo se avesse ‘pensato che
il cancro e-la scrofola possono cagionare guasti alla retro

~ bocca,. gravi quanto -quelli della. sifilide ‘e piu gravi ancora.

- 1l Thiene ravvisa la sifilide nella malattia che
‘trasse. a morte nel 1414 Ladislao Re di Napoli, solo per-
ch&" gli-storici ‘asseriscono che la malattia gli fu trasmessa’
dalla figlia di un medico Perugino, la- quale. ne mori poco
dipoi. Lo stesso autore crede che la morte del libidinaso

" Ubertino Pril_icipe di Padova 'sia una - prova di pid della

origine antica della sifilide, perché gli pare dimostrato ab- -
bastanza che quel Prineipe fosse morto di una malattia

M fo lecito di osservare.che Thiene e gli storici, dei ™
quali si fa' scudo, asseriscono. .gratuitamente che Ladislao
di Napoli. é¢ ‘Ubertino di. Padova morirono per wmalattia
degli organi genilali, giacche questa fatto non & abbastanza

- _dimostrato : e fosse .anche dimostrato, non prova nulla in

favore dell’antichith della sifilide in Europa, essendo noto an-

__che ai medici meno esercitati che molte e gravissime malaitie .
"diverse della sifilide possono attaccare gli organi genitali. Che -

‘'se poi le asserzioni si spingono tanto da dire che i due Prin-
cipi si.ammalarono agli organi genitali negli amplessi amo-

" rosi; io- mi credo auatorizzato ad asserire, senza timoré di

potere ‘essere smentito; ghe in. quei casi trattavasi di ulcere -
non:infettanti, .complicate: da _gravissimo fagedenismo e che
ne. segul la morte per emaeiazione, .per. emorragia, o per
infezione purulenta e putrida. Tl

., — Le stesse. considerazioni  valgano contro il do-
cumento, copidto dal Becket da un manoscritto che si con- .
serva nel Collegio di Lincot in .Oxford, con. il .quale. si -

 farchbe rimontare la - sifilide al 1430. 1l documento & il.
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seguente tradotto nell’ Italiano idioma : « lo Maestro Tom-
« maso Guascoigne, che raccolsi e scrissi queste cose,
« benchd indegno precéttore di sacra teologia, conobbi di-
« versi uomini che morirono di putrefazione dei loro or-
« gani genitali e del loro corpo per i rapporti con le donne,
« perciocch® gran uumero di fornicatori vagava per il re-
« gno d Inghilterra. Willus pure della citta di Londra
« uomo di etd assai matura mori di putrefazione degli
« organi genitali e del corpo, cagionata dai rapporti car-
« nali con le donne, siccome egli stesso confessd avanti
« la sua morte ».

lo credo che in questi casi si trattava di ulcere ve-
neree, complicate da fagedenismo e che cagionarono la
morte’ per condizioni particolari inerenti agli organismi
dogli infermi, dei quali si fa parola.
. — Si ¢ addotta in prova dell’antichita della sifilide in Eu-
ropa un documento di Pietro Martyr di Milano medico alla cor-
- te dei Re Cattolici, uno dei compagni di Colombo nel secondo
viaggio in America, ove riportd una grave infezione sifilitica.
Il documento & una lettera scritta da Martyr nell’ Aprile 4488
ad Arias Barbosa Professore di lingua greca a Salamanca,
una delle 813 lettere pubblicate in Alcala nel 1330 e ri-
prodotie ad Amsterdam nel 1570. Ecco la lettera di Martyr,
tradotta al solito nmel nostro idioma: « Con liberi versi
« mi scrivi di essere incorso repentinamente nella malattia
« speciale della nostra etd, che dicesi in Ispagna la. bubus.
« Con lugubre discorso piangi la calamitd ¢ le tue sven-
« tare, la difficoltd nei movimenti ed i dolori di tutte le
« conginuture ¢ con compassionevole eloquenza dici che
« ti & sopraggiunta la deformitd delle ulcere alla bocca;
« tu piangi e di c¢id0 ti lamenti. Ne ho veramente compas-
« sione, o amicissimo Arias, ¢ bramerei che tu stessi bene,
« ma non convengo che ti debba avvilire ».

To non dird come taluno ha detto che Pietro Martyr
- per sostenere I antichitd della sifilide alterd la data del-
4

-



o g

N e W

la letiera surriferita; guantungue non posso nascondere
che sono proclive a dividere tale opinione, quando 0s-
servo che si fa menzione minutamente e con artifizio di
tali circostanze della malattia sofferta da ~Arias, che
I autore avrebbe trascurato, se avesse avuto in mente di
consolare | amico senz’ altro. Fard notare inoltre che se
la lettera suddeita & fra le ultime della collezione episto-
lare di Pietro Martyr, siccome si vuole generalmente,
¢id proverebbe che la data ha sofferto un’ alterazione e

- che la lettera fu scritta in un periodo assai posteriore alla
- scoperta dell' America, giacche la collezione di Martyr in-

comincia dal 1487 e finisce al 1526. Se non vogliamo
accettare queste osservazioni mi permetterd di riflettere
non essere cosa improbabile che nella lettera in pa-
rola, anziché di sifilide, si parli di lebbra; infatti ci e
noto che I autore in qualche alira delle sue lettere ha
descritto malattie simili a quella di Arias, e li ha riferite
alla elephantia, parola con la quale & intende la lebbra
olefanziaca e non mai-la sifilide.

— Non meno priva di ogni importanza & la opera
di Pacifico Massimo, pubblicata nel Novembre 1489, perché
quei distici, che si sono voluti addurre per dimostrare che
la sifilide fu conosciuta in Italia quattro anni avanti la sco-
perta del nuovo mondo, a nulla accennano che mnon sia
lesione locale. Ii lettore mi dispensi di registrare i distici
di Pacifico Massimo, giacché la mia penna si presterebbe
mal volentieri a copiare cose tanto oscene.

— Ho visto accennare come documento dell’ anti-
chitd della sifilide in Europa una ordinanza del Prevosto
di Parigi, trovata dal Dott. Andreucei nella collezione di
Lauritre delle ordinanze dei Re di Francia dalla terza

.slirpe sino al regno di Luigi XIL Ecco il documento tra-

dotto dal francese: « A Parigi. Ordinanza 25 Marzo 1493
« del Signor Prevosto sopra le malattie contagiose. —
« ¥ stato poco prima {cy-devant) pubblicato ed ordinato
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« a suon di tromba e grido pubblico per i quadrivi di
« Parigi, accioccheé nessuno polesse addurre ignoranza, che
« tatti i malati della grossa pustola (grosse-verole) se ne
« partissero subito dalla cittd, gli stranieri se ne andassero
« nei luoghi nativi e gli altri fuori della citta, sotto pena
« della forca. Ad onta di cid i suddetti ammalati, non cu-
« rando gli ordini, sono ritornati da ogoi parte ed hanno
« rapporti nella cittd con le persone sane a danno del po-
« polo e della Signoria, che & ora a Parigi.

« Si proibisce nuovamente per ordine del Re e del
« signor Prevosto di Parigi ai malati della suddetta ma-
« lattia, tanto uomini che donne, di fermarsi ancora dopo
« la presente ordinanza nella cittd e nei borghi di
« Parigi. Gli stranieri ritornino tosto ai paesi dove sono
« pati, ¢ gli altri vadano fuori della citta e dei borghi,
« sotto pena di essere butiati nel fiume. S ingiunge ai
« Commissarj dei quartieri ed alle guardie di prendere o
« fare prendere quelli, che saranno trovati dopo il giorno
« presente, per farne la esecuzione ».

La data di questo documento al solito & stata piu o
meno combattuta, e qualcuno degli scrittori, che han-
no la opportunith di consultare” la raccolta del Laurié-
re, la vuole di gran lunga posteriore. Ma sia pure del
25 Marzo 1493: cosa prova questo documento in favere
della origine antica della sifilide in Europa? Niente, perche
la parola grosse-verole, che tradotta letteralmente : significa
grossa pustola, si pud rviferire benissimo alle grosse pustole
della morva, cosicché questa ordinanza potrebbe essere
stata emanata contro i Marrani, che scappati da Granata
si rifugiarono in Francia. N& mi si dica che la espressione
grosse-verole dipoi fu usata per indicare la sifilide, perche
non sarebbe questo il primo esempio di parole da prima
usate per indicare una cosa, indi per indicarne un’altra,
segnatamente quando tra 1 una e I'altra ci & qualche ana-
logia. A questo aggiungasi ché siccome fa ordinanza nelle

.«
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prime parale accenna a leggi emanale antecrdentemente,
vien confermata ‘sempre pit la mia opinione, infatti con
la espressione cy-devan!, che vuol dire qui avanii o poco
primz, si pud accennare ad ordinanze emanate qualche
giorno, quulche settimana o se si vuole anche qualche
mese avanti, ma certo non anteriori, alla cacciata dei
Marrani da Granata { 1482); perché altrimenti le autoritd
non avrebbero trascurato di rammentare la data di antiche

- disposizioni, delle quali il pubblico non poteva conservare

memoria.- .

— Il poemetto « Sobre lus pestiferas bubas » di
Villalobos dottore di Salamanca, detto il Fracastoro della
Spagna, & rammentato da qualche autore moderno come
prova della antichita della sifilide in Europa, giaccheé in quel
poema si parla delle forme primitive della siilide; delle ma-
nifestazicni costituzionali alla pelle, alle membrane muccose
ed alle ossa; indi si parla della cura con tale precisione
da non lasciar dubbio sulla vera natura della malattia in
parola, sebbepe il libro-abbia la impronta degli errori e
dei pregiudizi del tempo.

Da bravo! Merita veramente le nostre congratulazioni
chi ha saputo dimostrare che la sifilide in Europa era nota
avanti del 1493 con un documento posieriore di cinque
anni a quella data; essendo a tutti noto che il pocmetto
di Villalobos fu pubblicato & Salamanca nel 1498 per i

lipi di A -Barreda, siccome puo0 rilevarsi dalla tesi di dot-

torato del Rengifo: « Sur les premiers syphilographes Espa-
gnols ». (Paris 1863

— Finalmente il Follin crede di trovare una prova
della antichitad della sifilide nella opera di Gérard, intitolata
Grossule Geraudi, ove al libro 7°si trova scritto: « Virga
« patitur a coitu cum mulieribus immuondis de spermate
« corrupto, vel ex humore venenoso in colle matricis re-
« ceplo; nam virga inficitur et aliguande allerai tofum
« Corpus. »




Per dire il vero io non sd come un uwomo illustre,
qual’ & il Follin, possa giovarsi di un documento, che non
ha data, e che quindi & poco autentico ed iansufficiente per
combattere una dottrina, sostenuta da tanti validissimi
documenti. Ma concesso un momento che il libro di Gé-
rard sia scritto avanti la scoperta del nuovo mondo, chi
assicurera che nel passo riportato di sopra l'autore alluda
alla vera sifilide ? Quantunque il Rollet soverchiamente
generoso nell'aurco traitato delle malattie veneree del 1863
crede che in quelle parole sia chiaramente ‘accennata la
infezione generale in seguito di una malattia venerea della
verga; io non sarei lontano di emettere un. parere con-
trario, giacché mi pare che dicendo aliguando alierat totum
‘corpus | autore pud alladere alle ulcere non-infettanti, le
quali quando sono assai estese per fagedenismo, quando
cagionano ripetute adeniti suppuranti, quando secernono
marcia in abbondanza, possono alterare le condizioni gene-
rali dell’ organismo, senza che alcan virus sia penetrato
nel sangue.

— Passati in rassegna e confutati i documenti in
favore della origine antica della sifilide in Europa, non
ci resta per questa parte che di confulare un ragiona-
mento, con il quale si pretenderebbe di provare ¢id che non
si & provato con i fatti. Si & detto anche ai nostri giorni
che la sifilide anticamente in Europa si mascherd sotto il
rome di lebbra, e si & creduto di aver trovato una prova
in favore di questa opinione nella quasi scomparsa della
lebbra da che i medici hanno studiata con maggiore atten-
zione la sifilide; e negli esiti favorevoli che anticamente si
avevano dall’ uso del mercurio nella lebbra, tanto che i
medici dopo la endemo-epidemia della fine del secolo 15°
usarono questa medicina come prezioso specifico contro
la sifilide.

E ben difficile che nei tempi antichi si sia potuto
confondere la lebbra con la sifilide, giacché queste ma-

P
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latlie sono assai diverse fra loro, per quanto avessero
qualche punto di contatto. E falso che la lebbra sia dimi-
nuita di frequenza dalla epoca della endemo-epidemia
della fine del secolo 15°, giacché sappiamo dalla storia che
a quella epoca la lebbra era talmente diffusa che nei paesi
cristiani vi erano diciotto mila ospedali di lebbrosi: e sap-
piamo inoltre da quel che scrisse il Tedesco Lorenzo TFrisio
nel suo trattato « De morbo gallico » che 1 lebbrosi in
Europa non volevano convivere con i sifilitici. £ vero pur-
troppo che la lebbra oggi non & frequente come una volta,
ma la sua diminuzione avvenne lunghi anni dop> la en-
demo-epidemia della sifilide e si deve in gran parte alle
cure bene intese, con le quali la lebbra si & traltata, ed
ai buoni studi dei tempi moderni, per i quali molti casi,
creduti lebbra dagli antichi, si sono riportati alla psoriasi:
ma la lebbra non & scomparsa, infatti c¢i sono noti dei
paesi in ogni parte del mondo nei quali regna con molta
frequenza, come sarebbero le isole dell’ Arcipelago greco,
la Soria, le spiagge del-Mar Caspio dalla Crimea sino al-
I' Astracan, la costa del Malabar, le isole Maldive, Ceilan,
Giava, Sumatra, Amboina, I’ Egitto, Fez, la Etiopia, Congo,
la isola di Borbone, la Guadalupa, la Giammaica, S. Do-
mingo, Cuba, Suriman, Cartagena, Cajenna etc. Riguardo
aila utilith del mercurio nella cura della sifilide e della
lebbra io dird in due parole che cid non prova la identita
della -natura di queste malattie: anche la metro-peritonite
puerperale e la meningite acula si curano con il mercu-
rio, eppure nessuno dird che queste malattie sono identiche
alla sifilide. i

Quantunque la sifilide non si sia mai larvata sotto il
nome di lebbra, & opinione di taluni che si & ma-
scherata sotto nomi pilt o meno strani: infatti la malattia
di Chavanne-Lure, descritta da Falcand nel 1829 ed osser-
vata dallo stesso per il periodo di ventotio anni; il ra-
dezyge di Scozia e di Norvegia (che in lingua nostra significa




male tmmondo) apparso in quei paesi sul principio del
secolo 18° ¢ studiato da Bennevie nel 1788 ; il sib-
ben o siwen di Scoézia  della fine del secolo 17°, de-
scritto da Gilchrist- e meglio poi da Beniamino Bell;
la falcadina, osservata da Zecchinelli nel 1786 a Fal-
cado villaggio di ottocento abitanti della provincia di
Bellune nel Tirolo ; la malattia di Briinn, manifestasi
in Britnn nella Moravia e descritta da Tommaso Jordan
nel 1578, non sarebbero secondo Rollet e Boeck che vera
e propria sifilide. lo non emetterd alcuna opinione su que-
sta controversia, perd mi piace di osservare che quand’an-
che la sifilide si fosse larvata sotto le malattie accen-
nate, cid non prova nulla in favore della origine antica
delia sifilide in Euoropa, perché quelle malattie sono com-
parse dopo la scoperta del nuovo mondo.

2.2 Antichita della sifilide in Asia. — L'antichita della si-
filide in Asia & stala sostenuta con documenti e con argo-
mentazioni deboli tanto, che non possono portare il con-
vincimento in chi studia le quistioni senza idee precon-
cepite.

*— In questi ultimi tempi ha menato gran rumore
un documento, messo fuori per provare che la sifilide &
stata coposciuta dai Chinesi nella remota antichitd. Si tratta
di un libro del Capitano Dabry Console di Francia a Hang-
Keou in China sulla « Médecine chez les Chinois » stam-
pato a Parigi nel 1863 e del quale il Verneuil ha pubbli-
cato un sunto per quella parte che riguarda le malattie
veneree dei Chinesi nel fascicolo di Maggio dello stesso
anno degli Archivi generali di medicina di Parigi. Il si-
gonor Veroeuil, proclamando ai quattro venti le notizie date
dal Dabry, fa rilevare che nei tempi antichissimi le ma-
lattie veneree e sifilitiche ed i loro rimedi erano perfetta-
mente conosciuti in China: infatti si parla di blenorragia
e si nota tra le cagioni il coito durante la mestruazione,
¢ tra gli effetti e le complicanze si registra la cistite del

-
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collo, i bubboni, 'epididimite etc.: sono descritte le.ulcere in-
fettanti, considerate co me malattie che cagionano la infezione
di tutlo I'organismo e se ne accenna la sede, scnza dimenti-
care la ulcera infeltante del canale uretrale: sono descritte
le adeniti multiple, non escluse quelle d’ assalto: le vege-
tazioni si considerano come fenomeni saccessivi a gua-
rigione imperfetta di ulcere e di scoli e come conscguenza del
coito impuro e sono curale con rimedi topici e talvolta
anche con rimedi interni: la sifilide coslituzionale & stu-
diata nei suvoi fenomeni secondarf e terziari, si proponc
come rimedio il mercurio per espeliere dul sangue i virus
sifililico: ne si dimenticano i guasti che I idrargirio pud
cagionare ai denti ¢ ad aitre parti del corpo e si propon-
gono i mezzi per ripararvi

Per dire il vero la descrizione delle malattie vene-
reec in China & troppo minuta per crederla possibile ad
una epoca tanto remota. Ci dicano pure i contrari che
i civilissimi Chinesi hanno preceduto da lungo tempo gli
Occidentali nella scoperta della bussola, della stampa e
della polvere da canpone; ma il nome del Capitano Dabry
& poco autorevole per farci ammetterc cose incredibili
a proposito della sifilide. I dubbi sulla veracia del docu-
mento aumentano quando si pensa che il Dabry non ha
notato le fonti dalle quali atiinse le notizie, che ci tra-
manda : ne vale il dire del Verneuil che certi passi del
libro del Capitano Francese sono eslratti dalla raccolta
delle conoscenze mediche fatta dall’ Impcratore Hoang-ty
92637 anni av. C.; perche il Nuei-King & questo il titolo
del libro dell’ Imperatore} secondo i piu abili critici Chinesi
non csiste pitt tale quale usci dallc mani dell’ autore. Ci
perdoni adunque il Verneuil se non diamo alcuna impor-
tanza ai documenti raccolti dal Dabry, perche questi sono
stati tacciati di apocrifi, e ci perdoni il lettore se ci siamo
trattenuti un momento sopra cose,che non meritavano di
essere raminentate.
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— Barbantini crede di trovare prove non dubbie
dell’ antichith della sifilide in Asia fondandosi sulla opi-
nione della societd dei dotti Inglesi, riunitisi in Calcutta
nel 1784 per istudiare la storia, le antichita, le arti, le
scienze e la letteratura dell’ Asia. Nella memoria ottava
del secondo volume delle Asiatik recherches dei dotti In-
glesi si legge che da tempi loniani & conosciuta nell’ In-
dostan ed ora & comune fra gl’ indigeni di Calcutta una
malattia, simile nella sintomatologia alla sifilide, che & cu-
rata con le preparazioni mercuriali e segnatamente con
il cinabro.

La opinione dei dotti Inglesi secondo me ha il valore
di una gratuita asserzione e nulla piu, giacché, non ostante
le loro minute ricerche, non registrano alcun documento
in favore dell'antichita della sifilide in Asia, documento che
sarebbe stato indispensabile, se avessero voluto accreditare
la opinione che, presero a sostenere.

— Lo stesso Barbantini, insistendo sulla sua opinione,
dice che se la sifilide fosse giunta in Asia dopo la scoperta
dell’ America, non sarebbero mancate le notizie della sua
prima invasione nei libri degli scrittori Asiatici, giacché
questi sono stati sempre attenti osservatori e la loro let-
teratura presenta la idea dell infinito : si trovano tra loro
dei poemi epici che contengono I antica storia della na-
zione, dei libri filosofici, un digesto in ventiselte volumi
riunito da pil secoli, oltre a tanic Opere di argomenti
utili e dilettevoli.

Sono grato al Barbantini per avermi suggerito un
argomento contro T antichita della sifilide in Asia: ed in
vero, se gli Asiatici sono stati sempre attenti osservatori,
se si trovano presso diloro dei poemi epici, dei libri filo-
sofici, un digesto e delle opere utili e di diletto, com’ & mai
che non si trova nei loro libri antichi un solo periodo ri-
feribile alla sifitide ? »

30  Antichita della sifilife in Affrica. — 1 docu-
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mento con. il quale si vorrebbe dimostrare I antichita
della sifilide .in- Affrica & nella Bibbia e precisamente nel

- libro di Giobbe, scritto secondo la opinione generale da

Mose negli ‘anni del mondo 1831 av. C. per consolare gli
Ebrei nel pellegrinaggio dall’Egitto in Asia. -~ Mi pare che
dal linguaggio- poetico, di Moseé non . si pud trarre alcun
partito - per soslenere una dottzina clinica, e se_io non

_condanno alla dimenticanza questo argomento, come altri

han fatto, & per omaggio a Melchior Robert, il quale per
non ismenlire il detto di Orazio « aliguando dormitot Ho-
merus » riconobbe la sifilide nella malattia, che il Diavolo
con divino permesso mandd a Gxobbe per provame la
pazienza.
“.. Al versetto 7¢ del cap. I[ del libro dx Giobbe tro-
viamo scritto:

« Satana, pamtoqx dal Signore, percosse Giobbe con
ulcera orribile dalla pianta del piede sino al vertice. »

Al versetto 5° del cap. VII si fa dive a Giobbe :

« Coperta & la mia carne di putredine e di croste
schifose : la mia cute. & seeca & intirizzita. »

. Al -versetto 20° del cap. XIX Giobbe continua a dire :

« Le ossa mie, consonte le carni, stanno atlaccate
aila pelle e le sole labbra sono -rimaste attorno ai miei
denti.” : _ :
»Al verseti,i 169,179, 18°, 197, 27°, 30° dcl cap. XXX
leggiamo : ’

« Ed ora dentro di me (¢ sempre Giobbe che parls)
mi si strugge l'anima ed i giorni di afflizione si sono

-impossessati di me. »

« La notte i dolori perforano le mie ossa e non dor-
mong quelli, che mi divorano (i vermi). » .
« Il loro grande numero consuma il mio vestito,- e

mi cingono come tonaca che serra il collo ».

« Sono considerato come fango e sono fatto simile
alla polvere. ed alla cenere. »
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« Le mie viscere sono mfuocale e non Im danno’

posa. ». >
‘ Mi si & annerita addosso la pelle ‘e le mic ossa
sono -inaridite per il gran dolore. » '

Finalmente al versetto 31° del cap ‘(XXIII Elia, par- ‘

lando di- Giobbe, dice :

« La di lui carne si va consumando e le ossa, da
‘prima nascoste, rimangono ailo scoperio. »

Dalla descrizione di questa malattia cosa si pud con-
chiudere ? Che Giobbe era fatto simile alla polvere ed alla
cenere : cosa che scientificamente non ha alcun significato.
Che i vermi sulle sue piaghe erano in tanta quantita da

serrargli il collo come una tonaca: fatio quasi quasi im-

possibile perché non osservato da alcun medico dei tempi
moderni, sepp®e non si voglia dire che i vermi dei tempi
biblici erano piu prolifici di quelli dei tcmpi nostri. Che tutta
la superficie del corpo era impiagata cosicché le ossa re-
stavano allo scoperto: cosa difficile ma possibile anche per
malattie .diverse dalla sifilide e che al case nostro sta :-in
opposizione a quel versetto in cui si dice essere la
pelle annerita, intirizzita e secca. Che i dolori delle ossa
la nottc molestavano il povero Giobbe : questo attri-
buto dei dolori osteocopi sifilitici ¢ a comune con i
dolori osteocopi della diatesi scrofolosa, talvolta anche
della cachessia cancerrosa, ed abbiamo osservato dei
dolori semplicemente reumatici con esacerbazione nella
notte e remittenza nel giorno...... Ma la malattia di
Giobbe non ‘era scrofolosa; non- sifilitica, non cancerrosa,
nd reumatica, giacch® una malattia inventata dal Diavolo
non pud trovar posto nel quadro nosologico. Soffra adun-
que la ombra onorata di Melchior Robert che io ripeta per
la pretesa malattia sifilitica di Giobbe quello che dice Lan-
glebert dei dolori osteocopi del Re David, della corona
Veneris di Tiberio e delle macchie e pustole di Cesare
Augusto, cioé che quesle finzioni sono piu propric a mno-

L
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vere le risa in una conversazione di- giovani allegri, che
a portare la convinzione negli spiriti severi.

— Si frughino pure i libri antichi dell'Affrica e dell’Asia
si troveranno & vero descrizioni pitt 0 meno esatte della
blenorragia e delle ulcere non-infettanti, ma niente che
accenni alla sifilide costituzionale. Mose, il piu dotto legi-
slatore che vanti la storia, al cap. XV del Levitico lascid
scritto essere impuro quell'uomo che sia affetto da gonorrea
« Vir qui patitur flucum seminis immundus erit. » Quantunque
Astruc e Girtanner asseriscano che Mose parlava di scolo
lebbroso, sono di opinione che le parole fluwum seminis
stino a rappresentare la vera e propria blenorragia, cre-
duta una volta scolo di seme eorrotto. Oltre a questo do-
cumento relativo alla blenorragia i medici Arabi lasciarono
descrizioni esatte della blenorragia e dell#®ulcera non-in-
fettante : ne faono fede gli scritti di Aezio nel 5° 0 6" se-
colo, quelli di Rhazés e di Avicenna nel 852, quelli di
Mesué nel 904, quelli di Haly-Habbas nel 980, quelli di
Avenzoar e di Albucasis-nel secolo 11°, ma di sifilide, lo
ripeto, non hanno fatta parola. — Io so bene che Syde-
nam, Haller e molti dopo di loro hanno parlato del pian
delle coste occidentali dell’ Affrica, malattia anteriore al
secolo 15 e che hanno confuso con la sifilide, pero dalle
descrizioni che ho lette di questa malattia non mi pare
che si possa ammettere la sua identitd alla sifilide: serve
rammentare infatti che la sifilide ha lo stesso andamento
su tutte le razze degli uomini e che il pian differisce nella
stessa razza, secondoché si osserva in  Affrica ed in
America, per essere convinti della diversitah di tali ma-
lattie. ‘

HI. Origine ewrspen. — Dopo quel che ho detto
mi lp?)trei dispensare dal discutere la ultima parte del mio
lavoro, giacché mi pare dimostrato che la sifilide originata
nelle Antille, si diffuse in Europa ¢ quindi in Asia ed in
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Affrica dopo la scoperta det nuovo mondo purnondimeno
per essere fedcle ai miei proponimenti,- risponderd alle
obbiezioni che sonostate falte contro la importazione della
malattia dall’ America. :

__ Si & detto che siccome Colombo nelle  sue due
lettere sull’ America (1 una del 1493 e I alira del 1503 )
gon fa menzione della sifilide ; siccome fra le tante ac-
cuse che i suol nemici misero avanti per farlo condannare
npon rammentarono giammai la importazione di questa ma-
lattia daile Antille ; siccom: Robertson nella sua storia
dell’ America, enumerando le malattie alle quali andavano
soggetti gli Americani, non fa parola di sifilide, ne viene

la conseguenza cho questa malattia non era conosciuta

dagli Americani ¢ quindi non pole essere stald importata
in Europa dais compagni di Colombo, ma invece I'America
ne fu vittima, perche qualche hanno dopo I arrivo degli
Europel incominciod a circolare cola la sifilide, da Wil fino
allora sconosciuta. .

Questo triplice argomenio .seppure non si voglia dire
sofisma) non regge alla sana critica. — Ammesso che
Colombo non avesse mai fatta parola della sifilide, questo
fatlo non proverebbe, siccome pretende il Thicne, che
gl’ Indiani sconobbero la sifilide sino alla scoperta delle
Antille, perche Colombo poté dimenticare di far parola di
quella malattia, o la tacque per ragioni che non sapfei in-
dagare. Ma € provato che Colombo non fece parola della
sifilide ? nd sicuramente, anzi ¢ opinione accreditata che
una gran parte dei suoi scritti andaronc smarriti ed alcuni
sono rimasti inediti. — Se i nemici di Colombo non  tras-
sero argomento dalla importazione della sifilide in Europa,
non ¢ logico negare per questo ¥ antichita della malattia
nelle Antille, giacché Tonseca, Margarit, Coyl e gli al-
tri accusatori di Colombo non potevano fargli carico di
una colpa, che non aveva: essendo cosa facile ad inten-
dersi che il gran navigatore prima di conoscere I'America
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non sapeva che vi avrebbe trovata la sifilide: i signori
Fonseca, Margarit e Coyl, vecchi nell’ arte di calunniare
gli uomini onesti, fecero menomare la stima dei Principi
della Spagna verso Colombo . dando loro ad intendere
che ia Ispaniola era a carico delle finanze dello stato, e
poi mano mano, giovandosi dell’ appoggio di uomini facili
a vendersi a chi primo li compra, fecero intendere che
gl Indiani e la colonia degli Europei soffrivano per le op-
pressioni di Colombo e dei suoi fratelli, giacché questi co-
stringevano al lavoro anche i deboli ed i malati, infligge-
vano dei gravi castighi corporali, abusavano del po-
lere. Aggiungasi a cid che siccome molti compagni ‘di
viaggio di Colombo, che piu tardi si prestarono alle male
arti dei tre calunniatori, erano ritornati dalle Antille am-
malati di sifilide, resero cauti gli accusatori a non toccare
un argomento, che poteva servire di capo di accusa coatro
la dissolutezza di alcuni di loro, e che li avrebbe resi
odiosi agli occhi dei Principi di Spagna o almeno sospetti
delle accuse contro Colombg.—— Per cid che riguarda Rober-
tson fard osservare che quand’ anco I illustre storico In-
glese, enumerando le malattie degli Indiani, non avessc
fatto cenno della sifilide, cid dimostrerebbe una omissione
¢ nullz pid, omissione di nessuna importanza al caso no-
stro, perché Robertson scrisse la sua storia I” anno 1777,
quindi non & coetanco alla endemo-epidemia della fine del
secolo 158° come ce lo danno ad intendere. Ma stieno pur
tranquilli i nostri contrari: Robertson, per quanto non a-
vesse falta parola della sifilide |2 ove enumerd le malat-
tie degl’ Indiani, non dimenticd questa malattia, infatti alia
pag. 219 del volume 2° della edizione di Amsterdam del
1779 leggiamo chiarameonte che una orrenda malattia ,
pena della criminosa licenza, era comuue presso gli Ame-
ricani, che questa fu trasmessa agli scuopritori del nuovo
mondo ¢ poi fece stragi a Napoli alla epoca della guerra
dei Francesi, d’onde presc il nome di mal di Napoli o
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mal francese. — Premesse queste poche considerazion,
mi credo in diritto di conchiudere che I argomento di so-
pra esposto nualla prdva in favore della origine europea
della sifilide e non toglie che sia un’assurditd la opinione
di quei, che accusano Colombo di avere portata questa
malattia alle Antille.

— Si & detto che Niccola Scillati Messinese Pro-
fessore di medicina a Pavia dimorante in Barcellona I an-
no 1494 in una lettera del 18 Giugno di quell’ anno,
pubblicato dal Brera 1'anno 1817 nel secondo semestre
del suo giornale di medicina pratica, dice essere opinione
dei medici da lui consultati in proposito a Barcellona che
la nuova malattia, anziche dall’ America, fosse slata lra-
sporiata dalla Francia e precisamente da Narbona.

11 Barbantini, pitt volte da me nominato in questo
lavoro, pensa che la vera provenicuza della sifilide fu
seonosciuta a coloro, che vivevano lontani dalla corte
e che non avevano dimeslichezza con i compagni di Co-
lombo. Soggiunge che forse gualche Spagnuolo malizioso o
ignorante si recd ammalato nella vicina Narbona e -vi
portd la sifilide, indi ritornato in Barcellona, accusd Nar-
bona come il paese d’ onde aveva ricevuto il contagio:
ovvero che a Narbona fu infetto di sifilide qualche Spa-
gnuolo, quando gia da altri vi era stata diffusa, e cosi
incomincid a divalgarsi I errore tramandato dallo Scillati.
Queste osservazioni del Barbantini sono molto giuste con-
tro I esposto argomento, perche mi dia la pena di fare al-
tre osservazioni.

Mi piace di soggiungere a quanto ho detto fin qui
che due caldi avversari della origine americana della sifi-
lide (Roderigo Dacio ed un Americano, di cui non rammento
il nome) non ostante la buona volontd che avevano di
addebitare agli Europei il trasporto della sifilide in America,
non vi sono riusciti, ed il primo si & cavato d’ imbarazzo
asserendo che la malattia, ovunque sconosciuta sino alla
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scoperta dell'America, si & svolta da se nei compagni di Co-
lombo per le privazioni ed i disagi del viaggio; il secondo
dicendo che la sifilide si & svolta spontaneamente in Europa
dopo la scoperta del nuovo mondo, non essendo questa che
la morva dei. Marrani trasformata. Alla prima dottrina non
rispondo perch& non son punto disposto a perdermi nel con-
fatare lc grataite asserzioni. In risposta della seconda ¢ delle
pretese ragioni con le quali & convalidata, che non riporto
per non dilungarmi, dird rilevarsi dagli scritti dei medici e
dei cronisti della fine del secolo 15° che la morva e la sifilide
alla epoca della endemo-epidemia fecefo mostra di s2 come
malattie distinte fra loro, senza avere mai presentalo segni
di trasformazione dell’una nell’altra. Sappiamo che la morva
al pari della sifilide si comunicava per contagio, ma questo
contagio facevasi in modo- diverso; i sintomi della prima
erano piu gravi di quelli della seconda; I andamento ne
era pil rapido; era pronta a guarire apparcntemente con
I' uso di certe pomate e poi recidivava ben presto. A questo
aggiungasi che la morva.¢ malattia anch’ essa de’ tempi
nostri ¢ non sappiamo comprendere come mai possa an-
cora mostrarsi con tutti i suoi sintomi questa malattia, che
si vuole ad ogni costo trasformata nella sifilide.

—— DPer conchiudere adunque diciamo sembrarci
oramaj cosa certa che la sifilide & stala coposciuta sino
da tempi antichissimi alle Antille, ove la trovarono i com-
pagni di Colombo, sicché questa malattia pud chiamarsi
veramente anericana. Souvo lontano dal proposito di volere
indagare come sia originato in America il contagio sifilitico,
giacche la origine dei conlagi , quantungue sia stata lun-
gamente discussa in patologia generale, & ancora coperta
da un velo misterioso, che io non oso di sollevare, lasciando
lo faccia un altro pitt fortunato di me: solo diro che fra
le tante opinioni emesse in proposito mi sembra piu pro-




babile ¢ piu raziopale quella del sommo Bufalini, che con-
sidera la yenerazione spontanea dei contagi favorita dalle
cattive condizioni igiebiche individuali e cosmo-teiluriche;
senza credere perd che tale dottrina non lasci nulla a de-
siderare. '

Estraneo a tutli i sistemi & questa per me la vera
dottrina della origine della sifilide, perché ha 1 appog-
gio di fatti e documenti incontrastabili. Tranne questa,
ogn’ altra dottrina non potra sostenersi che travisando la
storia, adducendo documenti di nessun valore o apocrif,
alterando le date, falsando le opinioni degli autori. Si, in
un libro moderno di malattie veneree ho visto citato Ricord
come sostenitore dell’ antica origine della sifilide in Europa,
solo perche esordiva tutti gli anni le sue lezioni dicendo:
« Dieu crea le ciel, la lerre, ¢ homme et les maladies véné-
riennes. » lo so purtroppo che Ricord una volta era
partigiano dell’ antica origine della sifilide in Europa, anzi
in una lettera del Giugno 1850 si dichiard contro la na-
tura sifilitica della endemo—epidemia_della fine del secolo
180, cercando in quel modo di rompere un’ arma potentissi-
ma dei suoi contrar: pero nessuno gli poteva negare il di-
ritio di mutar consiglio se i fatti meglio studiati e gli avan-
samenti della scienza lo avessero richiesto. E vealmente
il Ricord mutd comsiglio: ne siano prova le sue auree
« Lecons sur le chancre », redatte dal Dott. Fournier e.rese di
pubblica ragione a Parigi nel 1838. Nella prima lezione dopo
avere annunziato che Carmicatknel 1815 incomincio a met-
tere in dubbio l'antica dottrina, che spiegava con le idiosin-
crasie i diversi effetti del virus, ed ammise quattro virus
ognuno corrispondente a certe forme di sifilide costituzionale;
dice che egli stesso ammise in seguito la diversita di cagione
e di virus per ispiegare i diversi effetti delle ulcere; e che pol
Bassereau, troncando la quistione da lui lasciata indecisa, de-
dusse la differenza degli effetti delle ulcere dalla differenza
delle cagioni ¢ dalla pluratita  delle sorgenti. Per questa
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dottrina la ulcera, dice il Ricord, non & pitt una sola entith
morbosa, ma due specie patologiche distinte: di queste due
specie una « sarebbe la ulcera contagiosa degli organi geni-
« tali conosciuta e descritta dagli antichi autori Celso, Ga-
« leno etc. ; I'altra, la ulcera sifilitica infettante sarebbe il
« sintoma iniziale di una affezione di nuova origine, la sifi-
« lide, la pustola. » Credo non sard cosa inutile ripor-
tare le parole di Ricord nell'originale francese, perché non
si abbia a credere che io asserica gratuitamente: « De
des deux espéces l'une, le chancre simple, serait U'ulcére conta-
gieux des organes génilauw, connue et décrit par les anciens
auteurs, Ceise, Galier eic.; lautre, le chancre infectant, serait
le symptome inilial d'une affection dorigine nouvelle, la
syphilis, la vérole. »
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