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ANCORA INTORNO ALLA PROFILASSE

DELLA

TUBERCOLOSI

STUDI D'IGIENE SPERIMENTALE
sl Do Toll

A, CELLI ¢ G. GUARNIERT

Dope il nostro prime lavers intorno alla protilassi della tubereolosi,
pubblicalo nell’Archivio di Bizzozero fino dalla metd dol 130 L dottrina
sulla tubercolosi da inalazione di prodotti tubercolari fu avvalovata dalle
ricerche del Veraguth. (1) che dimostro il bacillo sp cifico nel nodnli spe-
rimentalmente ottenuti dalla inalazione di sputo de tisici; ¢ inveer fu
contradetta dalle osservazioni del Wargunin, (2) il quale ha tentato provave
che Uinalazione degli sputi di tisiei, degli sputi di enfiseimatici, come pure
inalazione di formaggio svizzero e di farina, gencrano sempre negli organi
respiratorii un medesimo o identico processy, che nou ha nulla di comune
con una vera tubercolosi. Contro quest’ ipolesi, enunciara gid (i anni prima
dallo Schottelius, parlano pord le esperienze preliminari clie seguono (i, 11,
w1, v) ¢ ehe affermano tutta la verita della dottrina formulata, com’e noto,
per primo dal Tappeiner.

. — Cane pelliceione.

51 111 st Inalazione per 7 volte, !/, ora per volts, di sputi tubercolosi lavati, cmulsionati

9 IV - in acqua e con (ueita polverizzati,

19 » » Dimagramento progressivo dell’animale.

t v o .

s » » Ucciso Panimale, si trova una broncopolmonite tubercolare in ispecial modo nelle

parti posteriori. Il processo & a focolai pift 0 weno grandi; negli stadi pit
avanzati, le parti centrall presentano masse caseose, alcane delle quali ram-

(1) Arch. f exp pathol. ete. vol. XVII
(2) Virchow’s Avchiv. Vol 96 - {854
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mollite. In alcuni punti si osserva attorno alle piccole diramazioni bronchiali
o attorno a mnodoli caseosi un’eruzione tubercolare migliarica. (Linfangioite
tubercolare). All’esame microscopico si trovauno colla colorazioue di Ehrlich
grandi accumuli di bacilli tubercolari, - Nulla negli altri ovgani.

1. — Coiiiglio, grigio. grosso. yolusio,

w

11 81 Inalazioni come sopra e contemporaneamente.
v o »  Td

17 v » Dopo un dimagramento progressivo animale & trovato morto — Autopsia ~ Gron-
copolmonite tubercolare hilaterale pleurite destra e pericardite tubercolari -
Anche in questo caso accumuli straordinari di bacilli di I{och nei noduli

By

tubercolari.
Ml e IN. — Caie rossigno ¢ coniglio giigio grosso.
517 v( - Inalazioni alla Tappeiner per 7 volte ', ora per volta, con una emulsione di

formaggio antecedsntemonte bollita.
1 1x » Uccisi questi animali Pautopsia  negativa.

Intanto, comunque countermata anche dalle esperienz: chi preeedouo,
la dottrina della tuberenlosi di inalazione cra perd sempre ben lungi dal
direl fa maniera per la quale enfrans comunemente nei polinoni dell’womo
i germi detla tabereolosi.

In verita {utti gli esperimenti dinalazione di sostanza tnbereolosa,
oltreché gencralmente produssero anche nel coaniglio nna forma di ma-
lattia localizzata e tendente verso la guarigione, furon. di pin fatti in con-
dizioni che s’ allonfanano di mo'to datle ovdinavie. Scupre cioé, senza
eccozione, s'infeltarono gli animali, facendoll respirare in un ambientes
ove per mezzo d'un polverizzatore penetrava la nebbia dun licquido ch’avea
con 8¢ od un prodotio fubercolare (Tappeiner, Schweninger, Schottelius,
Berthean, Wahle, Weichselbanm, Veraguth, Wargunin, Celli e Guarnicri)
o le stesse coltare purissime dei bacilli speeitici (IXoch).

Ma una volta cosi dimostrato essere primitivamente possihile una di-
retta infezione tubercolare mnelle vie respiraiorie, apparviva gia come il
pii probabile che, nelle condizioni ordinarie, vi sia trasportata colla
polvere dei prodotti tubercolosi che ne contengono I germi. Questa ipotesi,
in favore della quale militano del faiti indiretti, per ecsempio il lungo
persistere della virulenza degli sputi dei tisici dopo il loro disscccamento,
cra stata gia da nol convalidata anche per via di esclusione, quando, nel
lavoro sopramenzionato, con una seric di esperienze acceltate da rceenti
ed accurati serittori della tubercolosi, come ad esempio il Drehmer (1)

(1) Die Aetiologie der chronischen Lungenschwindsucht = vom Stendpunkt der Klinischen
Erfahrung - Berlin, 1885,
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e il Mendelsohin, (1) confermate quasi contemporaneamente dal Sormani 2)
e poi, dopo pit di un anno, anche da Sonti-Sirena e Pernice, (3) dimo-
strammo che non si dovea fener conto di alire 2ift supposte maniere di
inf-zione, come Talito del tisici, ¢ i pin svaviai modi d'evaporazione dei
prodotti tnberenlosi.

Maneava perd una dimostrazione divetta i questo modo 4’ infezione
per mezzo delle poivert i prodati tubereolart. E noi, considerando csser
questo mn cardine fondamentale della protilassi della tabereolosi polmonare,
abbiamo cercato di vizolvere la questione w1 i dubbi contro la precedente
ipotesi tirati fuori dal Brehin v b e dal Santi-Sivena (39), facendo respirare
gli animali (conigli, cani. cavie) in un wabiente costruito cosl che senza
poricoly per lo sperimeaiatore viosi (ot ssoeo sollesace Lo polverl di sputi
tubercolosi viconoscinli come pienissimi di Laeilli spocitici. o poi disseceati
o poiverizzati (G).

Lrapparcechio a etd costruito (vedi tig. T) o sostanzivhwente fatto da
una sezione d'un cilindro, del diameteo di centimetri 20, ¢hie in basso termina
in un imbuto, in alto in una campana di vetro, counessa alla parte cilindrica
per mezzo d'una scanalatura viempita di mercurio por averce wna ehiusura
ermetica. Nella parcle cilindrica & seavato un foro chiuso a sua volta
da sportelli mobili ¢ nel hordo interno rivestiti duno strats i ovatia
Per quest'apertura si fa entrare la testa dell’animale che si slende o si
lega sul piano del tavelo, sull'esteomita del quale posa lapparecchio.
3-4 tubi pieni di calee caleinata sospesi alla parete intorna son destinati
ad assorbire il vapor dacqua espivato dallanimale, o che altrimenti de-
positandosi sulle pareli inumidisce o insicme rapprende gli sputi, 1 quali
per mezzo dwu tubo di velro ripiegato che tinisce all'apice dell” irabuto,
ogni volta vi ricadonn, vengono rissllevati dalia corrent> d'aria syspintavi
da un soffietio, che mediaate un tubo di zomma pud agire anche a distanza .

Gl esporimenti devono esser fatti ali’avia aporta, meglio sopra il tetto
del laheratorio, e alla fine di ogni inalazione prima di ricavar fuori Uani-

{1) Traumatische Phthise Nebst Bemerkungen iiber Inhalutions - Tuabarculose, Zeitsch.
f. klin. Med. Vol 10, fasc. 1° ¢ 2" = Berlin, 1885.

(2) Rendiconti del R. Istituto Lombardo, 1883.

:3) Sulla trasmissibilita della Tubercolosi per mezzo degli sputi dei tisici. Archivio per
le scienze mediclic ~ Vol IX, N° 5, 1385.

(4) Loc cit.

(5) Loc. eit.

(6) V. comunicazioni preventive — Glaszetta degli Ospitali, 1831, N» 85 e Gazsetta me lica
di Roma, 1885, N° 4,
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male biscgna aspettare che la polvere degli spati precipiti al fondo dello
apparecchio, e che l'animale agitandosi abbia scossa anche quella che pud

essersi scffermata fra i pell del muso.
Trascriviamo dal protocollo gli esperimenti fatti con questn e con un

altro simile, ma meno perfezionato apparccehi:

14
2-19

N — Coniglio weio qrosso.

Iaalazione per 10 volte, °, ora per volta, di sputi disseccatilentamente ali’aria
aperta sopra una lastra di vetro e poi pestati ¢ polverizzati, Qualche colpo
di tosse durante l'es crienza,

Ucciso 'animale, aut~psia negativa.

VI — Cane rossigno precolo mnolosso.

lonalazioni come sopra per S volte.
Idem per G volte.
Ucciso 'animale, autopsia negativa.

NI — Cowiglio grigio girosso.
Inalazioni come sopra per 7 volte
Trovatr morry = Autopsia - Chiazze ip-remiche in amb:lue i p lmoni. Nulla
negli alerl orsani. Negative duc coltars de' polmone in siero di saugue
coazulatr. — Negative il reperto micolozico.

VUL — Ceniglio iero grosso.
5 Tnalazioni e me sopra, dae per * | d'ura
Tecvato morto - Nei giorni precedenti era andato d'magrande. - Autopsia. -

Nulla d'importants sia nel polmone, sia negli altri organi. - Dopo numeross
prove nei tagii del polmone non =i rinvengono haeilli tube. ceolari.

IN. — Coiglio grigio ¢108s0.

8 inalazioni come sopra '/, ora per volta: durante 'ina'azioni qualche colpo di
tosse, pol dimagramento progressivo e tosse persistente.

Trovato mortd. — Autopsia. - Diagnosi anatomiea - Broncopolmonite tube: colare,
pleurite, pericardite. — Esame microscopico. - Esegaendo dei tagli perpen-
dicolari alla superficie pleurale attraverso un nodulo rel lobo interiore del
polmone destro si nota un essudato composio di piccoi elementi cellulari
in mezzo ad una sostanza finamente granulosa, adcrente alla superficie ; leurale.
Gli spazi linfatici sottopleurali enormemente dilatati; aleani ripieni d’una so-
sta' za ialina che colla colorazione alla Erhlich resta colorata in vio'etto dal
violetto di genziava, altri sono ricmpiti duna giovano iafi trazoue cellulare.
Le parti centrali del nodulo soro tutte, pit o meno, colte da necrosi cascosa
che si estende maggiormente verso la parte pleurale. Nelle parti necrotizzate
si distingue ancora la forma deghi alve,li polmonari, pel fatto che la necrosi

d-1 contenuto degli slveoli & pilt avanzata, mentre molti nuclei degli ele-

menti infiltranti i setti interalveolari vesta o ancora colorati dalle comuni




— 7

materie colorantl, Ogni fosnlain caseoso & circondato irregolarments da una
zinvane eruziona tubercoluce (V, fig. IIT), che si estende specialments verso
la parte centrale del parenchima polmonare I giovani tubereoli in alecuni
punti occupano la cavith d'un alvsolo, ma la maggior parte si scno sviluppati
segaando le vie linfatiche.

In corrispondenza del panti pt g-avemente colti da ucerosi easeosa si rin-
vengamo namerosi grappi di bacilli dalla tubercolosi, clussun acowmulo dei
quuli corrisponde ai sngoli alvesli ancora riconoscibili per la particolare di
sposizions in mezzs al grave prozesss di newrosi che ha invass la maggior
parte degli elemanti. Nelle giovani geanulazioni tubercolari i baeilli si trovano
raramente isolati Adsutro il protoplasma di cellule epitolioidi o di cellule po-
Hauelea’e. Al ¢outrarhy nell'essuiato ploarile o pericarlico non si sono rin-
venuti basilll specilici.

Questo esempin di riproduzione duna vera tubercolosi polmonare, classi-
camente ftale dal punto di vista sia auatomics sia clinico, acquista anche
pitt valore se si rilletta che fra i nos'ri conigli dal 1822, quando comin-
ciammo a studiare la tub-reslssi, sino ad oggi abblamo avuto nessun caso
di tubeveolosi spontanca, ¢ parecchi invece di (ubercolosi locale (coirnea)
guarita.

X. — Cavia vossa ¢ biduce.
20 v st 9 inalazioni come sopra — Ukccisa poiil 3 VII, reperto macro e microscopico
5 VL assolutamente negativo.

XI. — Couiglio rosso grosso.

219 1v x5 G inalazioni come sopra.

3 VI « Ucciso 1'animale, all’autopsia, il parenchima polmonare si trova cosperso di
numerosissime emorragie, specialmente alla superficie della pleura, cha inte-
ressano 1-2 alveoli; uvella pleura sono nel connettivo sottopleurale. Non si
rinvengono bacili specifici.

Adunque gli animali (conigli cane, cavia) nelle precedent! esperienze

I =} = bl

sotloposti all”inalazione delle polveri degli sputi de’ tisiei rimasero Lumuni
dalla tubercolosi in proporzionc di 7 su 1 che ne restd colpito, ad onta
che fra di loro vi fosse un sol cane. Sieche alla trasmissione idella {ubnr-
colosi por mezzo delle polveri di sputi dissecati anchn i conivli eppon-
gono una grande resistenza. Il che avrd un’importanza nurhe maggiore
se si consideri che gli esperimenti furono fatti o ripetuti proogmi volta
con grande quantith di sputi disseccati da pochi giorni. E percio eonso-
lante il vedere come gli stessi animali che si sanno i meglis proedisposti
all'infezione tubercolare trasmessa per a'tre vie, lungo Ualbero vespiratorio
abbiano tanta forza di resistenza, tanta efficacia di distrezione dei i

tubercolari pur trasportativi in grosso numero col polviscolo dellavia respi-
rata. La cifea cosi notevole di insuccessiin primo luogo spiega il risultato
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negativo ottenuto dalle stesse inalazioni di spuli secchi da Santi-Sirena e
Pernice, i quali perd, non avendo a questo modo esperimentato che in sole 4
cavie e con apparecchio imperfetto, generalizzando troppo © troppo presto
conclusero che « i animali posti a respirare in un ambieatr carico di
sputi tubrreolari seechi non pigliano la tubereolosi ». Tn secondo  lungn
eoncorre a togliere importanza al tentativo fatto dallo Schottelins (1) per
trovare nella grossa anatomia i fondamenti della predispsizione elie ha
il polm me pift che altri organi per la tubercolosi. Giod nel cane i bron-
chioli prima di terminare nelle vescicolr polmonari si vanno poco a poen
affilando per lungn tratlo, terminandn in uan ssttile imbuto che prima i
allargarsi nelle vescichette & provvisto anchie di un rubusto cingo'o di fibre
muscolari. All'inverse nel coniglio si mantengono relalivamente awnpi sino
a dove terminano nelle vescichotte. L disposizione dei bronehi deli’uomo
sta di mezzo fra quella del cane e quella del eoniglis Da queste condi-
ziout anatemiche dipenderebbe. secondo Lo stesso autore, la vavia predisposi-
zione di questi animali alla tubereolosi, massima cio® nel coniglio, minima
nel cane, intermelia nell’'vomo. 1erd a meglio spiegare la resistenza offerta
anche dal coniglio, ad onta della ampicrzza de” suoi bronehi terminali, all’in-
troduzione della tubereolasi per le vie respiratorie devon essere evidente-
mente inveeati altri fattori.

Quali sono essi? E una volta ¢onosciati sarebbe possibile correxgerli?
La risposta. che verrd data a cosiffatti quesiti, sard la pietra fondamen-
tale d’una razionale profilassi, la quale non avendo potere d'impedire
che prodotil tubereolari si dissecchinn allaria ed entrino poi nel poiviscolo
atmosforico, ¢ con questo nei polmoui, dovrd trovare i mezzi di conoscera
le cause ullime della predisposizione. o vercare, s~ sard possibile. di mo-
dificarle.

Teutare di conoscere quali queste condizioni di resistenza o di debolezza
organica sieno, fi incominciato a provare colle esperienze che sieguano, nelle
quali si cerco di predisporre alla tubercolosi ¢li organi respiratorii di
varii animali, sottoponendoli, prima che alle inalazioni della polvere di
sputi di tisici, aile inalazioni di eloro, alle injezioni intratracheali di ammo-
niaca, alla raschiatura della trachea, alla recisione del ricorrente, alle inala-
zioni di anidride solforosa.

(1) Archivio. di Viechow. 1883.
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A. -— Inalazioni di Cloro.
NIV o NI — e conigly Zw[n'(’.

V10 vi <5 B inalazioni d’aria satura di cloro per 10 minuti ogni volta. Tosse, dispnea
durante e poco dopo.

2020 » -~ 8 inalazioni di sputi secchi come =opra. Dopo quest’esperienze i mantennero
in buone cculdizioni di salute. e ucecisi dopo ire mesi per altre esperienze
non mostrarono aleun segno di tubercolosi.

NN — Caiglin uero o bidiico.

9195 vi - Inalazioni come sopra di cloro; dopo gueste inalazioni tosse vipetute volte al

: giorno.

“ 95 vilovit~ Inalazioni di sputi c-me sopra yer 7 volte: nel corso delle quali si constata
: dimagramento progressivo.
. 3 viil - Trovato morto - Autop-ia - Cavird pleuriche normali. Al taglio i polmoni

appaiono di eolor grigiastro; in aleuni punti si notano granulazioni grigio-
giallastre. Dai bronchi fuoriescs secreto miccoso. Museosa tracheale molto
vascolarizzata, lucente, liscia Nelle precedenti granulazioni ¢ ne! liguido bron-
chiale non si rinvengono bacilli speecifici: la coltura delle suddette granula-
zi-ni in sicro di sangue negativa.

NV, — Conglio bianeo ¢ nera irosso.,
11-20 v1 » Per 9 volte s fa prima !’ inalazione di cloro o poi subito dopo !’ inalazione di
sputi secchi di tisiei.

. virt -~ Uceiso Panimale - Autopsia - Nutrizicne generale alquanto scaduta - psoro-
spermosi : nulla nei polmoni.

1., — Iniezione intratracheale di ammoniaca.

NV — Cape biaico Tupelto.

@
-
¥

Attraverso una cannula di trequarti capillare infezicne nella trachea di gr.
d'una soluzi ne acquosa di NH3 all’l %/ Dopo 1 iulezione qualche colpo di
tosse striduala.

34 » . Y, ora inalazione di sputi come sopra

6 - » Iniezione come sopra di NH? sl 3 o/
GO » » 3 inalazioni come sopra; l'animale ha tosse stridola, & abbattuto, non mangia.
10 » . Trovato morto - Autopsia - Flemmone peritracheale. Muccasa tracheale iniet-

tata vella parte superio e, nell’inferiore abraso in aleuni puuti Yepitelio —
Dai bronchi geme un ligu'do mnccosanguinolente Al taglio si osservano di-
versi nodi di broncopneumcnite.

XVIL — Coniglio nero.
26 vi » Uns goceia di N3 si fa cadere per mezzo d’una siringa di Pravaz nella trachea.
1.6 vit » Polverizzazione di sputi come sopra.

16 » Trovato morto - Autopsia - Un nodo cicatriziale nel puato dell’iniezione
muccosa della trachea iperemica, focolai atelettasici nel polmone.

¥
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C. — Raschiatura della trachen.

XVHL — "()/H-'I///.U ae2iNr,

3 vi s Tracheotomia e raschiatura della irachea per mezzo d'un piceols cucebiaic
tagliente, surura {rotonda o superficiale, guarigione per prima intenzine.

413 « w» Per 7 volte inalazione di sputi come sopra

19 v .« Ucciso lanimale autopsia negativa.

NIN. — Coniylio lepre,

Tracheotomia e raschiztura della trachea per l'estensione di 2-8 em. Esaminato
al microscopdo il contenuto della piceola cavitd del ecucchinio si trovano
globuli rossi od epiteli cilindeici. Immediataments dopo fatta la sutura si
sortopone per 20 minuti alla solita polverizzaziono

2230 » » Polverizzazioni come sopra

o
“

6 vir » Uccizo Panimale, autopsia negativa,
XX, — Cane piceolo harboue.
2 v Tracheotomia e generoso raschiamento della trachea. Dopo mezz'ora ch'era

fatta la sutura, polverizzazioni come sopra per tre quarti d'ora.

Inalazioni come sopra.

Uceis» Vunimale, autopsia — Trachea fortemente iniettata, ma ligcia, lucente :
al occhio nudo nen si riconosce il punto dove fu fatto il raschiamento.
Sulla linea di sutura nella parte interna esistono due piceoli tumoretti della,
grandezza d’un acino di grano turco, di consistenza molle, di color grigio-
giallastro. Ambedue i polmoni hanno ovunque la superficie sparsa i nume-
rosissime granulazioni, che spiceano por upa colorazione grigiastra sul fondo
rosso bruno d:1 polmono Al taglio si riscontrano da per tutto le stesses
granulazioni m'gliariche grigiastre o grigiogialla tre. Lo stesse granulazioni
migliariche nelle ghiandole peribronchiali.

Esame microscopics. Tn aleuui grossi brouchi si rinviene jn taluni puuri la
mucosa spogliata dail’epitelio e sostituita da un tessuto di granulazicne. Le
pareti del broneo a tubto spessore sono colpite da un’infilirazione cellulare
clie in aleani punti invade anclie il tessuto peribronchiale. Nella maggior
parte del casi perd le grandi diramazioni bronchiali eon lo lore digitazioni
non appaione alterate. Invece i piccoli bronchi ia grande numero sono spo-
gliati dell'epitelio, e la lovo ecavith & ripiena in tutto o in parte da un
ess :dato fatto da eleme.ti collulari pitt o meno alterati, in moz:0 ad una so
stanza granulosa che viene leggermente colorata dal carminio. Aleune volte
nccade di vedere un bronco cosialterato flancheggiato da una erazione di tuber-
coli (V. fig. 11 che occupano la cavith di uno o pit alveoli, o serpeggiano pel
tessuto polmonare, seguendo il decorso dei vasi linfaticl. Tatto il tessuto polmo
nare & disseminato da tubercoli o isolati o insieme rayzr xppati in mado svaria-
t'ssimo. Le giovani granulaz’oni tubercolari sono formate da un agxruppamento
di cellule enlotelioidi, che a lor volta contengono una o piu cellule giganti,
con una zona periferica, pii 0 meno spes a, di cellule rotonde piccole. Le
parti centrali delle granulazioni pit grandi sono il pit del'e volto colpite da

e
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necrosi caseosa, e quivi si rinvengono costantements bacilli del Koch, sompre ;
scarsi perd, mentre solo raramente & dato ritrovarne nei nodols giovani e
dentro il protoplasma delle cellule giganti. Non si rinvengono tubereoli in
altri organi se si eccettuin» lo glandole peritronchiali, nelle quali si velone
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VI

»

=3

XXV, —

»

eellnte provvista di un numero grandissimo di nuclei e con protoplasma
2 g & laciili specifich. I due tumoretti dellu sutura tra-
1o tessuto conginntivo ricoperti da epitelio in pavie

IR

b orihy anTELenT

st O ST

chivdrico fu parte stratidcato.
1). — Vvaglio del n, ricorrente larinzeo,
_\\] — (e //(/,\'[H/‘J() ])/‘(‘/;u/u,

Si pratica, gens inconvenianti la recisions del ricorrente di destra.
(catrice per prima intenzione.

Polverizzazioni cume sopra.

Idem per 4 volte.

eeiso I'animale si trovano i suoi organi perfettamente sani.

XXNIL — Coniglic nera girarida.

Recisione del ricorrente sinistro. L'operazione & complicata dalla recisione
deli’a. tiroidea, che viene legata con filo di catgut.

1 bordi della ferita sono incollati; Vanimale & alfanvato, respira divaricando
molto le narici e non mangia.

Il respiro si & fatto pit regolare; I'animale mangia continuamente.

Polverizzazione di sputi secchi come sopra.

Partorisce in ottima salute.

13 sensibilmente dimagrats, tosse continuatamente, perd mangia e i suoi figli
sono ben nutriti e vispi.

10 ant. Muore - Autopsia - Diagnosi anatomica - Uleera laringea - Bron-

copolmonite tubercolare disseminata. All'esame microscopico dei tagli tra-

syersi dell'ulcers laringea si riconosce come lo strato epiteliale si arresti

brascaumente ai dintorni dell’alcera. la superficie della quale ¢ formata da

granulazioni con uvasi dilatati ricchissime di elementi cellulari rotondi che

infiltrano tutto lo strato connettivale della sottomuccosa e in parte lo strato

mascolave. Colorate ripetutamento le sezioni col metodo di Lhrlich non si

sono mal rinvenuti bacilli tubeicolari, meutre 5o ne rinvengono costante-

mente nelle granulazioni del polmone che hanno la cavattevistica strattura

tubercolare.

figli di questa coniglia sono poi tutti morti, senza che Vautopsia rivelasse la

causa della morte.

—

XXIIL — Caie fuleo piceols.

Si eseguisce senz'aleun inconveniente la recisione del 1icorrente di destra.

La ferita esterna guarita quasi totalaente por prima mtenzione.

Calmati i disturbi respiratorii, polverizzazione di sputi secchi mezz'ora per
volta e per T volte.

Ueciso I'animale, autopsia negativa.

= — Inalazioni di anidride solforos:a.

oniglio bignco ¢ nero del peso de k. 2,700

Si sottopone per ogni giorno per 15 minuti ad inalazioni di 802 bruciando
s0lfo sotto una compana di vetro.

Polverizzazione di sputi sccehi come sopra. Duranto e dopo ogni polverizza-
zione tosse e affanno: mater'e catarrali fluiscono dalle mariei.
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1 85 Lanimale & diminuito di peso (K. 2,400), mangia poco ed & molto peggiorato
nelle condizioni degli organi della respirazione.

2 ur » Trovato morto — Autopsia — Ambeduae i polmoni disseminati alla superficie

della pleura ed al taglio di noduli di varia grandezza, i pit grandi rammol-
liti nel centro, di color giallogrigiastro, limitati intorno da una zona inten-
samente colorata in rosso. I noduli pid piecoli mostrano nel centro un fo-
rellino corrispondente a una piccola diramazione bronchiale (peribronchite
tubercolare). Ghiandole peribrouchiali ingrandite, di aspetto lardaceo. Al-

V'esame microscopico i nodnli sopradetti hanno la struttura di veri tuberecoli,
e contengono anche bacilli specifiei,

XXV — Crae bastaide. pieeola en adladt,

1015 111 51 sottopone a suffumigi di 802 ccme sopra.
1426« ~  Salite polverizzazioni di sputi secchi.
7 1v »  Colpi di tesss specialmente quando corre od abbais.

2t v » Ucciso — Nel polmire destro parecchi noduli di polmcmite ¢

atarrale ¢ due no-
duli atelettasici.

Dai bronehi fuoriesce un catarro dens'ssimo. Al taglio e
alla pressione fuoriesce un lignide muceo-purnlento. N8 in questo, né nel ca-
tarro che fuoriesce dai bronchi si rinvengono bacilli tubercolari

XXV — Coniglio siern,

2220 vI » Inalazioni di SO? come s¢ pra.
201V ¢-v -~ Inalazioni di sputi secchi di tisici.
18 s o

Trovato morto - Autopsia - Diagnosi anatomiea - Nefrite -~ Trachea, brenchi
polmoni perfettamente sani.

XXVIL — Cane nero

10 v1 » Inalazione di 80O per 112 ora.

1 » » Tosse moltissimo, congiuntivite bilaterale, anoressia.
19 » » Beguita la tosse,

Tralazioni come sopra e per ogni giorno di sputi secchi.

10 v » La tosse & cresciata, I'animale dimagrato ad onta che mangi moltissimo.

29 vi » Uceiso dopo un dimagramento progredito - Autopsia - Diegnosi apatomica -
Broneopolmonite tubercolare disseminata - Questa diagnesi viene poi con-
fermata dal reperto microscopico e micologico.

Da queste cspericnze rvisulta che fra i

vari tentalivi di predisporre
alla tubercolosi gli org

ani respiratori, il cloro fu senz’effotto: ¢id concorda
col fatto che srcondo Ilirt (1) gli operai, ¢ lovorano in fabbriche dove
si sviluppi cloro, ammalano con istraordinaria frequenza di malattie acute,
e relativamente molto di rado di malattie croniche (tubereolosi ece.) degli
organi della respirazione. Cosi & a far voti sia staio pur senz’effetto il cloro
in tuttl gl’inconsulti suffumig! delle persone, nei primi tempi (1834) del-

1y Gewerbe-Krankheiten.

Handbuch der Hygiene etc, von Pettenkofer und Ziemssen
Leipzig 1882,
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attuale pandemia colerica dalla nostra autorita sanitaria superiore (¢ do-
loroso il dirle!) consigliati contrariamente ad oeni razionale indicazione e
un anuo dopn ehe lo classiche esperionze di Fiseher e Proskauer (1) nel
Reiclisyesidleidsamle aveano dimostrate vane futte le sprranze che se ne
aveano come di un’ efficare pratica di disinfezione.

Anche Uiniezione infratracheale di soluzioni di ammoniaca fu senza
effatto. T perd da considerare elis forse in questi due casi gli animali mo-
rivono troppo presto per far riconoscere la natura tubercolave delle {esioni
consecutive,

In seguito a raschiatura della trachea si ¢ sviluppata la tab reolosi
in rvagione di [ su 3 volte: perd anche uel caso posilivo (XX) sul luogo
della raschiatura non si trovo processy tubere lare di sorts.

Cosi pure dopo il taglio del ricorrente, la tubercolosi sucerdette all® i-
nalazione di sputi secehi in ragione di { su tre,

Finalmente {ra le diverse prove di agevolare la predisposizione del-
Palbera respiratorio alla tubereolosi, quella ¢hie died» | risullafi pitt posi-
tivi fu I"inalazione di anidride solforesa: dopo la quale all' inalazione di
sputi seechi de’ tisiel sepui la tubereolosi polmonare in ragione (i una su
due volte. Onde il pericolo delle suffumigazioni ¢ disinfezioni fatte con
questo gas, ¢ la conferma di quel che Ullirt (2) avea gid osservato, che
ciné gli operai soggetii alle ripetute inspirazioni di anidride solforosa sono
specialissimamente colpiti dalla tuberenlosi.

Quanto agli allri esperimenti che riuscirono in senso negativo, essi
confermano sempre pitt la vesislenza cho oppongono alla invasione dei
germi tubercolari gli organi respivatori dei vari animali, o degli stessi co-
nigli.

Rimane peré sempre di stadiare la ragione ultima di cosi grande re-
sislenza specifica. d'allargare il campo di studio dei fattori predispouenti
(p. e. inalazioni di polveri, traumi sul petto ece) di indagare la loro ma-
niera di agire, perche p. e. il cloro e 'anidride solfurosa si comportine
I'una dall’altra cosi diversamente, che cosa nei casi negalivi sueceds del
germi introdotti colle polveri di sputi tabercolari, come venwonn distruiti,
s, ad esempio, per qualehe provvida digestione togocitica nel corpo di col-
lule bianche o che tapezzano le pareti alveolari.

Gli esperimenti positivi pol dimostrano tutta la identiti clinica e ana-
temica della tubercolosi cosi ottenuta colla vera tubercolusi polmonare del-

(1) MiTTugILUNGEN aus dem. K. Gesund. vol. II,
(2) Loc. cit.




SPIEGAZIONE DELLA TAVOLA

Fig, 8% — Apparecchio per Pinalazione di polvert ivedi In descrizione nel testo).

Fig. ¥ — Tazlio del polmone di un cane con eruzione whercolare miliaries, In cor-
rispondenza di un bronceo ramificato ra destrad o di una piccola
diramazione hronchiale (verso sinistra; si osserva un processo di
bronchite e peribronchite con tubereoli miliaviei eontigui (Hartnack
Ohh. N, 5 Oc. N. 3

Fig. 3% — Sezione della pavte periterica di un nodule cascoso del polmone dun co-
niglio. In alte alveoll polmonavi pieni di essudato in degencra-
zione eascosa e sparso di hacilli del tubereolo. Nel resto del pre-

parato giovani tubercoli, wno dei quali nel centro ha una eellula

ante chie contiene nel protoplasma due bacilli tubercolari,
Coturazione di Elhrlich. (Zeiss 'y, - Oc 3).




Attt R Accademia medica Dott A Celli — Botl GGuarniert
Roma 1886. anno XIL. vol 11 Profilasst della Tubercolosi.
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