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In un precedente articolo ho messo in evidenza I'im-

portanza det fartori che favoriscono la tendenza alla
cronicith di molte forme di coliti secondarie o stat

dis

enterici acuti, ad un'infezione tifoiden o o qualun-
que altro processo che sia in grado di alterare T permea
bilitd intestinale, Tra essi assume una particolare im-
portanza nella massima parte dei cast il coefficiente
allergico; ity si comprende facilmente quando si con-
stderi che sperimentalmente i ¢ dimostrito che fa pare
e intestinale inflammata rappresenta una condizione
alta a favorire una invasione delPorganisia da parte di
allergent bavterici o alimentari. Se la baericry epatica ¢
sullicicnte ad arrestare la loro penctrazione nel grands

circolo, possono mancare manifestazioni i arattere
generale o a carico di altri apparati feczemi, orticaria,
cmicrania, asma, ecc. ), giacche L sensibilizzazione
rimane circoscritta alla parete intestinale, risultandone
una tendenza a perpetuarsi del processo morboso con
manifestazioni diarroiche o spastiche-dolorose, che as-
sumono per lo pit, come tutte le forme allergiche, un
andamento ciclico spesso a carattere stagionale.

Si comprende cosi che una costituzione allergica
possa favorire lo stabilirsi d; queste forme secondaric;
difatti le infezioni tifoidi o paratifoidi o gli stati dis
senterici acuti solo in un certo gruppo d'indtvidus
tendono a perpetuarsi in una forma i diarrea cronic
¢ dalla mia esperienza risulta netamente che ciy |
verifica specialmente in quei casi in cui esistono nella
famiglia o negli ascendenti manifestazion; morbose doj
tipo allergico.

St comprende percid come Ia terapia antiallergica
rappresenti un sussidio di gran valore nelle forme in
parola.

La terapia antiallergica & agevole quando Tallergene
¢ costituito da sostanze alimentari, « quando csso sia,
come si verifica nelle manifestazioni episodiche, facil-
mente identificabile: la sua soppressione porta rapid
mente alla scomparsa dei disturbi morbosi, Cia perd
spesso non & possibile per varie circostanze che ana.
lizzeremo in seguito e allora bisogna ricorrere al sus-

sidio di wtti § procedimenti di terapia antiallergica,
il cui risulato perd & meno sicuro, Per quel che si rife-
visce agli allergeni alimentart, un dato che risulta dally
osservazione quatidiana & che nella mssima paric

degli stati dissenterici cronici la dicta lattea & mal
tollerata; cid si verifica, sccondo la mia esperienza,
specialmente in quei casi in cui nella fqse acuty 1
paziente cra stata sottoposto a dieta lattea assoluta o
I qued casi in cul gia esisteva ung idiosinerasia per il
latte, che, in seguito af processo intestinale, risulta
esaltara,

Nella massima parte dei casi d; pura allergia alimen-
tare postdissenterica la sensibilizzazione ¢ o carico di
molte sostanze alimentari o dei loro prodotti di scom-
posizione; cio rende diflicile Vattuazione pratica delle
dicte di esclusione, SOpratutto in quei casioin cuj i
grado di semsibilizzazione & cost spiceato, che essa
merviene, non solo a favorire il caratiere drammatico
del distwrbo, ma perchd sono sufficient quantitd mi-
nime diallergene per poter mantenere e manifesta-
ztoni morbose, Cito ad esempio le manifestazioni mor-
bose nei casi di allergin al. latte, in cuj per averne la
scomparsa, non basta sopprimere il latte, ma & neces.
sario anche abolire le minime quantitd di burro e di
tormaggio. Difficoltd notevoli nellattuazione della cura
sipresentano sopratutto in quei casi in cui si ha una
sprecata sensibilizzazione verso sostanze praticamente
msostituibili, quali la farina dj grano e quindi il pane
o e paste alimentari.

Notevoli difficoltd esistono anche nell; identifica-
zione dellallergenc per la mancanza del sussidio della
cutireazione diagnostica, giacche nella massima partc
det casi si tratta dioun processo circoscritto alla parete
intestinale: daltra parte, anche coll'uso quotidiano di
un determinato allergene, spesso le manifestazioni inte-
stinali sono periodiche e quindi.dalla semplice anam-
nesi non risulta Ialimento dannoso.

Cio & dovato al fatto che periodi di ancrgia possono
alternarsi a periodi d'iperergiar in altri casi bisogna
invocare la sommazione degli allergeni o Pintervente
del fattore nervoso, stagionale. ccc. fenomeni ben neti
in clinica. )

La diagnosi pud essere agevolata dalla istituzionc
delle dicte dingnostiche, che si praticane nel modo
seguente: si sopprimono sy

ceessivamente per una setti-
mana gl alimenti che suppane siano responsabili
delle manifestazioni morhose. Dalla mis esperienza

risulta che nella genesi delle sindrami postdissenteriche




¢ postifose gli alimenti pill frequentemente responsa-
bili dei disturbi sono il latte ed i suoi derivati, la farina
di grano (e quindi il pane e la pastal; molto pitt rara-
mente le uova: quindi nella massima parte dei casi
bastano tre settimane di osservazione per poter indi-
viduare la materia peccans da eliminare ¢ quindi isti-
tuire diete razionali.

Accertato che wna manifestazione morbosa & in rap-
porto con una intolleranva per un determinato ali-
mento, bisogna, in base ad una lunga osservazionc,
stabilire se l'intolleranza ¢ relativa od assaluta: nel
primo caso basta fa limitazione quantitativa della so-
stanza incriminata, nel sccondo & necessaria la s0p-
pr 85

che n L]UCSTO €aso ientare una l'iC(IU(dZi(FHC progres

ne completa per settimuane o mesi: si pud an-

s1va, perd ¢ quasl sempre necessario ricorrere i cure
desensibilizzanti o alla somministrazione i fermenti
digestivi, che contribuiscono ad evitare la formazione
dit prodotti di scomposizione abnorme delle proteine.
verso cul ha avuto fuogo spesso la sensibilivzazione,
In altri casi 1 disturbi possono scomparire modificando
it modo di preparazione o della somministrazione dei
cibi, gli orari dei pasti o la combinazione delle vari
sostanze alimentari.

Dal punte di vista medicamentoss i risultad i
st hanno con 1 preparats di caleio o di sodior meno of
feace risulta Vazione dellposolfitn di sodio o delic
altre sostanze medicamentose abitaalmente consigliate
nclle forme allergiche. Anche dalla somministrazione
parenterale delle varie erramne, lacui carcnza pud

ere invocata come causa della cronieity del | pro-
cesso 1giacche le alieraziont della parere intestinale ne
impediscono Tassorhimentor, non st hamno allatto
pratico risuliatt approzzabilis

Coll'uso det suli di cateio, specic per iniezioni endo
venose, si hanno spesso miglioramenti notevoli; la
loro eficacia si esplica specialmente nelle forme di
celiti croniche a tendenza emorragica, dove possono
trovare la loro indicazione anche | preparati di via-
mina C. Nelle cure endovenose di calcio. oltre al
Iazione dello tone calcio, intervengono modificazioni
fisico-chimiche che probabilmente esercitano un'azione
benefica sulla capacita alle reazioni a stimoli abrormi.

Buoni risultati terapeutici st ottengono spesso colly
somministrazione dello jodio /n dosi sub-nmeopatiche:
ho osservato spes

SISO vantaggl notevoli con dosi
anche inferiort a quelle consighate dal Pruanise el
Uiperaroidismo. In gencre non bisogia superare la dose
di cinque o dicer goecie defla soluzione iodo-iodurata
tiodio gr. 1. doduro & potassio gr. 2, acqua gr. 201
che si somministrano al mattino. Se nel meecanismo
di azione intervenga una inibizione della {unzione 1+
roidea, che regola la reattivitd della muscolatura inte-
stinale 2 stimoli allergici, o stano in givoco altri fattori
¢ difhicile dirlo. T tentativi diretti a modificare il ter-
reno allergico mediante Topoterapia non dinno invece
all'atto pratico risultati apprezzabili.

Allo scopo di modificare il terreno e in vista sopra-
tutto del carattere elettro-negativo degli allergeni am-

messo dalla massima parte degli autori, sarebbe anche
da prospettarst la scelta di un'alimentazione che orien-
tasse in senso acidosico la reasione di liquidi organici;
si & visto perd che allatto pratico ¢ difficile ottenere
una modificazione del pH in base a dircttive dietetiche
speciali, a meno che non si ricorra a diete di cecerione
{come per escmpio la dicta chetogenica dell'epilessiag
che non possono essere continuate a lungo. Gli ottimt
nisultati che spesso praticamente si otiengona colla
somuinistrazione di aeido cloridiieo in forti dosi pos-
SONO essere Mess in rapporto, olire che con una aci
dificazione dell'organismo. con un miglioramento della
digestione ¢ con una maggiore denaturazione delle
proteine alimentari.

Quando coi mezzl suespostt icwleln, iodio, acido
cloridrico) non siootengono risultat apprezzabili, ¢
opportuno ricorrere alla profeinuterapia,

La proteinoterapia aspecifica delle coliti croniche &

spesso coronata da brillanti suceessi, sopratutto perche

¢in grado di evitare le recidive,

La proteinoterapia sorse dopo che 1l Krats osservd
che, nelia terapia del tifo, si hanno ugualmente buont
risultatl stx adoperando vaceint di bucteriem coli che
di bacillo di Eberth. St penso allora che Pazione tera-
peatica fosse dovuta pin alle sostanze proteiche, che
citrno nelia costituzione del corpo det haeilli, che a
proprict speciliche, Cost Lo decanto ottinn effett
colle intezioni endovenose di flbumosa ¢ Scuanpt ot
tonne buont risultati colle inieziont endomuscolari di
latte bollitor ¢ siccome con tale nezzo spesso si pro-
vacano terti tebbriy sorsero anche la
sola Lebbre potesse intervenire come fattore che favo-
risse I guarigione ¢ si crearono vari procedimenti atti

discussioni se

@ determinare forti temperature; sorse cost la pireto-
erapia.

fe discussioni sul meccanisino di azione dei due
processi durareno molti anm ¢ sono wittalire che so
pite ¢ si sono riaccese recentemente a proposito della
metodo  di
cura si estese dalle malattic infettive a tutte le forme

malarioterapia. Nello o stesso tempo  tale

morbose,

Una reoria conciliativa tra e varie teorie che spic-
gano i meceanismo di azione di rali terapic si trova
i 1potest che nella terapia detia febbre ¢ nella cura
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dei vaccini e delle protcine eterogenee Peflicacia tera-
peatica sia dovuta a sostanze derivate da processi i
distruzione della molecola proteica: st parla pereid di
proteinoterapia aspecitica o i terapia da shock in
st appunta del profondo turbamento umorale ¢

tisico chimico che tali mczzi inducono nell'organismo.
Sono state escogitate ¢ decantate infinite sostanze, il
cui meccanismo di azione peré sarebbe pitt o meno
identico, Tra le pitt importanti citerd le albumine ani-
mali albumina d'uovo, latte totale, la lattoalbumina e
la cascinay, lo albumine vegetal, il siero umano o di
cvidlo ipel siero unano auto o cteroemoterapia, per
quello di cavallo, il semplice o 'immunizzante), i pro-

dovi di scomposizione dell’albumina {peptone, albu-



mosa, aminoacidi, istamina), enzimi (pepsina, pancrea-
tnal, estratri di tessuti, vacelni batterici (tifoideo, coli,

antistreptococcico, ecc.), zolfo, diatermia, febbre ma-

larica, punture di api, ccc.

Tali concetti hanno creato una inondazione del mer-
cato con un'infinitd di prodotti, di cui si decanta la
specificitd del rimedio o per una determinata malartia
6 per pit malatiie, specialmente a carattere cronico, di
tutti ghi altri organi o sistemt. Ad ogni mode bisogn.
pensare alia possibilitd che 1 vaceini specifici -proposti

nelle colii croniche possane agire col meccanismo di
una proteinoterapiu aspecilica: un meccanismo analogo
st puo anche invocare nellazione dei preparatt arsem
calt (swovarsolo, spirocid, cec.l somminisaati per pre-
sunte forme parassitaric: & note infatt come tall pre-
parati possono tlora dure mamfestaziont a tipo di shock
L'U"]Uid(l(lll&i(().

Sceondo de opiniom correnti le proteine introdotte
nell'organismo per via parenterale verrebbero  disin-
teprate ¢ 1 oro prodotti i seissione esalterebbero fa
are. Mediante

Hoshock

auivith ¢ 1 omeceanisint di difesa celh

tale procedimento s assuctd Forganismo ag
'\'I\L‘ ](' sostinze HHHI\()\{‘ l)l()\'UL}ll]()A

L rcazione che st ha e seguito alle inieziont delle
varic sostanze conumerate vana dauno shock quast
sipercetiibile auno shock intenso, febbrile, con pro-
tondi disturbi vasoaotort s i rapparte al preparato
adoperato che alla via dintoduzione preterita e alla
spociide reattivitn dol pazientes Le inieviont endomu-
scolart per Jo- prie danno searse reazicni pitt mtense
e talora gravi, mortaliy le cadovenose, specialimente se
provecuno uno shock anailiattico

E stata anche consigifata la via intradermica, prefe-
ribile perche Tassorbimento ¢ pine kento ¢ quindi il
processo d'immunizzazione pitv efficace. Per o pit
dopo Tiniezione si ha una leucopenia polinucleare, a
cur segue, spectalmente dopo 3l brivido lebbrile, una
Jevcocitosd, che nelle malawie {ebbrli pud raggiungere
afre di 3040 mila. Durante la fase del brivido si ha
anche un transitorio aumento di- pressione.

Fsistono ricerche accuratissime sulle modificaziont
che seguono alla protcinoterap ¢ che riguardano il
metabolismo basale, 1 Jisturbt vasomotori periferici o
viscerali. le moditicaziont del calibro delle arteriole ¢
camento della muscolarura liscia,

det captliari per r
le alterazion urinarie 1maodificazioni dell'aciditd, del
tasso ureico, dei loshai, dellacido urico, presenza o no
di albumina, alterazioni varie deila funzionalitd renale).
Sono state deseritte alteraziont del fermenti ¢ antifer-
menti del sicro, aumento delle precipitine, agglutinine,
modificaziont della reazione di Wassermann, della se-

crezione biltare, salivare, latter, modificaziom mestruali

¢ modificazioni detla funzionalith cpatica del wono.
della peristalsiy ¢ della secrezione gastro-intestinale, mo-
dificazioni del volume defla milza, alterazioni varie
del sangue (viscositd, velociti di sedimentazione delle
emazie, modificazioni del numero delle piastrine ¢
del tempo di coagulazioner; alterazioni dei costituenii
chimicr del sangue riserva alealina pHL dellazoto,

del rapporto albumine-globuline, ¢ dei valori della
glicemia, dellacido urico, dei grassi ¢ dei cloruri}.

Da queste prefondo turbamento che segue in ma-
nicra pit o meno spiccata alla introduzione di una
proteina o di una frazione di essa ¢ difficile dire in
ogni singolo caso a quale fattore si debba attribuire i
nsuitato terapeutico. Sitratta senza dubbio di una
niessa in givoco di var fattort che tendone a rista-
bilire un cquilibrio, il cut turbamento cra a base delia
malattia,

Un campo di grande applicazione della proteino-
terapia ¢ quello delle malattie allergiche ¢ sull’azione
antiallergica db esse esiste tutta una Jetteratura.

Data la frequenza con cui nelle sindromi post-dissen-
teriche mierviene un tattore allergico, ¢ percld giustifi-
cato il wentaive dicura con proteinoterapia aspecifica,

Non bisogna perd csagerare negll eniusiasimt, Per lo

Pite T vantager sono temporane, giacché bisogna ricor-
dare che sitvata di una malauda recidivante,

La prowinoterapia pud perd considerarsi sempre un
piecolo aitto @ supwrare una crisi.

k' opportuno non provocare reazioni febbrili o
g st dic shock speate o dodividol indebolitn da
funghi periodi diarroiel, giacehe le gravi reazioni non
sono immunt da pericoli

Dalla mia espericnza risultano 1 vantaggi migliori
dalla proteinoterapra pitradernca. 11 metodo intrader-

mico dt viccinazione per lo pitt non provoca febbre;
nella sua azione interviene, oltre alla Tentezza dellas-
sarbimienio, che dic wempo all’'organisie di «laborare
alt antiecerpr corrrspondenti, una funzione attiva deiia
cute cie ha lo scopo di degradare Tantigene, Lorse per
un'azione iperersica locate, T meceanismo detfa Roent-
genterapia sarchbe basato su di una disintegrazione
proteica a livello della cutes st Lormerebbero sostanze
istuminostmili, che avrebbero unazione protettiva o
immunizzante: in qualche caso infarti si hanno buoni
risultaet dala Reentgenterapia o dall'uso dei raggt
ultravioietts, sehbene qui si possa invocare anche Ia-
ziepe regolatrive del metabolismo del caleio.

Nello stesso gruppo di procedimenti terapeutici pud
rientrare anche la trasfusione del sangue, che trova
tone assoluta nelle’ forme gravi a tendenza
emorragica,

Tra fe teeniche prowinoterapiche une del mezzi che

un'indicaz

mi ha dato buoni risultati & costituito dalle imiexion:
di lare (1o-20 ome. di late sterile endomuscolare o
giorni alternil: pero, por la forte elevazione febbrile
che spesso determinano, non sono indicate negli ind-
vidut indebalitt o nervost, ’

fa sua azionc
immcttendo un cireolo stamina e provocando cost la
formazione di sostanze ad azione antistaminica: si ¢

tentato pereid i desensibilizzare Torganismo con dosi

Per aleuni la proteinoterapia esplica

piccole progressive i istamina, attivandone lazione

1

mediante ionizzazione. Par consigha Plstaming per

via orale 18 mar. al giornor € stata proposta anche

una sostanza ad azione antiistuninica (Torantily: perd

siac Funa che Talra non hanno dato nelle mic mani
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risultati incoraggianti. Ottimi risultati io 1i ho osser-
vat dopo sniezioni di peprone (soluzione al so % in
dosi 173 di emc.) per via intradermica ovvero soluzio-
ne all'r % in dose di eme. 10 per via intramuscolare
(sta T'una che T'altra da ripetersi ogni due o te gior-
ni fino a scomparsa dei disturbi); bisogna perd tener
presente che la seconda pud provocare forti elevazioni
tebbrili,

Un mezzo consigliabile sempre nelle coliti ribelli &
costituito dalla auroemorerapia, ed autosicroterapia.

D: tale mezzo non pericolosa e alla portata di tutti
se n'¢ fatta una panacca che va dalle affezioni cutanee.
alle malattie mentali, alle forme allergiche, alle malat-
tic infettive (perfino nella tubercolosi ¢ nella sifilide
come cura coadiuvante). E stato inoltre proposto nelle
vinotragie cercbrali, nell’ipertensione arteriosa, in ogni
forma di emorragia (gastrica, uterina, polmonare), nel-
lozena, nella corea, ncl glaucoma, nel vomito dei lat-
tnt ¢ nell'enuresi notturna, Tutte ¢id certamente rap-
presenta un giustificato motivo di sfiducia preventiva,

59039

perd al’atto pratico, trattandosi di un mezzo semplice
e non pericoloso, va tentato, tanto piv che in qualche
caso mi ha dato risultati rapidi e definitivi. La tecnica
¢ templice: s'iniettano nelle masse glutee ogni due o
Lre giorni 10-20 cmc. di sangue prelevato dalla vena
del braccio per 5-6 volte.

In realtd le modificazioni ematologiche da me ri-
scontrate seno dello stesso tipo di quelle descritte nella
proteinoterapia. $i pud ammettere in via teorica che,
oltre ai fattori di scomposizione proteica, intervenga nel
meccanismo  terapeutico dell'autoemoterapia anche la
formazione di anticorpi di natura specifica nel sangue
dell'individuo ammalato.

Riassumendo; le munifestazioni intestinali croniche
pussono essere favorite od esaltate da fattors compli-
canti, 1o cui quetlo allergico ha una particolare im-
portanza; una cwq quindi antiallergica razionale po-
i spesso darci cantuggi definitivi e superiori a quelli
ottenuti con procedimenti atti a combattere 'agente
parassitario o infettivo,
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