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Il ricambio materiale nei pellagrosi

Contributo Sperimentale

del Dorr. VinceNzo Liurer CAMURRI

La pellagra, mentre ha formato oggello di pa-
recchie discussioni e di una infinita di lavori
intorno a questa, o a quella parte della sua etio-
logia, sintomatologia, anatomia patologica, proli-
lassi e cura non ha che pochissime ricerche sul
ricambio materiale.

Incomprensibile deficenza codesta, in mezzo o
I"incessante e concorde affaticarsi degli studiosi
intorno a questo vergognoso flagello, per la im-
pronta scientifica e propria del metodo sperimen-
tale di ricercare in ogni allezione i perturbamenti
nutritivi, tanto pig in una malattia come questa
nella quale la nutrizione, per consenso unanime
di i i pellagrologi, ha si grande importanza.

Da qui il desiderio in me di conoscere e se-
guire la evoluzione e la intensita di tali processi
¢ la ragicne del presente studio.

Lussana e Frua osservarono che nei pellagrosi
nutriti anche a lungo con cibi carnei non si ac-
crescono in proporzione i principii urici, il che
invece accade negli altri individui ¢ che in luogo
di un notevole aumento dell’urea, o degli altri
principii organici dell’ urina si aveva una maggiore
climinazione dei sali, i quali in gran parte d’altronde
crano introdotti cogli alimenti stessi. -— Calderini e
Verga avrebbero constatato che la quantita di urina
emessa dal pellagroso ¢ in generale diminuita ¢ che
la sua reazione & quasi sempre debolmente acida.

Lombroso ¢ Roncoroni, senza indicare neppur
essi il metodo di ricerca della reazione, proba-
bhilmente valutata dal grado di arrossamento, o
meno della carta di tornasole, hanno notato i me-
desimi fatti; di pitv in 3 pellagrosi messi sotlo
osservazione per 10 giorni hanno riscontrato la
densitiy, i fosfati (quantita totale) ed i cloruri di
gran lunga inferiori al normale.

De Giaxa fece uno studio accuratissimo sul-
I" alimentazione del contadino trevigiano  dimo-
strando che la nutrizione & insufliciente sia per
la mancanza di sostanze albuminoidi animali, come
pure per la deficienza in genere di sostanze albu-
minoidi, che I'assimilazione ¢ rallentata ed impe-
dita dall’ eccessivo  volume degli alimenti, come
dalla esuberanza dei carboidrati; mentre quello
sul bilancio organico del pellagroso & rimasto
manchevole perché le ricerche furono limitate ad
un solo pellagroso e gastro-enterico.

Moreschi invece ha climinato gli individui con
speciali alterazioni gastro-intestinali ¢ adotto un re-
gime alimentare meno gravoso per le funzioni dige-
stive (carne, latte, pane, pasta, vino 1400 calorie)
e venne alle conclusioni: 1. che la proteolisi ga-
stro-intestinale nei pellagrosi si compie ahbastanza
bene : 2. ehie lassorhimento dei prodotti della dige-
stione si svolge in proporzioni assai soddisfacenti.

In un secondo lavoro Moreschi studiando le




-scorie azolate dell’ urina di sei pellagrosi avrebhe
ossérvato che se 'ammoniuria pon & un seguo
costante della pellagra, quando pero quesla ma-
lattia ¢ contrassegnata da una lesione del ricambio
azotato, allora si manifesta sotto il quadro del-
I'ammoniuria.

Bonfanti, Lucatello ¢ Malfatti hanno messo in
evidenza la incapacita di molti pellagrosi di uti-
lizzare complelamente anche modeste quantita di
zucchero; di pitt Lucatello e Malfatti hanno no-
tata in 15 pellagrosi una notevole deficenza nella
produzione di urea.

Devoto nelle urine dei pellagrosi non trovo le
albumosi, I'acetone, I'acido acetacetico, sostanze
tutte che starehbero a provare, se fossero pre-
senli, una vera ¢ propria disassimilazione or-
ganica.

Brugnola definisce il pellagroso il vero tipo
patologico che ha fame di azoto; ¢ nel stio lavoro
costruisce tavole, determina percentuali, fa un
numero stragrande di calcoli, dimostrando coor-
dinazione diligente e sagace, ma i dati pero sui
quali poggia codesta generalizzazione di cifre, ci
sembrano insufficienti. Difatti tre pellagrosi il
primo ed il terzo in osservazione per 6 giorni, il
secondo per B rappresentano un materiale mal
sicuro ¢ inadeguato come base di conclusioni
generali ineccepibili.

ngsla, per quanto io so, la letteratura in ma-
teria di ricerche urologiche; ora, con questi dati
¢ mai possibile farsi un concetto esatto del me-
tabolismo dei pellagrosi ?

A tutt’oggi noi siamo costretti a stahilire tar-
divamente la diagnosi di pellagra, né abhiamo
mezzi per dire che un pellagroso ¢ guarito ; hene
nell’esame dell’urina possiamo trovare qualche
lume ? Vi ¢ una formula speciale urinaria, una
dominante chimica ?

Data la deficenza delle nostre cognizioni al pro-
posito io ho voluto constatare come si comportano
tanto gli elementi minerali, quanto quelli azotati.

Come si vedrd in seguito, nella scelta degli
individui, ho cercato di mettermi in condizioni
tali che anche dal solo esame di confronto si possa
senza difficolta_assurgere a conclusioni sicure.

Gli individui studiati, pur mantenendoli per
quanto era possibile nelle loro condizioni abituali
di vita, erano soltoposti a dieta costante; dieta
che in generale era da essi piu comunemente
usata. L'esame veniva fatto su una data quantith
di urina tolta dalla mescolanza di quella emessa
nelle 24 ore; il periodo di raccolta andava dalle
10 di un mattino alle 10 del mattino seguente.

Per la maggior serieta delle mie ricerche, per
evitar loro di essere ritenute come semplici coin-

cidenze ho tenuto ciascun individuo in osserva-
zione per 8 giorni.

To ho misurata la quantits dell urina, ne ho
determinato il peso specifico, I acidita, I urea, i
fosfati, i solfati ed i cloruri facendo tutte le ricerche
contemporaneamente ed in giorni conseculivi.

Per comodita di studio ho stimato opportuno
esporre i metodi ai quali mi sono attenuto e ri-
portare, valendomi delle osservazioni di molti
ricercatori e trattatisti, i dati medi normali rife-
ribili ai caratteri fisici ¢ chimici dell' urina da me
presi in esame.

Quantita. — Nell’adulto sano la quantita gior-
nalieradell'urina varia tra 1000-1800 media 1500;
nella donna in generale essa ¢ di 200-300 cm.® di
meno.

Densitd. — Mi sono servito dell’urometro D."
Utzmann ed ho osservate utte le precauzioni pos-
sibili per ottenere risultati esalti: urina a 13 C.
sgrassamento della superficie esterna dell’areometro
con alcool ed etere, rimozione delle holle di schiuma
per mezzo di carta bibula ecc.

I peso specifico medio dell’ orina complessiva
mista dell'vomo normale & di 1018 ¢ di 1016 quello
della donna; tale densita pero varia fra limiti ab-
hastanza estesi da 1014 a 1028.

Reazione. — Se ¢ perfetlo I'accordo degli au-
tori nel ritenere I'orina di solito acida e che co-
desta reazione non e causata da acidi liberi, ma
da sali acidi, specialmente dal fosfato acido di soda
(I, Na PO*), le contraddizioni invece e le incer-
tezze non potrebbero essere pit numerose quando
si tratta della scelta del metodo di ricerca.

Senza avere la pretesa di passarli tutti in ras-
segna, e questo certo non ¢ il caso, e tanto meno
di discuterli, ritengo (Calvo e Giglioli) che tenendo
conto dei principii chimici sui quali sono basali si
possano distinguere in quattro gruppi :

1.° Metodi che hanno per base la titolazione di-
retta dell'urina con una soluztone alcaling titolata
e nei qualt si fa’sempre uso di indicatori colorati.
{Roberts Bence-Jone, Russo, Capranica ecc.);

2.° Metodi nei quali la tilolazione cogli indica-
lori si fa previa la precipitazione ded fosfati. (Maly,
Hoffmann).

Questi due gruppi se non ne avessero altri, hanno
gli inconvenienti relativi agli indicatori colorati:
quelli cioé di essere causa di errore per la diffi-
coltd che presentano nel lasciar distinguere esat-
tamente il cambiamento di colore ¢ in secondo luogo
per il modo di comportarsi (Astruc ed Imbert) in
una miscela di fosfati; p. e. i fosfati monometallici
e alcalini terrosi sono neutri all’ eliantina ed acidi
al tornasole ed alla ftaleina.




3.” Metodo basato sulla precipitazione del fosfato
neutro di calce (Joulie); ma questo processo non
da (Gautrelet) I'acidita totale, non da in maniera
costante la cifra dei sali acidi urinari, e neppure
la cifra dei composti acidi normali dell’ orina.

&.° Metodo basato sul dosagyio della P, 0, dei
fosfati mometallici (Freund;; & questo di Freund
il processo migliore, il pili pratico ed il piu esatto
perche non ha bisogno di reattivi coloranti, misura
con precisione la quantita dei fosfati monometallici
disciolti e la sua sensibilita per il quantitativo di
tali fosfati & maggiore ¢ pi costante di quella di
(qualunque indicatore.

Si precipitano con Cl, Ba i fosfati bimetallici indi
si calcola nel filtrato la quantita di P, O,, -che ¢
quello rappresentato dai fosfati monumetallici che
non precipitano con cloruro di bario. A 30 cm’ di
urina si aggiungono 10 c¢m’® di soluzione normale
di Cl, Ba e si lasciano depositare. Quando il pre-
cipitato si & separato completamente il liquido so-
vrastante limpido si filtra e nel filtrato si calcola
(Metodo Neubaner) la P, O,. Anche con questo
metodo si ha un lieve errore in pii dovuto alla
minima solubilita del fosfato monometallico di Ba
che invece di precipitare in totalita si scioglie in
piccola parte (Freund).

1l tasso dell"acidita urinaria (Calvo e Giglioli in
individui sani (20) oscilla da gr. 1.5 a gr. 2 di
P, O, e I'acidita °|,, varia all'incirca da gr. 0.800
a gr. 1.2,

Urea. — Per la determinazione quantitativa del-
I"urea mi sono servito dell’ ureometro del D." Nog
che unisce ad una precisione sufliciente una facile
¢ rapida esecuzione. Una precisione sufficiente
perché avendo fatte delle prove di confronto con
campioni di urina previamente trattata con acido
fosfowolframico e cloridrico (miscela fosfotungste-
nica - cloridrica = a: Acido fosfovolframico di Merk
gr. 100, acido cloridrico gr. 100, acqua distillata
gr. 800) ho riscontrati risultati quasi eguali. Anche
esso ¢ fondato sulla proprieta che hanno gli ipobro-
miti alcalini di decomporre a freddo I urea in anidride
carbonica, acqua ed azoto secondo |'equazione:

N,

CO +3Na 0 Br — 3 Na Br +C0,+ 11,0 +N,

NN 1L

La quantita media dell’urea espulsa nelle 24 ore
ascende per I'uomo adulto con nutrizione mista a
30 gr. con oscillazioni fra 20 e 40 gr.; a digiuno
con nulrizione senza azoto a 15-20.

Se gli alimenti sono molto albuminosi si possono
osservare aumenti sino a 100 grammi.

Fosfati. — Per I'esame quantitativo dei fosfali
mi-sono valso del metodo volumetrico di Neubaner
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basato sopra la insolubilita del fosfato di uranile
nell’acido acetico. Si precipita I’ acido fosforico con
una soluzione titolata di un sale di uranio e per
riconoscere il momento in cui I'urina incomincia
a contenere un eccesso di sale di uranio si ricorre
alla reazione colorata che danno i sali di uranio
col ferro-cianuro potassico.

Occorrono :
a) Soluzione Litolata di nitrato d’uranio :
Pr: Nitrato di uranio cristallizzato gr. 40
Acqua distillata cm® 600

Vi si aggiunge ammoniaca fino ad intorhida-
mento giallo persistente che si fa poi scomparire
con qualche”goceia di acido acetico; si diluisce sino
ad un litro.

b) Soluzione di fosfalo sodico cristallizzato puro:

Pr: Fosfato sodico cristallizzalo gr. 10.085
Acqua distillaia em® 1000

¢) Soluzione di acetato sodico cristallizzato:
Pr. Acetato sodico cristallizzato gr. 100
Acido acetico diluito (30 %],) cm® 100

Acqua distillata sino ad un litro.
d) Soluzione di ferro-cianuro-potassico (10 7).

Si prendono 50 cm® della soluzione b ¢ 5 della so-
luzione ¢ e si mettono in una capsula che si riscalda
a 100°. Da una boccelta graduata si aggiungono
circa 18 cm® di soluzione uranica, si riscalda ancora
¢ si saggia una goccia del liquido sopra un piattello di
porcellana contenente la soluzione di ferro-cianuro ;
se non si ha colorazione si aggiunge cautamente
altra soluzione uranica, finche un nuovo saggio di-
mostri con una lieve colorazione bruna un piccolo
eccesso di soluzione uranica. Se ne legge il volume
impiegato e si diluisce in modo che per 50 cm’ di
soluzione b si impieghino esattamente 20 cm® di
soluzioue uranica. In tal guisa un cm® di questa
soluzione corrisponde a g. 0.0049 (0.003) di P, O,.

Analogamente si procede per la determinazione
dei fosfati dell’urina; si versano 30 em® di urina
filtrata in una capsula, si aggiungono 5 cm’ della
soluzione di acetato di soda, si riscalda il miscuglio
¢ si fa colare cautamente la soluzione di uranio
fino a che una goccia del liguido a contatto con
una gocete dell’indicatore non da la reazione bruno-
rossa caratleristica.

Dal numero di cm® della soluzione di uranio a-
doperati ¢ facile calcolare i fosfati contenuti in 50
em® di urina ¢ da questa i fosfati dellurina totale.

Per la determinazione dei fosfati lerrosi pren-
deva 100 em® di urina, i addizionava con ammo-
niaca fino a rcazione neltamente alcalina e i la-
sciavo in riposo per 12 ore. Raccoglievo poi il pre-
cipitato sul liltro ¢ lo lavavo con acqua ammonia-
cale; forava il filtro con una bacchetta di vetro e




facevo cadere colla spruzzetta il precipitato in una
capsula e lo scioglievo a blando calore nella quan-
tita occorrente di acido acetico; lo diluivo infine
con acqua fino a B0 cm?, vi aggiungevo 5 cm’ della
soluzione di acetato sodico e titolavo colla solu-
zione di uranio nel medesimo modo indicato sopra.

Questo metodo da un lieve errore dovulo al con-
vertirsi dei fosfati acidi delle terre alcaline in sale
tribasico di calce e di fosfalo ammonio-magnesiaco
per opera dell’ammoniaca.

Per differenza accertava la quantita dei fosfati
5 alcalini. Non di rado perd, ¢)l solito metodo, li de-
terminavo direttamente in una parte aliquota (50
cm®) del filtrato delle 12 ore pit sopra accennalo,
raccolto in un bicchiere e che acidificava, prima
della determinazione, con acido acetico. La quan-
lita media di acido fosforico nell’uomo & di gr. 2.50
con oscillazioni che variano da gr. 2 a gr. 3.50,
un po’ meno nella donna ¢ ancora meno nei fanciulli.

1 rapporto dei fosfati terrosi ai fosfati alcalini
si pud ritenere di '],.

Solfati. — Il dosaggio dei solfati fu esegliilo
col-seguente processo raccomandato da Loebisch.

A 100 cm® di urina filtrata si mescolano 5 em’
di HCl concentrato, si- fa bollire per alcuni minuti
finché il colore hruno-scuro che si forma ¢ 'odore
dei fenoli dinotano che ¢ avvenuta la decomposi-
zione degli eteri solforici e poi si preeipita tutlo
I’ acido solforico con I'aggiunta di una soluzione
satura di cloruro di bario in lieve eccesso e si lascia
riscaldare fino a che il solfato di bario formatosi
si sia hene separalo.

Si lascia depositare il precipitato ed il liquido
sovrastante limpido si decauta attraverso un filtro
[ laralo (a peso di ceneri noto) si lava con acqua
calda il precipitato {ino a scomparsa di cloruri (che
A si constata con una soluzione allungata di nitrato
be d’argento) poi con alcool per eliminare le sostanze
resinose che si sono separate col precipitato ¢ infine
b con etere che oltre all’eliminazione di delte so-
i stanze accelera I’ essicamento, si secca e si caleina
in crogiolo tarato e si pesa.

Puo avvenire talvolla che I'acqua di lavaggio
si intorbidi; cio non significa senz’ altro che sia
andata perduta parte del precipitato di bario; puo
dipendere invece dai fenoli che vengono disciolti
e ci si accorge di questo fatto, quando si abbia
I’avvertenza di scaldare in una provetta fino al-
I'ebollizione, parte di questo filtrato. Se I'intorbi-
damento ¢ dato da fenolo esso non ritorna quando
il liquido si rafiredda; nel caso contrario dipende
da solfato di bario e allora si deve ricominciare
I operazione.

1l peso totale delle ceneri, meno quello delle

ceneri del filtro da il solfato di bario formatysi
da questo si otliene IS 0, corrispondente moltipli-
cando per il coefficiente 0.34326 (0.3433).

Per determinare | acido solforico accoppiato mi
sono valso del metodo Salkowski.

100 em® di urina vengono mescolali con egual
volume di Soluzione alcalina di cloruro di bario
(Pr: 1 parte di soluzione di barite ¢ 2 parti di so-
luzione di cloruro di bario sature a reddo) si lascia
depositare I'abbondante precitato contenente i sol-
fati preformati, si filtrano 100 cm® feguali a B0 di
urina) si aciditicano con 3 em® di HCI concentrato
¢ si portano all'ebollizione per alcuni minuti perche
si scindano gli eteri solforici ¢ Iacido solforico pre-
cipiti col elovuro di hario. Quando il precipitato di
solfato di barite & completamente raccolto in fondo
al bicchiere si raceoglie su di un filtro si lava con
acqua, alcool ed elere e si pesa come sopra.

La quantita media dell’acido solforico in indi-
vidui normali adulti & di gr. 2 con oscillazioni in
pitr ¢d in meno, tra gr. 1.50 ¢ gr. 3. L acido sol-
forico coningato in condizioni fisiologiche varia da
ar. 0141 a gr. 0.268, media gr. 0.20: ciod cosli-
Luisce circa '], della quantita totale.

Cloruri. — Per la delerminazione (uantitativa
dei cloruri mi sono ‘servito del metodo Volhard;
i reallivi richiesti sono:”

a) Soluzione di Nitrato d’ argento.

Pr: Nitrato d’argento ar. 29.075
Acqua distillata em® 1000

b) Soluzione di solfocianato polassico, o ammo-
nico equivalente a volumi eguali della soluzione
argenlica.

Pr: Solfocianato potassico gr. 17: oppure Rodo-

nato d’ ammonio gr. 13
Acqua distillata em® 1000

¢) Soluzione satura a freddo di allume ferrico.
d) Acido nitrico privo di cloro [densita =1, 2).

E necessario anzitutto titolare la soluzione di
solfocianato potassico, 0 ammonico. A 10 cm” della
soluzione di Ag NO, si aggiunge qualche goccia
della soluzione di allume ferrico e da una hoceella
si fa cadere la soluzione di rodonato ammonico, o
potassico finché la colorazione rosso - sangue del
solfocianato-ferrico cessa di scomparire con 1" agi-
tazione. Se la soluzione di rodonato ¢ di titolo esatto
se ne debbono impiegare 10 cm*; se ne occorrono
meno si diluisce opportunemente fino a raggiun-
gere questo titolo.

Perche i risultali perd siano piu esatli ¢ utile
che la soluzione di rodonato potassico, od ammo-
nico, sia preparata in modo che 20, oppure 25 em’
corrispondano a 10 em’ di soluzione di Ag NO,;
cio che io ho fatto. Per la determinazione dei clo-
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rari nell’ urina si misurano 10 em® di urina deal-
huminizzata che si versano in un becker, o in un
palloncino di 100 ¢cm® in cui vi si aggiungono 50
em® di acqua, 3 em?® di acido nitrico e 13-20 della
soluzione di nitrato d’argento; si agita il tutto
finche il precipitato di Ag Cl sia ben coagulato ed
il liquido sovrastante limpido, si aggiunge acqua
distillata sino a 100 cm? tutto compreso, di nuovo
si agita e poi si lascia depositare il cloruro d'ar-
gento formatosi. Si filtra per filtro asciutlo ¢ si
prende una parte aliquota (30 cm®) del filtrato; si
aggiungono 3-5 em? della soluzione di allume ferri-
co-ammonico ¢ da una beccetta si fa cadere la so-
luzione titolata di solfocianato alcalino; si forma
un preeipitato bianco (rodonato d'argento; che si
raccoglie in fiocchi in fondo al bicchicre. Appena
una goceia di solfocianato determina nella solu-
zione un colore roseo persistente tutlo il nitrato
d argento & stato precipitato. La quantita di cloro
si deduce raddoppiando e sottraendolo dal volume
di Ag NO, (15-20 em’); la dilferenza moltiplicata
per 0.010 da rispettivamente la quantita di Cl Na
contenuto nei 10 cm® di urina impicgata.

Si capisce che nel caso mio, poiche o adoperata
una soluzione di rodonato polassico preparato in
modo che 25 em® corrispondessero a 10 cm? della
soluzione argentica, ¢ 20 cm* di quest’ultima solu-
zione per 10 cm® di urina il calcolo fu diverso.

E precisamente li determinava colla seguente

formula:
X == {80 — 2 N) x 0.004;

nella quale x rappresenta la quantita di CI Na con-
tenuto in 10 cm® di urina e N il numero dei em®
di soluzione di rodonato di polassio impiegali.

La quantita di cloruri eliminati nell’ adulto sono
in media di gr. 12-1250 con oscillazioni fra 10 e
15 grammi.

Ricerche su individui non pellagrosi.

A) — Con alimentazione mista.

Perche ritenni insufticiente riportare le medie
normali degli elementi da me presi in esame, ho
creduto bene e pit consentaneo al fine propo-
stomi, in un determinato numero di individui,
messi in condizioni favorevoli, fare quelle espe-
rienze che avrei poi ripetuto nei pellagrosi.

E prima ho cominciato da me, che ho Teta di
28 anni, sono sano, robusto ¢ senza lara eredi-
taria, n¢ fui affetto da gravi malallic degne di
nota.

Pur mantenendomi alle abitudini ordinarie di
vila, mi sono sottoposto al seguente regime ali-
mentare dividendolo in tre pasti:

TapELLAa Ko

| Composizione chinica ‘ i
INDICAZIONE Peso : [ Calorie | OSSERVAZIONI
Albumina “ Girasso \ Carboidrati | | :
| ur. | 8. ‘ . i ar,
Pane bianco. . . . . e i 500 B0 350|300 140L05 |
Carne magra di bue compresa | | |
quella del brodo . .. ... L200 41.6 3.0 | - 198.46
maccheroni . . . . . ‘ ‘
Pasta { tagliatelle, ecc.. . . 100 9.0 | 05 77 | 357D
capellini . . . .. .. | 1 | |
Latte di vacca .. .. .... 100 341 | 380 ‘ 481 | (940 |
Calle oo oev e e 10 0.016 ‘ 0.05 | 04 1.030
Zucchero di canpa . . . . . . 20 0.07 — 19.246 79.104
Formaggio stracehino . . . 100 19.0 41 1.0 463.30 ‘
N VR IR RSV R
Totale . . . 103.096 51.95 | 402.196 ‘2»(;9‘(:9.5
l | L
Acqua . . ... em.s 1500 compresa quella delle vivande
Vino . . . ....em.? 300 contenente da gr. 30 a 35 (i alcool

Cloruro di sodio gr. 1 per

N. B. Per la determinazione della composizione chimica degli alimenti m
1

tabelle di Koenig, Gauthier, De-Giaxa, Wegele e

condimento.
i sono servito dalle

Reale.




1 seguenti, i risultati delle esperienze sopra me stesso. (Peso Kg. 59, Altezza 1.60).
TaBELLA TL.

Né pure mi ¢ sembrato fuor di luogo osservare
il ricambio materiale di un individuo adulto sano
con alimentazione’ quasi esclusivamente maidica
che ¢ il regime abituale del pellagroso.

B. Gracomo di anni 35 contadino. Nulla di no-
levole nel gentilizio né nei collaterali; ha sofferto
i comuni esantemi dell’infanzia e in seguito as-
sicura di non essere mai stato affetto da malattia
degna di nota.

§ ;é‘ Fosfati (Pg Oy) Solfati (S. Og) §
S & P o = F 3
SE08s | % |5z |z s | 2| &R
28182 | & | % E £ g g i | %8 5
= ° 4 5} & : 8 3
3 = % hd
cm B gr. gr. gr. gr. gI. gr. gr. gr.
1 | 920 | 1021 | 0735 |20.412 | 1249 | 0.671 | 192 | 1.2505 | 0.4304 |10.8013
2 | 1030 | 1019 | 0981 [22.3406 1.322 | 0.778 | 2. 5013 | 0462 | 12,75
3 1670 .| 1016 | 12577 | 38.569 | 1.907 | 1213 | 3. 0.3006 | 15.134
4 880 1022 | 0.8622 [19.213 | 1.19 7 . 0.114 | 11.012
5 | 1100 | 1020 | 0,97 |3456 | 1585 | 0.845 | 2 04504 | 13:261 |
6 [1300 | 1018 | 146 |37.206 | 1.588 | 0.062 | 2.5° 01962 | 13.0837 |
7 [ 1070 | 1019 | 108 |30:6645| 11972 | 06927 | 1.8 . 04213 | 115348
8 | 1120 | 1017 | 114347 25317 | 158374 | 0.9913 | 205287 | 18796 | 014758 | 1216806 |
Medial 41362 | 1010 | 1.0248 |28.5352 | 1.4844 | 0.8566 | 2.341 | 1.7009 | 0.1688 | 12,5105
‘ ‘
1 | | | i
Per mille
. cm,3 gr. gr. gr. gr. gr. gr. gr. or.
1 | 1000 | 022.8 | 0.8186 | 22.1864| 1.3576 | 0.7203 | 2 0869 | 1.3502 | 0.1417 | 11.7402
2 > | 1018.4 | 0.9524 |21.6893| 12834 | 0.7553 | 2 0387 | 14575 | 0.1 72 | 123785
3 » | 10095 | 07531 |23.0052] 1.1419 | 0.7263 | 1.8682 | 1.6838 | 048 | 9.0622
1 » | 1025 | 0.9707 |21 8320| 13522 | 07034 | 24476 | 1 4767 | 0.1295 | 12,5136
5 » | 1018.1 | 0.8818 | 31.4181| 1.4400 | 07681 | 2.200 | 1.4766 | 0.1367 | 12.0554
6 » | 10138 | 0.8923 |28°62 | 12215 | 074 | 1.965 | 1.4615 | 0.1509 | 10.7567
7.1 » | 1017.7| 1.0003 |28 6584| 11183 | 06473 | 17661 | 1.3205 | 01133 | 107801
8 » | 10151 | 10131 |22.6044| 1.6405 | 0.885 | 25255 | 1.6782 | 0.1569 | 11.3210
Mf]‘"‘“ 1017.5 | 0.9125 | 25.0131| 1.3196 | 0.7558 | 2.0754 | 14892 | 0.1457 | 11.326
00

E lavoratore indefesso, non bevitore, née fu-
matore.

L’alimentazione sua & prevalentemente maidica
ed € quella pia comunemente usata, anzi direi
tipica del contadino friulano.

Nel periodo di ricerca per seguire il sistema
pitt comune presso le famiglie contadine gli feci
fare tre pasti al giorno tenendolo per quanto era
possibile nelle suc condizioni abituali di vita. Fu
in osservazione dall’1 all'8 febbraio 1905.

TABELLA XIN.

Composizione chimica
INDICAZIONE Peso Calorie 0SSER VAZIONT
Albumina Grasso Carboidrati
gr. gr. gr. gr.
Polenta ... ......... 1000 29.7 9.5 304.9 1462.11
Riso . 100 6.50 1.0 78.5 357.75
Fagioli 3 o pinestra 100 | 2450 | 20 52 333.55
Lardo § g 20 — | 1942 | —— | 1773
Insalata . Lindividuo giornalmonto
gli‘il(‘i}ilg(;hio Media ., .. .| 100 1.9 0.8 3 27.69 ;;,E;’;:j;?;gﬁf;gl & Riact
e e ooy
Formaggio grasso ... ... 50 12.25 15.25 0.75 210 et tortest
Olio di ulive . ........ 10 —_—— 9.5 —_— 93
Totale 74.85 57.17 439.15 | 2660.90 .
| |
Acqua . ... em.® 2000 compresa quella delle vivande
Vino . ...... cm.® 100 contenente da gr. 10 a 12 di alcool
Acquavite . . . . cm.®> 10  contenente da gr. 3 a 3.5 di alcool

Cloruro di sodio gr. 1
Aceto. ... ... em.s 20

per condimento
per condimento.




Risultati delle esperienze su B. Giscomo. (Peso Kg.

71, Altezza

TABELLA XV,

2 | Fosfati (Pg O) Solfati (S. Og) |
= | i ‘s
g8 | 2 - B 55 %
3 3 = g = 7 2 g gz | 8
3 < = & % g [ &
= N % | .
cm.® gr. . gr. gr. gr. ‘ gr. | gn gr. !
1 890 1029 0.890 | 13.681 | 1.335 | 0.267 1.602 | 1.6193 | 0.1954 | 9.868 ‘
2 1000 1026 0.320 [ 12.810 | 1.31 0.29 1.6 | 1.7679 | 04716 | 11.84 |
3 090 | 1022 | 0.693 | 16.486 | 1.391 | 0193 | 1.584 | 1.5204 | 0.2038 [ 10.206 |
4 950 | -1022 | 0.6365 | 10.952 | 08455 01995 1045 | 1.4023 | 01284 | 8284
5 1100 1019 0.550 1 18.3183 1.10 0.44 1.54 1.7748 | 0.166 9.68
6 910 1024- | 0.637 [ 13938 | 0.8873 | 0.2057 | 1.483 | 1.2964 | 0.1562 | 8.372
7 1100 1020 0.572 | 18.3183] 1.177  0.308 | 1.485 | 1.586 | 0.1812 9.416 |
8 | 1400 | 1047 | 0.700 [18.83 | 1.54 | 0.280 | 1.82 | 1.4054 01923 [15.68 |
Media| 1045 5| 10223 | 0.6248 | 15.4220] 1.1982 | 0.2841 | 1.4823 | 1.5001 | 01743 | 10 4205 |
totale |
| |
Por mille
cm.® gr. gr. gr. gr. gr, gr. er, ar.
1 1000 | 1032.6 | 1.0 5372 | 1.5 0.3 1.8 1.8194 | 0.2196| 11.2
2 » 1026 0.320 (42.810 | 1.31 0.29 1.6 17679 | 04716 | 11.84
3 » 1022.2 | 0.700 |16 653 | 1.405 | 0495 | 1.6 1.5448 | 0.2058 | 10 40
4 » 1023.1 | 0.670 [11.529 | 0.89 020 | 110 | 1.4761 | 04372 | 8.72
5 » 10172 | 0.500 |16.653 | 1.0 0.40 1.40 1.6135 | 0.1510 8.80
6 » 1026.3 | 0.700 |15.372 | 1.3 0.325 | 1.625 | 1.4246 | 01716 9.2
7 » 1018.4 | 0.520 |16.653 | 1.070 | 0.280 | 1.35 | 1.4418 | 0.1647| 8.36
8 » 1012.1 | 0.50 13.450 | 1.10 0.20) | 1.30 0.7895 | 0.4373 | 11.20
Medid o O . 7. .W e -7 9~ y 0 i .77,7-7 N 1(7 « (’7
% 1022.2 | 0.6137 |14 8115| 1.1956 | 0.275 | 1.4706 | 1.4847 | 0.1698 | 9.99
A meta circa del marzo successivo gli si ma-
Individui giy pellagrosi nifesto desquamazione del dorso delle mani ¢ del
collo.
senza manifestazioni caratteristiche

nel periodo di esperimento.

E perche il giudizio sui risultati ollenuti nei
pellagrosi sia pii completo ed esatto non ho
creduto indifferente estendere I'esame anche in
individui gia pellagrosi, ben si capisce senza
manifestazioni nel periodo di ricerca.

A) — Con alimentazione mista.

S. Domenico di anni 55 operaio imprenditore.
Nulla di notevole nel gentilizio, tranne I’alimen-
lazione prevalentemente maidica. Solferse i comuni
esantemi dell’infanzia e a 23 anni blenorragia
della quale guari dopo un mese.

Nel febbraio del 1903 ebbe i primi sintomi di
pellagra : senso di stanchezza, vertigini, dolori agli
arti inferiori, scariche diarroiche.

Per un’improvvisa e inaspettata eredita I'infermo
ha potuto curarsi e mantenere una viltitazione
oltima sotto tutti i rapporti, tanto da acquistare
dopo B-6 mesi uno stato di salute invidiabile.

Poiché mi sarehbe riuscito utilissimo nel corso
delle esperienze (infatti i pellagrosi, o i gia pel-
lagrosi ¢ dilticile in generale per le loro condi-
zioni possano mantenersi ad alimentazione mista)
I'ho invitalo a farsi esaminare; cio che accetlo
di buon grado.

Al quinto giorno pero, contro ogni mia aspet-
tazione e preghiera non ne ha voluto sapere per-
che..... ¢ Tho saputo poi, ritenne che nell’urina
polessi scoprire la pellagra !

L’individuo durante le vicerche si mantenne
nelle sue condizioni abituali di vita e I'alimenta-
zione, somministrata in tre pasti fu uguale a
quella alla quale io pure mi sottoposi. (V. Tabella I)

Fu in osservazione dall'l al 3 febbraio 1905,




Risultali delle esperienze su S. Dowenico. (Peso Kg. 68.200; Altezza 1.72).

TABELLA V.

g g Fosfati (Py Og) Solfati (S. 03) P
2 8 3 ER T e | g
8| 23 £ 53 5 3 ¢ F: £ z . £
Z o < Q 22 73 B S 2 E i 3
2 s & . H H
: 2 S N R !_3 -
cm.® gr. gr. gr. gr. gr. ar gr. ’
1 1100 1019 | 0.845 |25.3638| 1.99 0.78 2.67 1.2435 | 0.1698 |
2 990 1020 | 0.930 |26.6319| 1.83 067 25 10196 | 0.1359 |
3 1000 1020 0.884 120.496 | 1.65 0.70 2.35 14328 1 0.1033 I
4 1400 {018 1.001 |35.868 | 1.898 | 0.762 | 2.60 2.4147 | 0.2690 |
:f)i‘;'lg) 125 10192 | 0015 | 27.0800) 1882 | 0753 | 2505 | 13776 | 04006 | 123817
] ! | I
Per mille |
cm.® gr. gr. or. ar. . l ur, ar. or. |
1 1000 | 1017.2 | 0.7681 | 23.058 17182 1 0.709 D305 | 04544 {10102
2 » 1022.2 | 0.9393 | 26.901 | 1.8485 | 0.6767 (16200 1 04373 ] 9.466 |
3 » 1020 | 0.884 120496 | 1.65 0.70 2 14328 ] 0.1038 | 1376
4 » 1012.8 1 0.715 [25.620 | 1.3120 | 0.5482 | 1.8571 | 1.5105 | 0.1922 [1090 |
Medinl | yore | 0826|200t | Lot | 0w |2 e | o | oo e
o 1018 | 0.8266 | 24.0187 | 1.6324 | 0.6674 | 2.2008 | 1.2009 | 0.1469 | 11.057 ’
! | |
B) — Con alimentazione maidica. cialmente ai primi soli, e nell’autunno’ ebbe de-

. holezza, vertigini, diarrea, evitema alla laccia, al
P. Pia di anni 30 domestica giornaliera. Nulla  collo, alle mani ¢ ai piedi.
di notevole nel gentilizio ; sofferse i comuni esan- Auche nellultimo autunno, epoca nella quale
temi dell’infanzia ¢ a 10 anni fu alletta da ade-  Tlosservai, ebbe tute le stigmate pellagrose. Ora
nite cervicale e tonsillite; operala guari perfetla-  non ha manifestazioni cutanee o presenta colorito
mente dopo circa 2 mesi. sano, costituzione scheletrica regolare, sufficiente
Mestruo a 14 anni e le mestruazioni furono  nulrizione e normale la funzione digerente. Fu
sempre regolari; ando a marito a 22 anni col in esame dal 12 al 20 febhraio 1903,
quale ebbe b figli a termine ¢ due aborti. Lalimentazione abituale che & la pitc comune
Circa sci awni fa ebhe le prime note di pella- presso le famiglie dei giornalieri e miserabili (¢ non
gra. In seguito ogui anno nella primavera, spe-  souo poche!...] divisa in tre parti fu la seguente :

TAgELLA VI

Composizione chimica i !
INDICAZIONE Peso - — | Calorie | 0SSERVAZIONI
Albumina ‘ Grasso | (.drlmidm(i /‘ i
NS SR i M I
gr. gr. gr. N 1 o,

Polenta . .......... 1500 | 435 | 1350 | 456 | 2093.065 |
Carne insaccata (luganega) | 100 20.20 ‘ 6.80 | — L 146.06
Aringa salata 50 9.45 | 8.44) — r 117.28

Olio di ulive 10 “ 9.5 - 93, ‘

Totale . . . 7315 r 38.245 f 156 | 2540505

| | |
Acqua . ... . em.” 2000 compresa quella delle vivande

Cloruro di sodio gr. 1 per condimento.
Aceto . ... .. cm.* 10 per condimento.




Risultati delle esperienze su P. Pra. (Peso Kg. 60.200, Altezza 1.65).

TARELLA V1.

3 B | Fosfali (P.q Oy) , Solfati (S. 0) -
2 s ~§ E-] P1 2 ;’0; - o e ] 2 - §
g2 23 Z i= | } z 3 B E 5 e g
ER3 E s ] [SI ] ] 2 2 S H
e | &7 2 CEN | £ g & “ 5 | °8 &
3 e P & @ S S
A TR I A 1 N __«@ -
~ S S P
em.® gr. | e E gr. gr. | oen gr. gr.
1 1350 1025 0.648 | 19 8808 1.836 2.025 | 1.6147  0.2708 | 25.92
2 oo | 1027 0.231 | 9.86371 1,496 1.716 1.1)573] 0.1510 {1 17.336
3 1300 11025 0.754 [ 11063711 1833 0.208 | 1.7406 | 0.2231 | 19.968
4 1000 1027 062 [16.653 | 1.5 1.6 1.2358 | 0.1959 { 13.76
5 | 1200 122 | 0.3%4 H 44641 1.5438 1903 | 13182 | 0.2054 1 19.20
6 880 1027 l) SMb6 | 3011572 1.3904 | 0.9063 | 0.151 | 13.6576
7 1020 10221 0.4908 \ lo 256 1.3158 157081 0.9989 | 0.14 1 13.504
8 1200 1020 | 0.372 ‘ ’1 208 1090 1.054 | 1. 318” 0.2059 | 15.36
NMedia| ool S be.b T e | RSN R IR B
totale| 11312 1 102453 | 0. 0013 15. 8~~5i 1.5352 | 1.7679 | 1.2737 | 0.1929 | 17.5882
| |
1 | j |
- - Per mille
cw.® gr. gr. gr. gr. ur, gr gr. gr.
{ 1000 1018.5 | 0.48 14.731 1.36 0.14 1.5 1.2702 1 0.2005 | 19.2
2 » 102451 024 8.967 | 1.36 0.2 1.56 | 0.9612 | 04373 [15.76
3 » 1024.3 | 0.58 8967 | {.41 0.19 1.6 | 1.3389 | 01716 | 15.36
4 » 1027 0.62 16.653 | 1.5 0.1 16 | 12358 | 0.4959 | 13.76
3 » 1018.3 | 0.32 165,372 | 1.29 0.3 1.59 1.0985 | 0.1716 | 16.0
6 » 1030.6 | 0.57 |15.372 [ 1.315 | 0265 | 1.58 1.0299 | 0.1716 [ 1552
7 » 1021.5| 0.49 14731 ) 1.29 025 1.54 0.9784 | 0.1373 | 15.2
8 » 1017.5] 0.31 17.934 | 1.405 | 0.215 | 1.62 | 1.0085 | 0.1716 | 12.8
Media| | o e o | 0omm | 1 mmr | 1 tora | 0 10 | 1= 20m
o 1022.7 | 0.4475 | 14.0908| 1.3662 | 0.2075 | 1.5737 | 1.1264 | 0.1696 | 15.325
00
I

Riassumendo le medie totali delle esperienze su gli individui finora studiati abbiamo :

TaseLLa VIII.

B Fosfati (Pg Og) Solfati (S. O3)
o 3 =
£o E:d £2 o . ,_ s | 2 E2
Cognomo o Nome EN § s ko‘ § 8 @ B i | & 8.
S = z E=1 50
&= A &g E] g = g z 2=}
° < = = % S

A) Con alimentazione mista.
L° Individuo che non fu mai pellagroso

| e Luter oL 41362 | 1019 | 1.0248 | 28.5552

14844 | 08356 | 2341 | 17009 | 0.1688 | 12,5196 |

11’ Individuo che fu gia pellagroso

w

DomeNIco . . | 1122.5] 1019.2] 0.915 [27.0809| 1.842 | 0.753 | 2505 | 1.3376 | 0.1696

B) Con alimentazione prevalentemente maidica.
I’ [ndividuo che non fu mai pellagroso

| B Gracomo. . . | 1042.5] 10223 | 0.6248 | 15.4220] 1.4982 | 0.2841 | 1.4823 | 1.5101 | 0.1743 | 10.4205)

1I* Donna che fu pellagrosa
..... | 11312 10245 | 05013 | 15.8225] 1.5352 | 02327 | 1.7679 | 1.2737 | 0.1920 | 17.5882]




E le medie per °|,, sono:

TABELLA 1X

Cognome e Nome

Quantita
*loo
Densita
Reazione
Urea

(Metodo Freund)

Fosfati (Pg Og) Solfati (S. Og)

Alealini

Terrosi

Totali
e

A) Con alimentazione mista.

1° Individuo che non fu mai pellagroso

-“C. Luier . ... \ 1000 I 1017.5| 0.9125

i

| | | |
25.0131\ 1.3196i 07558% 20754‘& 1.4392.!i 0.1457 | 11.326H

l

1I° Individuo che fu gia pellagroso

“ S. DOoMENICO . . ‘

1000 ! 1018 ! 0.8266 ;24.0187' 1.6324i o.ami 22008 | 12000 04469 | 11.057

B Con alimentazione prevalentemente maidica.

1° Individuo che non fu mai pellagroso

h B. Giacomo . . .

1000 { 1022.2[ 0.6137%14.8115

1.1956} 0235 ’ 14706 | 1asa7 0608 | 9.90 ﬂ

1I* Donna che fu pellagrosa

Dai risultati delle precedenti ricerche non ci
sembra lungi dal vero il dedurre:

a) Nell’individuo gia pellagroso, con alimen-
tazione mista dopo un certo tempo, piuttosto
lungo, si ha alimentazione normale dell'urina,
dell'urea ¢ degli elementi minerali, densita e rea-
gzione pure normali.

b). Nellindividuo gia pellagroso, con alimen-
tazione maidica si ha una nolevole delicienza
nella eliminazione d’urea diminuzione della quan-
lita totale dei fosfati a scapito dei fosfati terrosi,
abbassato il tasso dell’acidita, aumento dei cloxuri
e del peso specifico.

¢) Nell’individuo sano con alimentazione pre-
valentemente maidica, eccelluata la eliminazione dei
cloruri che é mormale, si notano in proporzioni lie-
vemente minori, i medesimi fatti osservati nell’ in-
dividuo gia pellagroso con alimentazione maidica.

Tale constatazione ci fa amaramente pensare che
codesti individui « sani » colla alimentazione loro
abituale siano fatalmente destinati alla pellagra.

Pellagrosi in atto.

A) — Con alimentazione mista.

NB. — L’inferma P. Lucia era stata scelta in
luogo di S. Domenico (vedi pag. 10) per ricer-

|
1000 “ 1022.7 ’ 0.4475 ] 14‘0908‘ 1.3602‘ (),2075\

! 1 5737 ‘ 1.1264 l 0.1696 ' 15.325
I

care come si comportano i sali minerali dell’urina
in individui gia pellagrosi sotloposti ad alimen-
tazione mista; invece al quarto giorno di espe-
rienza le esplose di nuovo la sindrome pellagrosa.

Ingresso al civico ospedale di Udine: 5 Gen-
naio 1905.

P. Lucia di anni 57 coniugata, donna di casa.
Nulla di notevole nel gentilizio ; nellanamnesi degna
di nota I'alimentazione prevalentemente maidica.

Sofferse i comuni esantemi dell infanzia. Me-
struo a 13 anni e le mestruazioni furono sempre
regolari fino alla meno-pausa (43 anmi). Prese
marito a 24 anni; ebbe B gravidanze normali
con B figli sani e 2 morti da bambini.

A 43 anni ammalo la prima volta d’influenza
che la ricolse quasi ogni anno durante I'inverno.
Tre anni fa sofferse di pellagra.

Due mesi prima di entrare all’ ospedale I'in-
ferma ebbe dolori addominali, diarrea e tosse
senza febbre e senza sudori.

La diarrea era gia cessata ai primi di gennaio.
Alla sua entrata all’ ospedale si notarono edemi
agli arti inferiori non dispea, né¢ cardio-palmo;
si constatarono rantoli a piccole bolle nella fossa
sotto-claveare sinistra, specialmente sul margine
sternale, rari rumori secchi nelle regioni sopra e
sottospinosa. Riusci negativa la ricerca del ba-




13
cillo tubereolare. Primo tono soffiante alla punta, Il giorno 16 di detto mese ebbe diarrea, ed

accentuato il secondo aortico. Tulli gli altri or-  eccetlo I eritema caratleristico, presento la sin-
gani sani. Al 28 gennaio erano scomparsi i feno-  tomatologia pellagrosa con predominio della forma

g meni polmonari e cardiaci. gastro-enterica.
L’inferma fu da me presa in esame dal 12 al Il vitto al quale fa solloposta durante le espe-
20 febbraio. rienze e diviso in tre pasti, fu il seguente:

TABELLA X.

Composizione chimica

INDICAZIOXNE Peso Calorio OSSERVAZIONT
Albumina Grasso Carboidrati
gr. gr. gr. &I,
Pane bianco. . ... ..... 200 14 140 120 560.42
Carne magra di bue compresa
quella del brodo . . . ... 200 41 60 3 — 198.46
. capellini. . ... .. . I .
Pasta { o cec. 160 | 1440 | 080 | 1232 | 57160
Uova.............. due 12 10 — 142
Latte. .. ........... 200 6.82 7.60 9.62 138.80
Caffe . . .o v i 1 |0.0016%55 0005 | 0.014 |  0.1039
Zucchero di canna . . . . . . 2 0.007 | — 1.9246]  7.9194
Totale . . . 88.827 22,805 | 254.7586 1619'3033i
Acqua . .. ... em.s 1000 compresa quella delle vivande
Vino....... cem.® 150 contenente da gr. 15 a 18 di alcool
Sale . .. .... gr. 1 come condimento degli alimenti.

Risultati delle esperienze su P. Lucia. (Peso Kg. 55.8, Altezza 1.46).
TaBeLLA XK.

8 T Fosfati (Py Og) Solfati (S. Og) 5
22| 8o 2 g2 | . | = K e
Z° g3 2 g2 = E E £ 2 2 53 s
“elc BRI £ = | % I I
= <3 | L o om | il N
cm.® ar. gr. gr. gr. gr. gr. ; ar. ar. |
1 1300 1041 | 0.208 |15.8197| 1.079 | 0.195 | 1.27 0.4909 | 0.1338 | 10.4
2 1900 1011 | 0.247 |19.4702| 1.064 | 0.475 1.530 | 0.6818
3 1200 1012 | 1.096 |16.9092| 0.78 0.42 1.2 0.7415 Orina torbida
4 1400 1011 | 0.084 |21.5208| 1.267 | 0.245 1.512 1.0573 Diarrea
5 1200 1015 | 0.48 |21.5208| 1.176 | 0.384 | 1.56 0.7621 Limonata citr.|
6 900 1012 | 0.480 | 12.6819] 0.792 | 0. 1.008 | 0.587
7 1100 1014 | 0.143 | 14.091 | 0.913 | 0.22 1.433 | 0.6607
8 1300 1009 | 0.417 |18.3183| 0.962 | 0.2: 1183 | 0.6694
Media| tag7.5| 10115 | 0.4943 | 18.0413| 1.0041 | 0207 | 43011 | 02067
|
Per millo
cm,? gr. gr. gr. gr. ar. ar. gr. gr.
1 1000 | 1008.4 | 0.160 |12.169 | 0.83 0.15 098 0.3776 | 0.1029 | 8.0
2 » 1005.7 | 0.43 10.248 | 0.56 0.25 081 03604 | 0.0686 | 9.6
3 » 1010 0.08 14.001 | 0.65 0.35 1.0 0.6179 | 01373 | 7.36
4 » 1007.8 | 0.06 15.372 | 0.905 | 0475 | 1.08 0.7752 | 0.1716 | 4.8
5 » 1012.5 | 0.40 17.934 | 0.980 | 0.32 1.30 0.6351 | 0.1959 | 5.76
6 » 1013.3 | 0.20 14.091 | 0.88 0.24 1.12 0.6522 | 0.1373 | 6.48
7 » 1012.7 | 1430 |12.81 0.83 020 1.03 0.6007 | 0.1020 | 6 32
8 » 1006.9 | 0090 |14.091 | 0.73 0.17 0.90 0.5149 | 0.0858 | 6.88
Media N o o5, O . CR7 ; 259 | 6.0
o 1009.6 | 0.1562 | 13.8507| 0.7956 | 0.2318 | 1.0374 | 05642 | 0.4252 | 6.9
oo




I sei ammalali seguenti erano ricoverali al periodo di ricerca, a villo costante, somminisiralo

Manicomio Provinciale e furono sottoposti, nel

in tre pasti, cosi coslituito:

TABELLA XIT.

Composizione chimica
INDICAZIONE Poso ‘ -l Calorie OSSERVAZIONT
Albumina Grasso Carboidrati l
A gr. 8- s gr. i
[{Pane bianco . . .. ... ... 500 |35 3.50 1300 1401.05 |
Carne di vitello magra . . . 150 30 2.25 — 1440 |
: maccheroni . .. .. |
Pasta ;tagliatelle ecc. . .. 100 9 0.50 77 36725 |
‘ ] capellini . . ... .. i
, Latte di vacca . .. ..... | 400  [13.44 15.20 19.24 1
: Uova . . ... .. e |1 6 5 - 0
Formaggio grana . . . . .. . 0.02 0.0059 0.00438 0.0004 0.0704 |
Caffe nero . . . ... R 0.03 0.000048, 0.00015| 0.00032 0.0030‘.1‘
Cieoria . . . ... ..... . 0.03  |— | = — - |
Zucchero di canna . . .. .. 0.05 0.00017 | — 0.048 019798,
|
— 1
Totale . . . 93.1461 | 25.0549 [396.2887 ‘2251.1714\‘\
i ! |
d Aequa . . ... em.3 1000 compresa quella delle vivande
X Vino ....... em.® 200 contenente da gr. 20 a 24 di aleool

Cloruro di sodio gr.

1L per condimento.

MR i
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1. Paoro, d’anni 74, contadino.

8 luglio - 31 dicembre 1904.. Accolto in
condizioni fisiche generali assai scadute, diarrea
in alto, accenno ad epilessia spinale, disturbi
dell’ andatura per incipiente paresi agli arti infe-
viori, frenosi agli arli superiori esagerantisi nei
movimenti volontari che richiedevano associazioni
delicate.

Fu posto nell infermeria per un periodo di due
mesi cirea.

Fu curalo con iniezioni di siero artificiale
(200 ce) a giorni alterni. Scomparve gradual-
mente la sindrome somatica. Le turbe psichiche
(caralterizzate da qualche fenomeno sensoriale a
carico della cencstesi, da scarso potere d”allen-
zione, da ristretlezza e sconnessione del movi-
mento ideativo, da episodico delirio di negazione,

18

da esaurimento della coscienza e della memoria,
da esagerazione dell'emolivita) hanno subito len-
lissima accentuazione. Il P. & perd attualmente
ordinato nel conlegno. A giornate & molto de-
presso nell'umore, piange ed & dominato da idee
deliranti nichilistiche soggettive ed oggettive, non
ha coscienza dell’'ambiente e del tempo. Qualche
altra volla ha senso soggeltivo’ di benessere, ¢
sereno, giusto nel linguaggio spontaneo e nelle
risposte, abbastanza orientato. Sta nel comparto
« Tranquilli». Fa qualehe_piccolo lavoro di paglia.
I discretamente nutrito. E alfetto da lieve bron-
chite catarrale cronica.

Lalvo e la diuresi sono regolari.

L'infermo stette in osservazione dal 18 al 27
ottobre 1904 e in questo periodo non ebbe di-
sturbi gastro-enterici.

Risultati delle espericnze su J. Paoro. (Peso Kg. 49, Altezza 1.58).

TArELLA XEIL.

g = Fosfati (Pg Og) Solfati (S. Og)
E = B . B
gt | £ 3 2k o I 5 g g
HA ERE BRI LR T R PR B S
SEIES | 2 | Fz |2 | 2| E |2 || % %)
= 5] 4 5 = - 8 %
3 2 ) 7z g ©
cm.® gr. gr. gr. gr. gr. gr. ‘i gr. gr. -
1 1408 1015 0.2220 [29.4706| 0.6882 | 0.3034 | 0.9916 | 0.9535 | 0.1524 | 18.946
2 1210 1014 0.1904 |20.1501| 0.476Y ()‘1270 0.6039 U.‘.)liﬁxi 0.0998 | 15.823 | Orina torbida
3 1090 1016 0.1970 | 22.3406| 0.4360 | 03270 | 0.7630 | 0.7483 | 0.1010 | 14.753
4 2010 1013 0.1809 | 37.3337| 0.9559 | 0 .%a()l 1.2060 [+1.0695 | 0.2124 |24 134
5 1800 1014 0.2320 | 34.569 | 0.89 0.27 1.16 1.0813 | 0.1524 | 20.270 |
6 1600 1016 0.1745 |32 7736 0.96 0.32 1.28 1.4599 | 0.1616 |20.4 I Orina torbida
7 2040 1014 0.1824 |35.2777| 0.714 | 0.306 | 1.02 1.2605 | 0.1204 | 23.135
8 2150 1047 0.4785 | 48.1965| 1.5425 | 0.215 | 1.7275 | 1.2302 | 0.216 |18.67
Media| __ _ _ - _ - _ _
totale - - - -
|
Per mille |
cm.§ gr. gr. er. Br. gr. |
1 1000 | 10104 0.15 | 19.845 | 0.465 | 0.205 | 0.67 ’
2 » 1011.5 1 0.1573 [16.653 | 0.3941 | 0.1049] 0.499
3 » 1014.6 | 0.4807 {20496 | 0.4 0.3 0.7
4 » 1006.4 | 0.09 18.574 | 0.4755 | 0.1243] 05998 | 0.532 12.0069
5 » 1007.7 | 0.4289 | 19.205 | 0.4944 | 0.15 0.6444 | 0.6008 | 0. 084/ l 11.2611
6 » 1010 0.109 |20.496 | 0.6 0.2 08 0.7249 | 0.4010 | 12.75
7 » 1006.8 | 0.0899 | 17.293 | 0.35 0.15 0.5 0.5688 | 0.059 | 11.3406
8 » 1007.9 | 0.083 |22.417 | 0.7034 | 0.1 0.8034 | 0.5768 | 0.1004 | 8.6837
vedin| | | _ | _ | _ | _ ’W“r"’ R
o — — — — — — — —
loo
|




B. Innocenzo, d’ anni 56, celibe, fornaciajo.

26 luglio 1904-30 settembre 1904. — Ac-
colto in istato di grave deperimento somatico;
pannicole adiposo scarsissimo; ipotrofia muscolare ;
gastro - enterite ribelle ai comuni rimedi; lingua
suburrale; deiezioni liquide; tetanizzazione. Irri-
quietezza ansiosa, allucinazioni cenestesiche e
pareslesie caratteristiche specie agli arti inferiori
ed agli organi genitali, delirio prevalentemente
religioso e d’auto - accusa; emozioni emotive vio-
lente, lesioni profonde della coscienza di luogo
e di tempo. Fu curato con iniezioni di siero arti-
ficiale (0.75°, Na H) — (p. 200) a giorni alterni.
Rapidi seguirono la disintossicazione ed il riordi-
namento psichico.

Dall’ ottobre al novembre il P. ebbe contegno
invariato: tranquillo, composto, d’umore triste,
senza disordini percettivi. Nel novembre subi un
tctus apopletico dal quale residuo una emiparesi
sinistra che va lentamente risolvendosi.

1 gennaio 1905 — Attualmente il B. ¢ ordi-
nato e tranquillo. — Rivela poverta ed assurdita
dell’ ideazione, lacune larghe della memoria, ipe-
remotivitd, indebolimento dei poteri di volizione.
La nutrizione generale & discreta.

L’ infermo stette in osservazione dal 18 al 27
ottobre 1904 e in questo periodo non ebbe di-
sturhi gastro-enterici.

Risultati delle esperienze su B. InNocenzo. (Peso Kg. 48, Altezza 1.56).

TABELLA X1V.

g =) Fosfati (P.g Oy) Solfati (S. Og §
2 p e 3 - | = 2
ii] ¢ 3 £ £& ] ! g 2 E g £~ g
ATl ES A g s g BB D]
< -1 > S = <
E i = B = @ z: .S
cm.? gr. gr. [+ gr. gr. gr. er. gr. Orina wiallo
1 550 1020 0.1255| 9.8637| 0.427 | 0.1825| 0.6545| 0.4021| 0.0452| 11.425 oscugxa
2 1260 1018 0.1914 | 20.9827| 0.8512 | 0.4599 | 1.311 0.9223| 0.47 16.23
3 690 1019 0.1212 [ 12.3744| 0.4554 | 0.1794 | 0.6348| 0.4794 | 0.0852| 13.6
4 1125 1016 0405 |24.4991| 0.6413| 0.2812 | 0.9225| 0.8252| 0.1544 | 12.25 | Orina torbida
5 580 1025 0.152 | 12.2588| 0,406 0.232 | 0.638 0.4583 | 0.0952 | 12.805
6 1170 1018 0.134 |24.777 | 0.626 | 0.3217| 0.9477 | 0.7020| 0.1284| 15.225
7 1140 1020 0.1648 | 24.1417| 0.7695| 0.2565| 1.026 | 0.7827| 0.1408| 18.435
8 620 1030 0.1302 | 11.9071| 0.3162| 0.1793| 0.496 | 07569 | 0.0926| 12.45 | Orina con so-
dimenti sospesil
Media _
. ||totale| - - - - - - - -
Per mille
cm.? gr. or. ar. ar. or. gr. gr. gr.
1 1000 | 1036.3 | 0.2281 | 17.934 | 0.8581 | 0.3818 | 1.1899 | 0.731 0.0821 | 20.7727
2 » 1014.2 | 0.1519 | 16.653 | 0.67565 | 0.365 1.0405 | 0.7319 | 0.1349 | 12.8809
3 » 1027.5 1 0.4756 | 17.934 | 0.66 0.26 0.92 0.7209 | 0.1234 | 19.7101
4 » 1014.2 | 00933 | 21.777 | 0.5704 | 0.2499 | 0.8103 | 0.7335| 0.1372 | 10.8888
5 » 1043. 0.262 | 21436 | 0.7 0.4 ! 1.1 0.7901 | 0.1658 [22.0775
6 » 1015.3 | 0.4445 | 24.777 | 0.535 | 0.2749 | 0.8099 | 0.6008 | 0.1097 | 13.0128
7 » 1017 5] 0.1445| 21.777 | 0.675 | 0.225 1.0 0.7742 | 0.1235 [16.171
8 » 1048.3 | 0.21 19.205 | 0.51 0.29 1.8 1.2209 | 0.1493 | 20.0806
Media _ _ _ _ _ _ _ _ _
o
loo
I ! | I




P. NataLe, coniugato, d’anni 70, tagliapietra.

26 ottobre - 30 novembre 1904. — Nella prima
quindicina dell’ingresso: smarrimento psichico di
lieve grado, depressione accentuata del Lono sen-
timentale, qualche idea delivante di rovina e di
persecuzione obbietlivata unicamente sull’ambiente
famigliare.

Nutrizione assai scadula; angiectasia alle pinne
nasali ed agli zigomi; scariche diarroiche; anores-
sia; verligini; accenno ad alassia negli arli su-
periori; paraparesi incipiente; iperlenotonia ro-
tulea; parestesie alle gambe.

La cute al dorso delle mani florlemente pig-
mentata, colore rosso violaceo, d’ aspetto lucido.

Risultati delle esperienze su P. Narare. (Peso

17

Nella seconda meta di novembre ando progressi-
vamente migliorando fisicamente e mentalmente.
Passo al riparto « Tranquilli », dove — fino all’e-
poca della sua dimissione — si occupd in lavori
di paglia.

Constatammo, appena scomparsa la fenomeno-
logia acuta, la persistenza della debolezza agli
arli inferiori ed il peculiare indebolimento di tutti

-1 poteri psichici associati ad accentuazione del-

Pemotivita. Fu licenziato per desiderio dei parenti
il 18 dicembre 1904.

L infermo stette in osservazione dall’1 all’8
novembre 1904.

. 505 Altezza 1.56).

TABELLA XV.

3 Z Fostati (Pg Og) Solfati (S 0y) -
Eil 2g | s $: . N z 3
33 29 E g ] = = 2 g &

3 2 e = & @ S 3

= 2 i

cm.? BT, gr. gr. gr. gr. ur. gr. gr.

£ ] 1050 | 1015 | 0.1625|16.8126| 0.6038 | 0.4312 | 0.735 | 1.0093 | 0.4152 | 15.41 |

2 900 | 1019 | 0195 |16 0.315 | 1.485 | 1.0813 | 0.0802 | 132 | Ofinacon me

3 1570 1011 0.1396 0.3532 | 0.942 | 1.1853 | 0.2154 | 19.1 : :

4 1450 1016 A5 . 0.1305 | 0.84 14186 ] 0.1492 | 16.02

5 1080 1017 0.1808 | 19.3687| 0.7128 | 0.0972 | 0.81 4422 04112 | 14.073

6 1470 1011 0.1722 | 26.3629| 0.8075 | 0.294 1.1015 1.6653‘ 0.2522 | 17

7 1500 1010 0475 [24.9795| 0.8025 | 0.1575 | 1.05 1.4328 | 0.1544 | 18.758 |

8 | 1960 | 1014 | 0.2426 [40.1721] 0.8522 | 0.343 | 24052 | 26243 | 0.269 | 24.64 | O con S0
spesi.

Media| __ _ _ _ _

totale - - - - -

1 | |

per mille |
om.3 gr. gr. gr. ’ gr. gr. gr. '
1 1000 | 10142 | 0.4567 57. 0.124 " 0.6971 0.1097 | 14.6752 |
2 » 1021.1 | 0.2166 3 . 0.35 1.65 0.0891 | 14.6666 |
3 » 1007 0.0889 | 16.653 . 49 | 0.5099 0.1371 | 12.1656 i
4 » 1011 0.1034 | 18.574 3| 0 0.5793 0.1028 | 11.0482 |
5 » 1015.7 | 0.1634 | 17.936 36 0.0¢ 0.75 0.102) | 13.0305!
6 » 1007.4 | 0447 | 17.934 5493 | 0.2 0.7493 0.1715 | 11.5646 |
7 » 1060.6 | 0.4161 | 16.653 | 0595 | 0.105 | 0.70 | 0.1029 [ 12,5 |
8 » 1007.6 | 0.1084 | 20.496 | 0.945 | 0.175 \ 1.12 1.3389) 0.1372 {12.5714 |

|
Media _ _ _ _ _ . _ _ _ _
o
- I




D. Mania Tenesa di anni 62, coniugata, senza
prole, gia contadina ed ora mendicante.

Non si trova nulla di notevole nell’ anamnesi,
tranne I alimentazione maidica scarsa e cattiva ;
lo sviluppo dei primi anni fu regolare.

Alcuni anni fa, gia pellagrosa, diede segni di
pazzia per cui fu ricoverata al Manicomio di Ve-
nezia.

Non ha mai avulo affezioni veneree, o sifilide ;
non abuso di vino.

E di costituzione fisica mediocre, ha visceri sani.
Da qualche mese era triste; da pochi giorni

Risultati delle esperienze su D. Maria Teresa (Peso Kg. 67,500; Altezza m. 1.63).

TABELLA XVIII.

commelte alli strani, percuote le persone che la
assistono e vocifera; di piu tende a fuggire senza
vesti. Per questo fu ricoverata in questo Manicomio.

Diario 12 gennaio 1905. — Enlro in uno stato
di forte eccitamento psico-motorio; ora & tranquilla
ed ordinata. Orientamento perfetto, memoria in-
legra, coscienza del proprio stalo, umore euforico,
leggera deficienza critica.

Ha eritema pellagroso senza disturbi gastro-en-
terici.

L inferma stelte in osservazione dal 14 al 21
gennaio.

K g Fosfati (Py Og) Solfati (S. Og)
2] s g 25 7 2 o
g £¢ % §= 2 z 2 o 2 % Ed
= o < = & 8
3 2 2 %
R gr. 3 A gr. gr.
1 1890 | 1017 0.2835 | 30.2626| 1.0852 | 0.3874 | 1.4726 | 1.7194 | 0.3244 | 23.625
2 1510 | 1018 0.1963 | 23.2417| 1.0419| 0.468 | 1.51 0.6998 | 0.2073 | 20.385
3 1300 | 1020 0.156 |21.6489| 1 43 0.416 | 1.846 | 1.562 | 0.2008 | 15.730 | Orina torbida
4 2380 | 1016 0.2004 | 42.6829| 1 4518 | 0.476 | 1.9278 | 2.2468 | 0.3676 | 28.679
5 1500 | 1019 0.465 {25.935 | 1.335 | 0.375 | 1.71 1.0299 | 01957 | 17.25
6 1650 | 1018 0.1485 | 30.6471 | 1 7903 | 0.3547 | 2.445 | 1.6993 | 0.1982 | 21.35
7 1450 | 1018 0.416 |24.1468| 1.4573 | 0.2827 | 1,74 1.4186 | 0.1642 | 17.125
8 1280 | 1019 0.1536 | 19.6761| 1.5488 | 0.2304 | 1.7792 | 1.45 0.423 [ 17.896 | Orina torbida
Media| __ - _ _ — _ _ _ _ _
totale
Per mille |
cm.b ‘
1 1000 | 1008.9 | 0.45 [16.012 | 0.5741| 0.2049 | 0.779 | 0.9973 | 0.1716 | 12.5
2 » 1014.2 | 0.413 |156.372 | 0.69 0.31 1.0 04634 0.1372 135
3 » 10153 | 0.12 | 16.653 | 1.1 0.2 1.42 12015 | 0.1544 [12.1
4 » 1006.7 | 0.0842 | 17.934 | 0.61 0.20 0.81 0.944 | 0.1545 | 12.05
5 » 1012.6 | 0.11 17.29 0.89 0.25 1.14 0.6866 | 0.1304 [ 11.5
6 » 1010.9 | €.09 [18.574 | 1.085 | 0.2147 | 1.2997 | 1.0292 | 0.1201 | 12.9393
7 » 1012.4 1 0.0778 | 16.653 | 1.005 | 0.1991 | 1.2041 | 0.9783 | 0.1132 | 11.8103
8 » «| 1014.8) 0.12 [15.372 | 1.22 0.18 1.40 1.1328 | 0.0096 | 13.9812
Media| __ — _ — — - _ - _ -
)
'oo
|




3
Pellagrosi in atto. _
B) — Con alimentazione prevalenlemente maidica, Condizioni abituali di vita e di ambiente, Turono

soltoposti a vitto costante: gli alimenti sommini-

Gli infermi che seguono, come gli altri conta-  gyaii in tre pasti furono:

dini gid esaminali, pur mantenendoli nelle loro

TABELLA XIX.

‘ ‘ Composizione chimica \ |
INDICAZIONE ’ Peso ‘ - Calorie OSSERVAZIONI
“ Albumina “ Grasso Carboidrati
| - |
Polenta oo 1000 i 207 304.9 2.1 |
Riso L 100 6.5 l 85 357.75 |
Patate | i mestra I g0 | 9 o2 20.6 23.36 ’
Lardo { diriso e patate \ 20 1 —— l 19.12 _— .8
.. ¢ Luganeghe = _ §
Carne lntaccam% Salsieie ecc. 50 10.10 3.40 X
Aringa salata . . . ... ... 50 9.45 8.445 _ 2
Olio di olive . ........ 10 —_ 9.5 —_ ‘ i
|
Totale . . . 6475 | 51165 | 404.0 il 2403.53 \
| I |
Acdua . . . . . em.® 2000 compresa quella delle vivande
Sale di cucina gr. 1
Aceto . . . .. » |
Come si vede, una razione alimentare deliciente NB. — A proposito della quantita degli alimenti

di albumina e di grassi, esuberante invece di  somministrati agli individui da me presi in esame,
idrati di carbonio; ciot un vitto presumibilmente, ci tengo a dichiarare che fui gunidato dal loro
anzi indubbiamente poco bene assimilabile tanto  «senso di sazietd ».

pi se si pensa che le alhumine vegetali, sotto

questo punto di vista hanno un valore apparente

piur che reale.
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B. Francesco, di anni 40, contadino.

Di notevole nel gentilizio la miseria, la pil
squallida ; I"infermo fece uso quasi esclusivamente
di mais ; da qualche tempo perd, per la enorme
ripugnanza all’ abitwale cibo maidico, si alimenta
anche di pane. Soflerse i comuni esantemi del-
I"infanzia; a 15 anni fu affetto da malaria della
quale guari dopo circa 2 anni e poi, se si eccellua
qualche piccolo disturho, stette sempre hene fino
alla malattia attuale.

Questa inizio circa quattro anni or sono con
vertigini, indeholimento della memoria, senso di
stanchezza generale e dolori specie agli arti infe-
riori. Pin tardi comparvero 1'arrossamento e le
screpolature della cute della faccia, del collo e del
dorso delle mani. Conservo sempre I appetito ¢
non ebbe mai diarrea, anzi alvo piuttosto stitico.

I medesimi disturbi si ripetono ogni anno con
tendenza ad accentuarsi.

Presentemente ha eritema al collo e delle scre-
polature alla pelle del dorso delle mani, i soliti
disturbi encefalici, ma piti marcati, senso di de-
bolezza generale specie agli arli inferiori e poste-
riori; suda con facilita specialmente di notte.

E di costituzione regolare e di nutrizione gene-
rale sufticientemente conservata. Ha appetito, bor-
borigmi, ma alvo regolare.

Il fegato deborda cirea 2 em. dall'arco costale.

Polmoni, cuore, milza normali.

Riflessi tendinei esagerati.

L' infermo stette in osservazione dal 10 al 18
del corrente mese mentre persisteva la suscritta
sintomaltologia.

Risultati delle esperienze su B. Francsco. (Peso Kg. 69.200: Altezza m. 1.68).

TABELLA X X.

g B Fosfati (Pg 0y) | solfati (8 05) | | .
=] .5 ﬁ 3 g E T N T O‘rij e g
IR A R T A R EFR S TR
E 2 < S A Z i S
cm,3 gr. gr. gr. gr. ‘ gr. | gr. ' gr.
1 1100 1021 0.275  16.9092| 1.232 | 0.308 ‘ 154 | 1. 0.2643} 13.2
2 1300 1018 0.195 [19.9836| 1.066 | 0.234 1.3 1118 0.2231 | 14.144
3 1530 1020 0.4377 1 21.5592| 1.683 | 0.306 1.989 i 1.6¢ 0.21 17.136 |
4 1600 1014 0.144 | 21.52 1.392 | 0.224 1.616 16 0.2197 | 20.44
5 1750 1017 0.140 | 22.4175| 1.3475 | 0.2025 | 1.55 1.71% 0.2703 | 22.96 | Orina pallidis.
6 1000 1023 0.240 [11.529 | 1.44 0.19 1.6 1.5 16.32 | Orina torbida
7 1350 1023 0216 [19.8015] 1.35 0.324 1.674 1.7624 | 0.2544 | 19.548
8 1200 1021 0456 | 14.6028] 1.344 | 0.228 | 1.572 | 1.3182 02675 | 16.896 Urlin:l con so-
| dimenti so-
Media| __ _ _ _ _ | _ _ _ | opoel.
totale; | I
| | |
per mille !
cm. ¥ gr. gr. gr. ar. ‘ gr. gr. gr. gr.
1 1000 | 1019.1 | 0.250 372 112 ‘ 028 |14 1.2015 | 0.2403 12.0
2 » 1013.8 ] 0.150 | 15.372 | 0.82 ‘ 0.18 1.0 0.8582 | 0.1716 | 10.88
3 » 1013.1 | 0.090 14.001 | 1.1 0.2 1.3 1.0985 | 0.1373 1 11.2
4 » 1008.7 | 0.090 13.450 | 0.87 ' 0.14 1.01 0.0299 | 0.1373 | 12.4
5 » 1009.7 | 0.080 | 12.810 | 0.77 0.11 0.88 09784 | 0.1544 ' 13.12
6 » 1023 0.240 | 11.529 | 1.4t 0.19 1.6 1.51 0.2231 | 16.32
7 » 1017 0.160 | 14.73 | 1.0 0.24 1.24 1.3055 | 0.1959 | 14.48
8 » 1017.Sl 0.130 12.169‘ 1.12 0.19 1.31 1.0985 | 0.2231 | 14.08
Media . I
" — — — — — — — —
| l I 1

|
'-3




G. Grovanni, di anni 47, contadino.
Nulla di notevole nel gentilizio ; si & alimentato
prevalentemente di mais ¢ non esclude di aver
fatto uso di farina guasta, specialmente nei periodi
di carestia.

Prese moglie a 24 anni colla quale ebbe tre
figli viventi a costituzione generale deficiente.

Non fu affetto da malattia degna di nota eccetlo
la pellagra che esordi sei anni or sono.

Non ¢ fumatore, ne hevitore; ¢ un buon lavo-
ralore.

Presentemente ha senso di malessere generale,
stordimento, eritema al collo e al dorso delle mani,
diarrea.

23

E di costituzione scheletrica regolare, di nutri-
zione scadula, di aspelto emaciato. Ha poco ap-
petito. L apparecchio respiratorio & normale ; al-
I esame del cuore e delle giugolari si riscontrano
le note di anemia piutlosto avanzata. Emoglobina
51 (Gowers).

11 fegato non deborda sulla linea papillare ; la
milza si trova nei limiti normali.

L infermo stette in osservazione dal 10 al 18
del corrente mese durante la esplosione della sin-
drome pellagrosa.

Risultati delle esperienze su G. Grovansi. (Peso Kg. 52.800; Alteza m. 1.67).

TABELLA X X1.

[ = Fostati (P.g Og) Solfati (S. Oy N
gf| 2, 5 ¥ s | 58 g
ga| 2% a & & E Z 2 % & g £
= R S A _ -
I em3 gr. gr. gr. gr. ar. gr. gr.
1 850 | 1018 | 0.410 [13.0662| 0.6885( 0.1615 0.85 | 0.8754 01107\ 1)9’ Orina torbida
2 1000 | 1015 | 0.120 |16, boi 079 | 029 | 108 | 0.944 | 0.4544 | 12
3 1150 | 1020 | 0.103 9| 09085| 01615 1.0695| 1.3028 Omu‘ 14.26
4 1300 | 1019 | 0430 [16.653 | 1.062 | 0.364 | 1.456 5 Orina torbida
5 1100 | 1016 | 0.154 [ 11.2728{ 1.21 \ 145 14.872
6 1200 | 1017 | 0.192 |16.9092| 0.96 | 17.568
7 930 | 1020 | 0.186 |16.0824| 0.7905| 0.2325 . 14.88 {Orina con sodid
8 1240 | 1014 | 0247 (1240 | 1.089 | 0.4936 | 1.2826| 1 1422| 0.2276 | 16.5528 menti sospesi o
| § in fondo al vasol
Media| _ _ _ _ _ _ _ _ _
totale
| | |
Per mille ! |
em,* gr. or. ar. ar, 1 ar. gr. i gr. or.
1 1000 | 1021.1 | 0.430 | 15.372| 0.810 | 0.19 | 1.0 1.0299 | 0.4373 | 15.2
2 » 1015 | 0.120 | 16:653| 0.79 | 020 | 1:08 | 0.944 0.1544 | 12
3 » 1017.4 | 0.090 | 16.653 | 0.79 . 0.93 14328 | 04716 | 16.399
4 > 1014.6 | 0100 | 12.810 | 0.840 1121 0.9612 | 0.1959 | 12.88
5 » 1014.5 | 0.440 | 10.248 | 1.1 1310209 0.137§i{¥o~
6 » 1014.1 | 0.460 | 14.001 | 0.80 104 | 1.0985 | 0.1373 | 14.64
7 » 1021 5| 0.200 | 17.203 | 0.85 [ 1L ] 12358 | 0.2403 |16
8 » 1011.6 | 0.180 10.248] 0.9 | 1.06 i 0.944 | 0.1881 | 13.68
|
| |
Media ‘ _ ' _ _ , _ _ — | _ _ _
oo | |
| | | | | | |




Medie totali delle esperiente.
TABELLA X XII.

Bl Fosfati (Py 0,) Solfafi (S. Og)
o = T —_
) . £2s | £ £ < . ] . s | 52
Cognome o Nome E z § %l s S % é ' E g én g =
< =3 3 & & y 8 =
| 2 i % J
I | [ | ! ’ ! I
Pellagrosi tn atto con alimentazione mista.
P. Lucia. . ... 1287‘51 1011.8 | 0.1943 [18.0413| 1.0041 | 0.297 | 1.3011 | 0.7067 0.1565f 9.0915
J. Paoro. . . .. 1672.5 | 1014.4 | 0.1947 |32.5139! (.8201 1.004 | 1.0521 | 0.152 |19.5201
B. INNoCENZO . . 891.8 | 1020.1 | 0.1405 [17.6005| 0.5672 0.8288 1 0.6684 | 0.1139 | 14.052
P NATALE. . . .| 1372.5| 1014.1 | 0.1734 [24.9892] 0.9171 [ 1‘1448i 1.4036 | 0.1683 | 17.2751
S. ELISABETTA . | 1270 1019.5| 0.1825 |22.0123| 0.9037 | 30 1. 1.4486 | 0.1647 | 18.5742
D. Maria TER. . | 1620 1048.1 | 0.1774 127.2763] 1.3925 | 0.3737 | 1. [ 1.4782 | 0.2226 | 20.
C. FRANCEsco. . | 1073.7 | 1020.1 | 0.1226 \16.7915 1.3639 | 0.2575 | 1. | 1481 | 0.1548 | 16.2502
Pellagrosi in atto con alimentazione prevalentemente maidica.

B. Francesco . . | 1353.7 ] 1019.6 | 0.1879 [18.5516] 1.353 [ 0.252 | 1.605 | 1.5035 | 0.2415|17.5835
G. GIOVANNI. . . 109’2.5’ 1017.3 | 0.1515 15.2734’ 0.941 | 0.2388 | 1.4798 | 1.1393 | 0.1862 | 14.9996
Medie per mille delle esperienze.

TABELLA X XI11.

| S ‘ Fosfati (Pq Og) Solfati (S. O)
| 2 s | 28! | P I,
Cognome e Nomo ::: S ] 5 ‘;‘ 2 E 3 = ?.; % ; z
& & | g2 | ° E £ £ £ % | 58
2 = - # v |
i | [ |
Pellagrosi in atto con alimentazione mista.
P. LUCIA. . . . . [ 1000 | 1009 6| 0.1562 | 13.8507] 0.7956 | 0.2318 | 1.0374 0.5642| 0.1252 6.9
J. Paoro. .. .. | » 1009.3 | 0.1236 | 19.372 | 0.4853 | 0.1667 | 0.652 | 0.6359 | 0.091 | 11.9319
B. INNOCENZO . . » 1027 | 04724 119.774 | 0.648 | 0.2995 | 0.9475 | 0.7879| 0.1282 | 16.9505
P. NATALE. . . . > 1011.3] 0.1342 | 17.7362] 0.6858 | 0.4698 | 0.8536 | 1.019 | 0.1915 [12.7777
S. ELISABETTA . » 1018.5 | 0.1674 | 17.8: 0.8039 | 0.2902 | 1.0941 | 1.2492| 0.1264 | 17.5009
D. MARIA TER. . » 1011.6 | 0.1102 [16.7325 0.8967 | 0.2348 | 1.1315 | 0.9291 | 0.1346 | 12.5476
C. FRANCESCO . . » 1019.2 | 0.115 | 15.692 ; 1.2585 | 0.2353 | 1.4938 | 1.0011 | 0.1443 ‘ 12.7002

Pellagrosi in atto con alimentazione prevalentemente maidica.

B. FRancesco. . | » | 10152 | 01487 [13.6003] 140262 | 0.1912 | 1.2174 | 1.135 | 0.4853 | 13.06
N G. GIOVANNI. . . ‘ » 1 1016.4[ 0.140 “4.171 \ 0.86 ‘ 0.22 1.08 ‘ 1.047 ~ 0.1702 14.2898“

In breve e conciso riassunto i dati delle nostre 3. - La eliminazione dell’urea in generale ¢
esperienze sui pellagrosi ci dicono : ridotta a poco piu della meta,

1. - La quantita e il peso specifico dell’ urina 4. - La eliminazione dei fosfals (quantit totale)
oscillano tra limiti cosi vasti che non & possibile  diminuisce circa della meta specialmente a scapito
trarre dalle loro cifre alcuna deduzione. dei fosfati terrosi; il rapporto della P, 0, totale

2. - Il tasso dell’ acidita urinaria si riduce a ai fosfati terrosi & in media da 1 a 4.5 — b,
cifre minime. 5. - La eliminazione del solfo tolale & pure de-




ficiente, ma in grédo minore a «quella dei fosfati.

6. - La eliminazione dei solfo coniugati nono-
stante grandi oscillazioni & normale.

7. - La eliminazione dei clorurd & discretamente
aumenlata,

8. - In generale la eliminazione dei fosfati (quan-
lita totale) e dei solfati (solfo lotale) si modella
sulla eliminazione dell’ urea. Inversamente si com-
portano i cloruri; la curva della foro eliminazione
non fu mai in rapporto costante colla curva del-
I" urea; per lo pitt quando questa sale quella si
abbassa e viceversa.

9. - La eliminazione dell’ urea, dei fosfati, dei
solfati e dei cloruri presenta forti oscillazioni anche
nello stesso individuo, malgrado un’ alimentazione
costante.

Nonoslante le cifre valgano meglio di ogni di-
scussione, tultavia non credo inutile soffermarmi
hrevemente sui risultati delle precedenti ricerche.

Il reperto pin importante, perche facilissimo a
conslatarsi, a noi sembra quello relativo all’ aci-
dila; in nessun processo patologico. per quanto
a noi consti direttamente, o dall’ esame di vasta
letteratura all’ vopo, il tasso dell’ acidita wrinaria
raggiunge cifre cosi basse; fin”anco nei tuberco-
losi e pretubercolosi (Campani, Chanter, ecc.) le
medie che si riscontrano sono pit elevate.

Francamente se il numero degli infermi da noi
studiati fosse maggiore (¢ le nostre esperienze
melodiche continueranno ancora a lungoj pur te-
nendo calcolo che 1" acidita dell’ urina varia facil-
mente in rapporto ad ogni minima causa, saremmo
tentati ad affermare :

« L’individuo che, nelle peculiari condizioni nelle
«quali vegeta I’ endemia pellagrosa, per un certo
« periodo di tempo (6-10 giorni) a vitto costante,
«sia |"alimentazione maidica, o mista, non elimina
«come media quotidiana, piit di 300 acidita (= «
« 300 mmgr. di fosfati monometallici calcolati come
« P, 0,) ¢ un pellagroso ».

A questa conclusione fummo, quasi direi, tra-
scinati dall’ esame dell’inferma P. Lucia, accolta
nel civico ospedale di Udine.

Sino al quarto giorno a noi sembrava stranis-
simo che codesta donna in condizioni generali non
disastrose, da parecchio tempo trattata con alimen-
tazione mista, pur essendo stata pellagrosa, avesse
il tasso dell’ acidita urinaria cosi basso.

S’ aggiunga che di quei giorni, esaminate le
urine della P. Pia pur essa gia pellagrosa e sot-
toposta, durante I’ esperimento, ad alimentazione
maidica, aveva trovate le cifre dell’ acidita abba-
stanza elevate e si capira facilmente la mia me-
raviglia manifestata anche al prof. Antonini e ai
suoi assistenti.
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Al quinto giorno dall’ ospedale assieme all’ urina
capita un_ biglicito dell’ egregio dott. Augustini
dove leggo: «Sai? La tua ammalata ieri & slata
colla da diarrea ....... ecc.»; cioe era esplosa la
sintomatologia pellagrosa.

Com’ & evidente codesta notizia fu per noi una
rivelazione.

Si potra obietlare che la P. Lucia era pellagrosa
prima delle nostre esperienze e noi non neghiamo
la possibilita di tale evenienza, anzi....; ¢io pero
non infirma la nostra deduzione.

Noi richiamiamo I’ attenzione dei colleghi su
questo falto: che I" acidita urinaria & fortemente
abbassata prima che si mostrino quei sintomi per
i quali siamo soliti far diagnosi di pellagra; con-
seguentemente la ricerca della reazione dell’ urina,
anche sola, ci puo permettere di stabilire preco-
cemente la diagnosi di pellagra.

Ora, se noi melliamo in rapporlo i nostri risul-
tati sull acidita urinaria con quelli ottenuti da
Agostini nello studio del chimismo gastrico (ipo-
¢ acloridria), da Cappelletti, Lui ¢ Lambranzi nel-
I esame dell’ alcalinita del sangue (limite bhasso di
alcalescenza) non ci sembra esagerato I' afermare
che «il pellagroso € coslituito da un organismo
tipicamente ipo-acido ».

Come si comporti la eliminazione dell’ urea
hanno gia riferito ampiamente Eucatello, Malfatti
¢ Bonfanti.

La quantita dell’ acido fosforico eliminata gior-
nalmente dal pellagroso, ahbiamo gia detto va di
pari passo con quello dell urea; occorre notare

. . . N
pero che il quoziente =

715 (Luciani) talora
& rappresentato da una cifra pii bassa, talaltra
da una cifra pit elevata,

Cio puo dipendere dal contenuto in acido fosfo-
rico degli alimenti, dalla sua ecliminazione per le
vie dell’ intestino ¢ infine dalla disassimilazione, o
meno dei tessuti ricehi di nucleina e lecitina.

Ma a proposito della quantita totale dell” acido
fosforico, come e pit specialmente della elimina-
zione dei fosfati terrosi, un reperto anche questo
per noi importantissimo, avremo occasione di dif-
fonderci a lungo quando avremo ultimate le ri-
cerche sul calcio e sul magnesio contenuti nella
urina dei pellagrosi.

Rispeltivamente ai solfati accennato che la loro
climinazione decorre in generale parallelamente a
quella dell’ urea ci sembra giusto rilevare anche
che i risultati delle nostre esperienze dimostrano
ancora una volta di piu che la ricerca dei solfati
come reattivo delle combustioni organiche e quindi
della scomposizione dell’ albumina ha importanza
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inferiore a quella dell’ urea (Salkowski); un fatto

del resto molto ovvio a comprendersi se si pensa

che il contenuto in azoto degli albuminoidi & quasi
costante, mentre quello dello zolfo oscilla sensi-
hilmente.

La eliminazione dei solfo - coniugati ha triplice
significato ; essa ci indica :

) Come si comporta la proteolisi intestinale :
b) Se esistono processi icornsi nell’ organismo ;
¢/ Se vi & disintegrazione cellulare.

Noi abbiamo affermato cle nel pellagroso si
riscontra una eliminazione normale henché oscil-
lante fra limiti marcatissimi,

Perd se osserviamo attentamente le cifre quo-
tidiane di ciascun infermo non & difficile rilevare
che abbiamo alcuni casi (Tabell. XV-XVII) nej
quali la eliminazione ha tendenza all'aumento,

Ora quando ¢’ & questa fendenza se non pos-
siamo a meno di pensare ad una completa dige-
stione degli albuminoidi, ciot ad una difeltosa pro-
teolisi, non bisogna dimenticare per converso che
gli eteri solforici possono essere I esponente di
altri disturbi ; ed invero noi riteniamo che | au-
mento di queste sostanze aromatiche si debha pit
che a putrefazione intestinale a disintegrazione
cellulare. E la prova noi la rintracciamo nell’ jn-
fermo B. Francesco (Tabell. XX) in ottime condi-
zioni gastro-enteriche nonostante la eliminazione
dei solfo-coniugati sia sensibilmente superiore alla
norma.

Non ¢ il caso di riferirla a processi putridi del-
I"organismo (empiema putrido, gangrene e caverne
polmonari, carcinoma del retto, ascessi, ecc. ecc.)
perché tulli i nostri infermi esaminati diligente-
mente ne furono riconosciuti immuni, Talora la
eliminazione (Tabell. XIII o XIV) si trovo disotlo
al normale e in questo caso abbiamo notato che
I organismo presento una sindrome fenomenica
assai importante, specie da parte del sistema ner-
voso (allucinazioni visive ed acustiche, convulsioni,
altacchi tetanici torpore, fosfeni, ece.) cio che fa
peusare che nel pellagroso sia squisitamente sen-
sibile, pitt di qualunque organo, Ia reazione della
cellula nervosa,

I cloruri in prevalenza toccarono cifre superiori
alle normali; solo in un caso (Tabell. XI) non rag-
giunsero la norma. .

II differente reperto noi lo attribuiamo a pecu-
liaricondizioni dell’ inferma, e prima di tutto agli
edemi riscontrati agli arti inferiori,

Dopo gli studi di Widal, Achard, Calabrese,
Massalongo e Zambelli, ecc. risulta indiscutibile

I"influenza preponderante del cloruro di sodio nella
evoluzione, produzione e scomparsa degli edemi
da qualunque causa essi dipendano: nella nostra
inferma i cloruri non eliminati si sarebbero aceu-
mulati negli edemi in certo qual modo richiamativi
dalle difettose condizioni di circolazione e dove vi
e pure I"acqua necessaria alla loro diluizione.

In secondo luogo hisogna tener conto di un altro
fatore, cioé della diarrea. La (uantita di cloruro
disodio che & in media i gr. 0.10 - 0.20 nell’ vomo
SaN0 puo ragginngere i 2
casi di diarrea.

Riguardo poi al modo di comportarsi degli ele-
menti- da noi presi in esame colla evoluzione della
pellagra ci sembra giusto rilevare: che i disturbi
del ricambio materiale notati sono I esponente
proprio dell’intossicazione maidica che hanno nesso
(uasi sempre costante col suo stato episodico : pi
gravi infatli sono le manifestazioni morhose del-
Uinfermo ¢ pit accentuate sono Je modificazioni
del ricambio le quali viceversa vanno altenuandosi,
v scomparendo nei casi di miglioramento, o di Zua-
rigione ».

— Che dire infine del contadino B. Giacomo
(Tabell. 1V) il paradigma di mille e mille compagni
che non ha mai avata manifestazione qualsiasi di
pellagra ?

Noi riteniamo che per I” alimentazione abituale
per il suo tenore di vita, per la identita e costanza
degli stati fisici e sociali, i fattori entro i quali la
peflagra esplode, si svolge e infierisce sia un « pel-
lagroso virtuale » destinato a divenire un « pella-
groso reale » appena intervenga la intossicazione
maidica, la causa effticiente pilt prossima, quasi
direi naturale, o inevitabile nelle sue condizioni
materiali, intellettuali & di ambiente.

3 gr. eanche pii nei

¥
P

Al termine di questo lavoro ho il dovere, ¢ mi
e gralissimo, di ringraziare sentitamente I' illustre
prof. Giuseppe Antonini che con tanta henevolenza
ha facilitate le presenti esperienze mettendo a mia
disposizione Lutli i mezzi di ricerca del riceo )
horatorio del Manicomio Provinciale di Udine,

Rendo poi grazie all’ esimio prof. Pennato diret-
tore del Civico Ospedale di Udine e agli egregi
dottori d’Ormea, Zanon e Augustini per la cordiale
gentilezza usalami nel favorirmi i dettagli delle
storie cliniche che mi furono necessarie.

Ld-

Pradamano di Udine ¥ Marzo 1905.
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