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Dorr. AUGUSTO PICCO

AIUTO E DOCENTE

Al recente 46" Congresso della Soc. Ita-
liana di Chirurgia abbiamo comunicato so-
pra un tentativo di terapia follicolinica
della gangrena spontanca giovanile ).

Nei due casi clinici riferiti, ¢ in aitr! suce-
cessivamente trattati con 'ormone estro-
geno femminile, abbiamo ottenuto miglio-
ramenti netti, sopratutto, invero, per quel
che riguarda la sintomatologia soggettiva :
nella maggior parte dei casi, pero, i oun
secondo tempo si aveva una ripresa della
sintomatologia dolorosa, se pure pitt atle-
nuata.

Tali nostri risultati, comunicati n una
seduta di Congresso in cui la discussione
aveva concluso  sfavorevolmente per la
cura chirurgica nella g. s, g., sono stati
confermati nella stessa seduta dal DProf.
Dario MARAGLIANO (2), ¢ da una pubbli-
cazione di Macar (3), della Scuola del Ma-
RAGLIANO stesso, il quale avrebbe ottenuto
risultati anche pin lusinghieri.

Macar (3) ha ottenuto una « remissio-
ne di dolori ¢ un notevole miglioramento
nella sintomatologia clinica, nonche impor-
tanti modificazioni dell'indice oscillome-
trico ».

Ripassando la letteratura clinica, vedia-
mo che gid nel 1927 SICarD ¢ WaLLICH (4
avevano tentato un’analoga terapia, iniet-

Dorr. CESARE SCARTOZZI

AIUTO VOL.

tando in un malato di gangrena spontanca
degli arti inferiori sangue di donna cd c-
stratti ovarici: con questo trattimento |l
paziente ebbe un netto miglioramento (spe-
cie per quel che riguarda L sintomatolo-
gia dolorosa) che fu perd transitorio.

Analoghi visultati ottennero Bakck: (5)
nel 1927, PERLOw (0) nel 1033.

Gy (7), partendo dal fatto ben no-
to che negh individui dell’unos e dell’altro
SCSSO - esistono ('omvnq)m‘;uu-ulncnlc, ma
naturalmente i quantita diversa, ormoni
“genitali maschili ¢ femminili, ¢ avendo
constatato nelle orine di un malato di gan-
grena spontanca giovanile la totale assen-
za di follicolina, ne sperimento la sommi-
nistrazione riuzeendo ad ottenere Ja gua-
rigione con alte dosi di tale ormonc.,

Tale azione dell’ormone follicolare spie-
gherebbe la maggior frequenza della malat-
tia nell’vomo, in confronto con la donna.

Gidt OrpeL del resto era giunto a pensa-
re ad una influenza protettrice degli or-
moni  femminili, colpito appunto dalla
grande prevalenza di questa malattia nel
sesso maschile,

L’ormone testicolare ecciterebbe la fun-
zione surrenalica (MaRANON) mentre quella
ovarica svolgerebbe un’azione inbitrice, e
quindi protettiva,

(*) Alla ideazione, esecuzione e stesura dcl lavoro hanno contribuito in parti uguaii i duc A\,
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Pit recentemente TEITGE (1037) applico
tale terapia ormonica con buoni risultati

Senza voler rifare la storia della malat-
tia, ¢ delle varie teorie patogenctiche, per
le quali rimandiamo alle numerose mono-
grafie, tra cui assal recente quella di Mor-
Lo (8), ricorderemo solo le notizie che glo-
vano a inquadrare le presenti ricerche.

OPPEL {1021) pone a basce della gangre-
it spontanca giovanile una iperadrenali-
nemia daiperfunzione dei surreni: 1mpor-
tanza essenziale avrebbe non Uarterite, ma
lo spasmo che, persistendo, provocherceh-
be T degenerazione della tunica media ¢
L desquanazione deil’endotelio con trom-
bosi,

Questadperadrenalinemia non ¢ stata
perd sicuramente dimostrata: infaiti - se
ARIOUTING ¢ ORNATSKT hauno avuto ri-
sultati positivi dalle loro ricerche, 1isovi-
ClLOSTRICKER, NJSPRAJACHIN hanmo avito
risultati contrari: & bene inoltre ricordare
che non abbiamo ancora un metodo sicuro
Costrettamente specifico per dimostrare ¢
dosare esattamente Padrenaling nei sanguie.

OPreL, partendo dal concetto dell’anta-
BONISNIO « panereas-surreni », ha conside-
rato il tasso glicemico come un rivelatore
della scerezione adrenalinica, ed ha su
questa base distinti e gradi di gangrena
giovanile: uno grave quando la iperfun-
zione adrenalinica soverchia la funzione
insulare, wno medio quando la funzione
msulare & normale o subnormale, uno leg-
gero quando si-ha iperfunzione insulare
(OPPEL, OBRATZOFF) : bisogna pero ricor-
dare che tali concetti, benche I'iperglice-
mia sia frequente ¢ di importante significa-
to nella malattia in questione, non sono
stati completamente  confermati neanche
dagli allievi di OPPEL (GALKIN, ALLEN e
Browx, PuILps ¢ TUNICKS, SILBERT).

Sperimentalmente si ¢ cercato di ripro-
duarre il quadro anatomo-patologico della
malattia; GHIRON, SUSST, STRICKER ¢ OR-
BAN non riuscirono in questo intento con

miczioni dr adrenalina; mentre le iniezioni
sottocutance, anche protratte, non diedero
risultati netti, le iniezioni endo-arteriose
produsscro nel coniglio lesioni anatomo-
patologicamente non riavvicinabili alle al-
terazioni proprie della gangrena spontanea
glovanile, ma lesioni dovute all’azione tos-
sica: dell'adrenalina sui vasi, gid note per
le ricerche di Josuk.

BEparina {9) ricorse al trapianto ripciu-
to 2-8 volte di frammenti di surreni di vi-
teilo nel coniglio, senza pero riuscire ad ot-
tenere alterazioni vascolari degne di nota.

Macar ¢ Mazzoccur (10) praticarono in-
veee ripetuti innesti omoplastici in- conigli,

Rinssumiamo con le parole dii Macar i
risultatiz gli AA. poterono osservare « nel-
Patbero vasale dei conigli delle alterazioni
consistenti essenzialmente inun ispessi-
mento della tunica media delle arteric, spe-
cic dizmedio calibro, dovuto ad ipertrofia
ed iperplasia dei suoi clementi, con pre-
senzadi-formazioni vacuolari in gruppi di
cellute: muscolari che apparivano spesso
dissociate tra loro. A questi fenomeni in
parte regressivi ¢ in parte produttivi, si as-
sociavano, con notevole frequenza, altera-
zioni dell’intima che si presentava forte-
mente sinuosa, a pliche raggiate, a mo di
villi prominenti nel lume, staldamento del-
Pendotelio ¢ proliferazione di esso ¢ forse
anche delle cellule dello strato sottoendote-
liale nel Tume del vaso. Nelle vene si pote-
vano notare pitt volte proliferazioni inti-
mali anche di grado notevole ¢ successiva
deposizioni di trombi ».

LERICHE ¢ FROHLICH (TT) confermarono
tali risultati, ¢ praticando fino a 58 innesti
di surrenali ottennero gradi assai notevoli
di proliferazione dell’intima.

Tali risultati, come ha constatato MaG-
GL (12) (1035), non si hanno ugualmente
in animali dei due sessi: nelle femmine si
ha una percentuale di reperti positivi as-
sai minore, con lesioni molto pilt scarse.

Pitt recentemente MacGl ¢ PARODI (13)




AL PICCO E C.

hanno constatato che la castrazione non
impedisce nei conigll maschi 'insorgenza
delle tipiche alterazioni vasali da ipersur-
renalismo: animali maschi castrati hanno
presentato, gia a partire dal 5°-6" inncsto,
un « aumento iperplastico della tunica me-
dia delle arterie di medio calibro, cui se-
guivano fenomeni regressivi delle miocel-
lule ¢, infine, staldamento dell’intima e
proliterazione endoteliale nel lume del va-
s0 »; concludono percio i due AA. che « la
eliminazione mediante castrazione di ormo-
ni testicolari non impedisce affatto l'in-
staurarsi delle turbe vascolari da ipersur-
renalismo. Da questo punto di vista, gli
animali, anche privati completamente dei
testicoli, mantengono  una  individualiti
maschile . Risultati diversi hanno invece
avuto questi Autori in conigli maschi ca-
strati nei quali, oltre agli innesti ripetuti
di surrene, hanno praticato pit volte inne-
sti- omoplastici di ovala: in questi ultimi
animali gli AA. non haimo potuto riscon-
trare, anche dopo molteplicl innesti di sur-
rene, « che uno scarso aumento iperplasti-
co nella tunica media delle arterie @ tipo
muscolare, mentre Paspetto istologico del-
le tuniche vasali si ¢ presentato quasi co-
stantemente normale, come normale si &
mantenuta la struttura delle vene »; ciod
questi animali fenmminilizzati si sono com-
portati, di fronte all’ipersurrenalismo spe-
rimentale, come gli animali di sesso fem-
minile.

Per meglio entrare nel meccanismo di
tali fatti ¢ per vedere di poter stabilire basi
sperimentali che eventualmente potessero
servire e all’interpretazione patogenetica
della gangrena spontanca giovanile ¢ ad
un indirizzo di trattamento, abbiamo ri-
preso le ricerche della scuola di Dario
MARAGLIAND, stabilendo un piano di lavo-
IO come segue.

Abbiamo stabilito 5 gruppi di conigli.

1°) Conigli maschi sottoposti ad ipersur-
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renalizzazione con 8-15 innesti di mezza
surrenale di coniglio ogni 3-1 glorni.

2°) Conigli femmine sottoposte ad iper-
surrenalizzazione con 8-15 innesti di mez-
za surrenale di coniglio ogni 3-4 giorni.

3°) Conigli maschi castrati e ipersurre-
nalizzati.

47) Conigli maschi castrati, ipcersurrena-
lizzati ¢ contemporaneamente sottoposti ad
iniczione di follicolina.

57) Conigh femmine ipersurrenalizzati e
follicolinizzati.

Gli innesti di surrene omoplastici erano
praticatl con le consuete norme di ascpsi
nel sottocutanco della regione dorso-lom-
barc: si chiudeva ta piccola breceia con
catgut: praticavamo un innesto di mezza
surrenale (sezionata sceondo asse niag-
giore) ogni 3-3 giorni per 8-I5 volte.

La castrazione era praticata con una du-
plice incisione inguinale: estrinsecato il te-
sticolo, o si asportava dopo aver allaccia-
to il deferente il pit in alto possibile.

Le iniezioni di follicolina erano pratica-
te ogni 2-3 giorni alla dose di 2000 U. I
per volta (Cristallovar 1. B. L.).

Quando si sacrificavano gli animali si
prelevavano frammenti di vasi degli arti a
diverse altezze, si fissavano in formalina
al 5 9 ¢ si coloravano successivamente le
sezionl con ematossilina-cosina, con Wel-
gert per le fibre clastiche ¢ Van Gieson.

Ricordiamo che su circa 35 animali che
abbiamo studiato ne abbiamo perduti al-
cuni morti prima del tempo stabilito, o per
la castrazione o per i ripetuti innesti, ben-
cht in uno solo sia insorta suppurazione
dell'innesto.

T ripetuti innesti di surrene provocano
negli animali dimagramento in alcuni as-
sai forte, anche se tenuti a vitto abbondan-
te, ¢ spesso fatti distrofici a carico degli an-
nessi cutanei (unghie, specie degli arti po-
steriori) e facile caduta del pelo, specie ne-
gli arti posteriori.

o
[}
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Ripoftiamo 1 reperti istologici di un cer-
to numero di casi.

PROTOCOLLO

GruppolI.-Coniglimaschiipersur-
renalizzati:

CAso 1. - m. - controllo - solo surrenalizzato -
8 innesti in 34 giorni.

In tutti i preparati degli arti inferiori e poste-
riori esaminati si nota ispessimento delle tona-
che esterna e media.

Inoltre I'arteria radiale e la pedidia presentano
restringimento del volume vasale, lieve prolife-
razione dell’endotelio; la membrana elastica ap-
pare integra, pero le fibre elastiche della tonaca
media si presentano spezzettate e qua e la scom-
parse.

Le cellule muscolari della media hanno forma,
volume, disposizione normali.

Protoplasma e nuclei ben colorabili.

CAso 2. - m. - controllo - solo surrenalizzato -
11 innesti in 46 giorni.

I reperti istologici sono presso a poco uguah a
quelli del coniglio precedente. Notevole lo spez-
zettamento e la scomparsa quasi completa delle
fibre elastiche della media.

In una piccola arteria del segmento medio del-
I'arto anteriore si nota, con lispessimento della
media, proliferazione dell’intima, la quale in al-
cuni tratti presenta cellule endoteliali a nuclei
rotondi od ovalari piccoli e disposti regolarmente
verso il lume del vaso.

Caso 16. - m. - controllo - solo surrenalizzato
- IT innesti in 46 giorni.

L’arteria omerale si presenta con notevole in-
filtrazione parvicellulare a focolai nella tonaca
esterna, che si estende anche alla media. Que-
sta si presenta ispessita con scarse cellule; le
fibre elastiche sono rare, esili e spezzettate; in
qualche punto I'intima & proliferata.

Nel segmento medio dell’arto anteriore le arte-
rie si presentano ispessite con iperplasia in alcuni
punti notevole dell’intima, degenerazione e quasi
completa scomparsa delle fibre elastiche della to-
naca media: la membrana elastica si presenta
spezzettata in qualche punto.

Reperti analoghi si hanno nel segmento distale
dell’arto anteriore: inoltre in una vena si nota
un forte ispessimento dell’intima: accollato alla
parete del vaso si nota un trombo in avanzata
via di organizzazione.

Fig. 1.

(Ingrandimento 170 X).

Nell’arto posteriore, mentre nuila di notevole
si rileva nei vasi della coscia, le arterie della
gamba presentano una tonaca media noteval-
mente ispessita specie in alcuni punti: delle fibre
elastiche della media non restano che esili trac-
cie: la membrana elastica & spezzettata e man-
cante in alcuni punti: I'intima & proliferata; nel
lume di un vaso numerosi elementi intimali in
via di degenerazione (fig. 1).

Nel piede si nota che le arterie sono ispessite
e contratte.

Gruppo Il. - Conigli femmine iper-
surrenalizzati.

CAso 24. - f. - ipersurrenalizzata - 10 innesti
in 38 giorni.

Mentre nei vasi dei segmenti prossimali-degli
arti anteriori e posteriori non si riscontrano alte-
razioni evidenti, le arterie del segmento medio
dell’arto anteriore presentano ispessimenti della
tonaca media e spezzettamento delle sue fibre
elastiche. I vasi appaiono contratti e la mem-
brana elastica parecchio villosa.

Le arterie della gamba, olfre a questi reperti,
mostrano pure una lieve iperplasia dell’intima e

5
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Fig. 2.
(Ingrandimento 115 X).

focolai di infiltrazione parvicellulare nella tonaca
esterna.

Nei segmenti distali le arterie sono pure ispes-
site e contratte, con rare fibre elastiche.

Caso 5. - f. - controllo - solo surrenalizzata -
11 innesti in 46 giorni. :

I reperti istologici sono simili a quelli del caso
precedente (fig. 2).

Notevole & I'ispessimento di alcune piccole ar-
terie muscolari nelle quali si nota un forte re-
stringimento del lume vasale.

Le vene presentano a tratti I’intima con cel-
lule endoteliali irregolarmente disposte, con nu-
clei piccoli, tondeggianti, e in certi punti sfalda-
mente endoteliale, con elementi liberi entro il
lume del vaso e degenerati (fig. 3).

L’avventizia e il tessuto periavventiziale pre-
sentano in aleuni punti notevole infiltrazione par-
vicellulare.

Caso 18. - f. - controllo - solo surrenalizzata -
14 innesti in 58 g.

L’arteria radiale si presenta con la tonaca me-
dia notevolmente ispessita, con iperplasia dell’in-
tima e con vacuoli entro molti elementi dell’in-
tima e della media (fig. 4). Il lume del vaso &

6

Fig. 3.
(Ingrandimento 195 X).

Fig: 4.
(Ingrandimento 95 X ).
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Biges:
(Ingrandimento della precedente 410 X).

Fig. 6.
Ingrandimento 280 X).

Fig. 7.
(Ingrandimento 260 X).

occupato da un coagulo non recente, il quale in
un punto incomincia ad essere invaso da elemen-
ti proliferanti dall’intima (fig. 5). Le fibre ela-

stiche della media e la membrana elastica sono

spezzettate e sfrangiate.

Pure le arterie del segmento distale dell’arto
anteriore si presentano con parete ispessita e
membrana elastica sfrangiata.

Le arterie della coscia, della gamba e del pie-

de presentano pure ispessimento della parete,

contrazione del lume e iperplasia dell’intima.
Le fibre elastiche sono rare e per lo piit spez-
zettate.

Gruppo III - Conigli maschi ca-
strati e ipersurrenalizzati.

CAso0 1I. - m. - castrato e ipersurrenalizzato -
8 innesti in 36 giorni.

Nel segmenti prossimali e medi dei due arti
esiste modico ispessimento della tonaca media
delle arterie, sinuosita della membrana. elastica,
e qua e la un certo grado di ipertrofia degli ele-
menti dell’intima, i quali si presentano globosi
con nucleo tondeggiante.

Nei segmenti distali, oltre a cid, le arterie sono
contratte.
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Fig. 8.
(Ingrandimento 175 X),

Nulla di notevole si riscontra a carico dei vasi
Vvenosi.

CAso 9. - m. - castrato e surrenalizzato - 1T
innesti in 58 g.

Nei segmenti prossimali e medi degli arti si
hanno reperti del tutto simili a quelli del caso

precedente. Inoltre nelle arterie del segmento di-

stale dell’arto anteriore esiste proliferazione ed
iperplasia degli elementi dell’intima. Alcune cel-
lule presentano vacuoli; inoltre si notano segni
di sfaldamento endoteliale (figg. 6 e 7).

Nelle arterie del segmento distale dell’arto po-
steriore l'ispessimento della parete ¢ notevole,
la rete elastica della media ridotta a poche fibre
spezzettate, la membrana elastica & molto tor-
tuosa: in un punto del lume iperplasia e segni
di sfaldamento dell’intima (fig. 8).

Gruppo IV - Conigli maschi ca-
strati, ipersurrenalizzati e fol-
licolinizzati,

CAso 13. - m. - castrato, surrenalizzato e fol-
licolinizzato: in 37 giorni 8 innesti di surrene e
12 iniezioni di follicolina.

Mentre le arterie del segmento prossimale del-

8

Fig. o.
(Ingrandimento 205 X).

.

I'arto anteriore si presentano di aspetto e strut-
tura quasi del tutto normali (fig. g), ’arteria ra-
diale & contratta con la tonaca media notevol-
mente ispessita, ricca di elementi connettivali e
muscolari lisci; i nuclei sono ben colorati e non
presentano segni di picnosi né di altre altera-
zioni. La membrana elastica ¢ dovunque integra
per quanto alquanto villosa, e le fibre elastiche
della media sono abbondanti. Gli elementi del-
I'intima appaiono in qualche punto lievemente
iperplastici. La tonaca esterna si presenta pure
lievemente ispessita con lievi segni di infiltra-
zione parvicellulare (figg. 10 e 11).

Le piccole arterie del segmento distale pre-
sentano soltanto una lieve ipertrofia dell’intima,
pur mantenendosi le cellule in uno strato sem-
plice. Il lume di questi vasi ¢ beante e le altre
tonache sono di aspetto e conformazione nor-
male.

Nell’arto posteriore le arterie della coscia (fig.
12) e della gamba si presentano alquanto ispes-
site nella tonaca media e con reperti istologici
pressoché uguali a quelli del segmento medio
dell’arto anteriore.

Entro il lume della femorale si osserva qual-
che elemento dell’intima con vacuoli e nucleo in
via di degenerazione.
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Eig: 10, .

; Fig. 12!
(Ingrandimento 150 X). skite

(Ingrandimento 170 X).

Fig. 11. Fig. 13.
(Ingrandtmento 135 X). (Ingrandimento 180 X).
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Fig. 14. )
(Ingrandimento 105 X).

Le arterie del piede presentano reperti identici
a quelli del segmento distale dell’arto anteriore.
I vasi venosi degli arti anteriori e posteriori
si presentano con lume beante e pareti normali.

CAs0 12. - m. - castrato, surrenalizzato e fol-
licolinizzato: in 44 giorni g innesti di mezzQ sur-
rene e 10 iniezioni di follicolina.

I vasi della coscia, del braccio e dell’avam-
braccio si presentano di aspetto pressoché nor-
male: il lume & ampio; le cellule della tonaca
media presentano nuclei ben colorati, di aspetto
del tutto normale. Numerose sono le fibre elasti-
che della tonaca media ben conservate. La mem-
brana elastica ha un aspetto all’incirca normale
(fig. 13).

Soltanto in piccole arterie del segmento distale
dell’arto anteriore e del segmento medio del-
P'arto posteriore si riscontrano in alcuni punti
proliferazione degli elementi dell’intima ¢ modi-
co spezzettamento delle fibre elastiche.

CAS0 14. - m. - castrato, surrenalizzato e fol-
licolinizzato: in 58 giorni 1T innesti di mezzo
surrene e 22 iniezioni di follicolina.

I quadri istologici sono pressoché identici a
quelli dei precedenti animali di questo gruppo.

E da notare un notevole ispessimento dell’ar-

I0

130 N 1
(Ingrandimento 600 X).

teria della gamba posteriorg ove per la contrat-
tura della parete il lume si presenta quasi chiu-
so, la membrana elastica ¢ molto villosa e le fi-
bre elastiche della media sono spezzettate, men-
tre sono normali quelle della esterna (fig. 14).

I vasi della coscia e del piede presentano un
lieve ispessimento della tonaca media.

Nell’arto anteriore si nota soltanto un ispessi-
mento della tonaca esterna e media delle arterie
del segmento distale ed una notevole iperplasia
dell’intima con degenerazione di alcuni suoi ele-
menti entro il lume del vaso, che si presenta ri-
stretto (fig. 15).

Gruppo V - Conigli femmine iper-
surrenalizzati e follicolinizzati.

Caso 25. - f. - surrenalizzata e follicolinizzata
- 9 innesti in 38 giorni: 18 iniezioni di follico-
lina.

Le arterie omerali e femorali si presentano di
calibro normale, con lume beante, a parete non
ispessita.

Nell'arteria radiale si nota in qualche punto
iperplasia della tonaca media con notevole nu-
mero di elementi connettivali e muscolari lisci
ben conservati; le fibre elastiche di questa parte
della parete arteriosa sono abbondanti ma esili.
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Fig. 16.
(Ingrandimento 105 X).

La membrana elastica ¢ villosa; gli elementi del-
I'intima sono appiattiti e senza alcun segno di
' alterazione o proliferazione.

I vasi venosi non hanno nulla di particolare.

Reperti analoghi si notano nelle arterie della
gamba, del piede e del segmento distale dell’ar-
to anteriore. In complesso, quindi, i vasi arte-
riosi di questo caso presentano soltanto una iper-
plasia della tonaca media senza segni degene-
rativi, mentre le altre parti costituenti del vaso
ci sono apparse senza alterazioni di sorta.

Caso 15. - f. - surrenalizzata e follicolinizzata
- II innesti in 58 giorni; 22 iniezioni di follico-
lina.

* L’arteria omerale si presenta di calibro e di
spessore normale, con lume beante; si nota sol-
tanto che la membrana elastica ¢ sinuosa.

Nel segmento medio dell’arto anteriore i vasi
arteriosi si presentano contratti con tonaca me-
dia ispessita, ma con elementi connettivali e
muscolari normali. In un punto di un vaso iper-
plasia degli elementi dell’intima (figg. 16 e 17).
Mentre la membrana elastica si presenta villo-
sa, le fibre elastiche della media sono abbastan-
za abbondanti ma esili, senza segni di rottura
(fig. 18). Fig. 18. z

Per quel che riguarda 1’arto posteriore, 1’arte- (Ingrandimento 210 X).
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ria femorale ¢ di aspetto normale. Nel segmento
medio ¢ distale si nota solo un lieve ispessimento
della tonaca media dei vasi arteriosi; il jume e
beante, ¢ le fibre clastiche sono di aspetto ¢
struttura normale,

* R %

I reperti istologici der primi due gruppi
di conigli da noi studiati confermano dun-
que i risultati della Scuola di Dario MaRra-
GLIANO (10, 12, 13) e non crediamo percio
di insistervi ulteriormente. In qualche co-
niglio di sesso femminile abbiamo pero tro-
vato lesioni parimenti gravi che nei ma-
schi (cfr. caso 18): in conclusione ¢i & sem-
brato meno evidente la differenza di com-
portamento trovata da MAGGI tra maschi e
femmine,

La castrazione (gruppo I11) non riesce
ad impedire nei maschi e lesioni da iper-
surrenalismo sperimentale: le lesioni sono
all'incirca della stessa gravita di quelle ri-
scontrate nei conigh non castrati ¢ ipersur-
renalizzati, benehd in qualche caso, come
nel coniglio I1, appaiano di minore entitd.

Nel gruppo 1V, di conigli maschi castra-
ti, ipersurrenalizzati ¢ follicolinizzati, ab-
biamo potuto riscontrare lesioni pirr gravi
di quelle che le premesse bibliografiche: la-
sciassero pensare.

Le lesioni sono in genere di grado mino-
re che nei conigli non trattati con follicoli-
na; la trama clastica delle arterie ¢ abba-
stanza ben conservata, ma talvolta le fibre
elastiche sono spezzettate:: 'intima in qual-
che punto appare proliferata, con degene-
razione, di, alcuni clementi entro il lume
vasale. La patete delle arterie appare in
toto ispessita in molte zone.

Anche nei conigli del V gruppo (femmi-
ne ipersurrenalizzate e follicolinizzate) la
follicolina non ha potuto completamente
annullare I"azione dell’ipersurrenalismo: i
reperti sono perd meno gravi, in genere,
che negli altri gruppi. Pur essendovi in pa-
recchi distretti vascolari ispessimento del-
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la media, le fibre elastiche, per quanto esi-
Ii, non si presentano spezzettate: l'intima
non presenta fatti degenerativi o prolifera-
tivi.

In conclusione, confermati in linea di
massima con le presenti ricerche i risulta-
ti di MacGr (10) e di LericHE ¢ FROLICH
(11), cimentando contro i surreni (ghian-
dole ad azione virilogena, LeupoLd, PEN-
DE, 'ormone follicolare, stamo riusciti sol-
tanto a limitare Uinstaurarsi delle lesio-
ni da ipersurrenalismo sperimentale nei
conigli maschi castrati e nei conigli fem-
mine. Se tali effetti siano dovuti semplice-
mente ad una azione ipotensiva dell’ormo-
ne follicolare (CAIRNICIANU, 15) 0 ad una
vera azione protettiva antisurrene non pos-
siamo dire.

Comunque, da questi dati sperimentali
siamo portati a pensare che una terapia
follicolinica possa sempre essere utilmente
tentata nei malati di g. s, g., pur senza tra-
lasciare gli altri presidi tarapeutici ¢ senza
fare un affidamento assoluto su di essa.

Bisognerd inoltre logicamente pensare,
¢ i casi finora da not curati ce lo conferma-
no, che il maggior giovamento sard tratto
dai casi iniziali, a lesioni soltanto funzio-
nali, o per lo meno morfologicamente all’i-
nizio e regressibili: nei casi datanti da tem-
po la follicolina non potrd impedire il fa-
tale evolversi della malattia (pur favoren-
done le remissioni), ne evitare amputazio-
ni, magari dopo aver dato adito a speran-
ze, come in due casi da noi trattati. E sui
nostri dati clinici, confortati da quelli spe-
rimentali, dobbiamo anche pensare che
I"azione protettiva della follicolina si espli-
chera piti difficilmente nei malati giovani,
con sistema endocrino festicolare ben fun-
zionante, che nei soggetti di ctd pitt avan-
zata. Sono questi individui, pit facilmente
femminilizzabili, per cosi dire, quelli che
traggono i benefici piti evidenti da una cu-
ra follicolinica. Ad ogni modo solo una pilt
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vasta esperienza clinica potra asscgnare o

nella cura della gangrena spontanea giova-
meno alla follicolina il posto che le spetta

nile.
RTIASSUNTO
Gli AA. hanno studiato "eventuale azione protettiva della follicolina verso 'azione vaso-
lesiva dell’ ipersurrenalismo sperimentale del coniglio.

Hanno potuto constatare che I'ormone follicolare limita I'insorgere delle lesioni da iper-
surrenalismo, senza tuttavia poterle completamente impedire.
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