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Marumine genlili,

E opinione diffusa fra voi generalmente che,
non potendo il bambino esprimere le proprie sen-
saziond, tulla la medicina infantile sia avvolla
nelle tenebre e che, per naturale conseguensza, val-
gano alfrettanto i consigli suggerili dal piit igno-
rante emperismo che dalla sciensa onesta e positiva.
Eppure, credendo cid, voi conunellete un grave er-
vore e potrel dimostrarvelo subtto con I'autorila dei
nome ¢ con la forsa degli esempi, con leloguensa
della statislica e col porvi dinansi agli occhi i lri-
sti e dolorosi effetli dei vostri pregiudizi.

Ma ¢ in altro wmodo, mammine cave, che ho
voluto persuadervi che sollanto il pedialva pud e
deve curare ¢ vostri bambini quando sono amnina-
lati e insegnarvi a profeggerli dal male quando
sono sant, ¥l pediatra la cui sciensa & sempre e
in ogni caso di gran lunga maggiore di quella
del vostri presuntuosi consiglieri. E ho colto nel
giardino verdeggiante della medicina infantile i
pite bei vamoscelli fruttifers, accoppiando alle os-
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servasiont profonde del filosofo le praliche con-
clusioni di studi difficili, alle aspirasiont lodevoli
del filantropo i consigli disinleressali dei piit fidi
amici dell’ infansia.

Leggendo quesie pagine viboccants di utili co-
gniziont, vi persuaderele finalmente che @ mula-
menti che avvengono o le sensasioni che st suc-
cedono nel tenero covpicino del vosiro bimbo possono
essere conosciute dal pedialya con precisione ed ana-
lizzale nella love inlima essensa, poiché il bambine,
fin daila nascila, pavia un linguaggio speciale elo-
quentissimo, col cui mezzo ef svela i primi moti
delia sua anima, ¢ primi bisogni del suo orga-
nismo, manifesta la gioia e il dolore, il benessere
¢ la soffevensza, comunicando ogni sensasione gra-
dila o spiacevole, con segni ed accenti caralleristict.
Vi persuaderele — come dice Pegregio Dolf. Guaila
— che la medicinag infantile é una vera e propria
sciensa, al pari ¢ meglio forse di qualsiasi allva
dello scibile wmano ; sciensa ¢ cui precell igienict
e medici, non s' imparano se non con lungo e fa-
ticoso studio, coadiuvalo da un esevcisio pratico,
oculalo, minusioso, costanle, inintervotio, inlelli-
genle, al quale studio non la vita & un womo ab-
bisogna benst quella di generasioni parecchie di
medici,

Fd eccovi perché ho pensato alla compilazione
di questo libricciolo. Compresa I imporlanza d'uno
studio speciale, profondo, indefesso della medecina
infantile, avrele inollre senz’ allvo riconoscinta la
necessita di speciall luoghi di cura per le malattie
dei bambini. Come il pir valenle cluvurgo ha bi-
sogno di creare infovno a sé un' almosfera priva
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di gerimni, pur di non vender vani I meravigliosi
prodigi della tecnica, cost la pedialria deve svoi-
geve la sua altivita in ambienti speciali autonomsi,
vicchi di tuwlli ¢ perfezionamenti dell igiene e al
riparo d'ognt pericolo, pev non veder cadere foglia
a foglia, come dagli alberi all’avvicinarse dell au-
funno, le sue pee belle aspiraszioni. La medicina
infantile ¢ religione nuova e, come ogni rveligione,
ha bisogno dei suoi templi e dei suoi proseliti.

E wvoi, cave mammine, che sicle ¢ geni prolet-
toré dell’ infansra, voi che vegliate ainorosamente
sul vostro bambino e provate una gicia ineffabile
quando egli alfeggia la sua boccuccia al sorriso o
una preoccupaszione dolorosa al swo minimo la-
mento, inviale un grazie dal pitr profondo del
cuore a tutti gl dlustri miedici che, collaborando
in questo libro, vollero farvi dono di un piccolo
tesoro di saggi anunaestramenti e viconfermare,
con I aulorita del loro nome, I importansa della
santa istituzione che ¢ pover? bambini stanno aspet-
tando dalla carila venesiana.

Venezia, Luglio 1897,

Doft. AMEDEO LEVI

L

AT
=== o ? —
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Io preferisco accogliere le conclusioni di Man-
tegazza, ma non mi dissimulo che il loro ottimismo
non & altro se non I effetto del loro gran cuore,
mentre ora, e chissii per quanto tempo ancora, noi
. italiani siamo e resteremo nevrastenici e pettegoli
assai pitt di quello che ne possa far di bisogno.

Vediamolo in un fatto di attualith. L’ Inghil-
terra, la Francia, la Germania, la Russia, I'Austria,
la Svizzera, hanno da tempo riconosciuta la neces-
sitd assoluta degli Ospedali aufonom? pei bambini
ai quali quelle nazioni hanno saputo dare uno
sviluppo degno in tutto della loro grande impor-
tanza. Le ragioni evidenti gia le dissi in altre mie
pubblicazioni, per cui trovo inutile ripeterle anche
a risparmio di tempo. :

In Italia da qualche anno s’¢ manifestato per
tale provvidissima istituzione un po’ di risveglio,
cosi che medici e filantropi si sono dati I'intesa
per estenderla possibilmente a tutte le provincie,
tanto pit considerato che in molte di esse i poveri
bambini non vengono affatto curati. Il lavorio in-
defesso dei piu ferventi fra i sostenitori della spe-
dalith infantile ha dato qualche buon risultato, si
che ospedaletti autonomi vennero fondati in alcune
cittd, per iniziativa pubblica o privata, ed altri se
ne stanno erigendo. Fra questi due se ne contano
1 quali potrebbero acquistare col tempo 1" impor-
tanza di veri policlinici infantili: vo’ dire quelli di
Milano e di Venezia, alla cui istituzione stanno
pensando con sentimento di squisita caritd i pro-
motori.

Eppure al sorgere di ogzni Ospedale infantile
eccolo con accanimento avversato mediante pub-
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bliche e private propagande, organizzate in modo
da rendere assai difficile lo svolgimento dell’azione
dei singoli comitati per la gran diffidenza che gl P
avversari della nuova istituzione hanno saputo in- /%=
generare perfino nelle famiglie dei benefattori. La /<
ragione di tal fatto apparentemente inverosimile sifs =
riscontra nell’ esistenza di comparti infantili negliy;s :
ospedali maggiori; gli avversari per la maggior
parte non sono se non i medici di quei comparti.
Non per nulla si ricorda il medicus medico lupus,
non a caso giorni sono un valentissimo specialista
di medicina mi diceva convinto: « Se volete il col-
mo dell’ assurdo cercate 1" accordo fra i medici ».
Anche questo & doloroso ma vero ; tanto pitt do-
loroso in quanto che chi c¢ci va di mezzo sono i
poveri bambini sofferenti. E mi si conceda di dirlo
senza reticenze, con la mia abituale franchezza e
lealth : tal guerra & tutto quanto v' & di pil in-
giusto, di pill irragionevole, di pilt inumano !

S= comparti infantili vennero istituiti presso i
grandi spedali — non dico se a danno o a van-
taggio degli adulti — wvada pure. Ma non & forse
un bene sotto molti riguardi lo evitare il soverchio
agglomeramento di ammalati cui si fa luogo nei
grandi nosocomi? E chi vorrd impedire a uno o
pit filantropi di fondare nella stessa citth una o
pil istituzioni convergenti & un medesimo scopo ?
A Londra, a Pietroburgo, a Berlino, a Parigi, e
altrove hanno forse impedito il sorgere di nuovi
ospedali infantili fra le loro mura perche altri vi
esistevano ? E perche si vorrebbe che bastasse un
comparto spedaliero, senza neppur badare, che
forse in certi grandi nosocomi non si & abbastanza
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pensato a tutti gli speciali comparti indispensabili
per gli adulti 7 Forse che un’opera pietosa deve
escluderne un’ altra ?

E perche pur di avversare, pur di demolire,
pur di impedire che altri facciano del bene non si
ascolta pilt nemmeno la parola autorevole di quei
maestri che il verbo della scienza pediatrica ban-
discono al mondo civile dagli ospedali infantili au-
tonomi, nei quali hanno sede le pilt importanti e
reputate cliniche pediatriche d’Europa? Perche da
taluni si crede o si vuol far credere di essere i
veri sacerdoti della pediatria, mentre di essa sono
i primi a disconoscere i pontefici supremi?

Una guerra sull’argomento della spedalita in-
fantile sarebbe riprovevole sempre ; certo la si po-
trebbe comprendere quando fossero gli ospedali
autonomi che la muovessero ai comparti speda-
lieri, non i comparti spedalieri agli ospedali auto-
nomi. In quest’ ultimo caso si tratterebbe di un
controsenso, che non ammette giustificazioni.

Ma io sono d’avviso che il nevrosismo, il pet-
tegolezzo, |'intrigo debbano cedere il campo alle
libere manifestazioni dei filantropi; poich® penso,
che intralciando — come pur ftroppo si usa da
taluni — l'opera loro, questa finirA per cessare
senza che i demolitori sieno in grado di sostituirla
col solo impulso degli esclusivismi scientifici o per-
sonali.

Si facciano adunque coraggio gli autonomisti
a proseguire senza ambagi nell’opera loro feconda
di bene. E dacche in varie citti italiane i comitati
costituiti per la erezione di ospedali infantili, si
sono messi risolutamente sulla via per dove si

| nostri bimbi : scritti d'igiene infantile - page 14 sur 246


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?156325&p=14

I nostri bimbi : scritti d'igiene infantile - page 15 sur 246


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?156325&p=15

I nostri bimbi : scritti d'igiene infantile - page 16 sur 246


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?156325&p=16

LA MEDECINE INFANTILE

La médecine des enfants est un pays nouveau
ou I’ explorateur entend parler une langue incon-
nue (West, Valleix, Roger). C'est une médecine
exigeant une technique et une séméiologie diffé-
rentes de celles des adultes (Henoch).

En effet, I'ige ne change pas les lois de la
pathologie générale, mais il suffit pour devenir la
condition fondamentale d’une médecine spéciale.

a) Certaines maladies appartiennent exclusive-
ment 2 l'enfance. L’enfant & la mamelle vit et
souffre surtout par I'appareil digestif, et le profes-
seur Parrot a créé un mot nouveau: athrepsie,
pour désigner le trouble permanent et dominant
de ces fonctions, conduisant si souvent & la mort.
Plus souvent, les vomissements, les coliques, la
diarrhée, sont phénoménes passagers, avec ou sans
convulsions, en relation avec une faute d' hygiéne,
un refroidissement, la dentition... A cet Age de la
premiére enfance, la syphilis héréditaire est fré-
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quente et revét des aspects bien connus des mé-
decins familiers avec la médecine infantile, trop peu
connus de médecins qui ont négligé son étude.

Chez les enfants en peu plus Agés, de 2 4 7
ans, le rachitisme, le croup, la laryngite stridu-
leuse, se rencontrent avec la plus grande fréquence.
De méme, la chorée et les malformations cardia-
ques gui persistent souvent jusqu’'a l'adolescence.

b) Certaines maladies sont communes aux en-
fants et aux adultes, mais évoluent difiéremment
dans I’ enfance. Le coryza, chez les jeunes enfants
surtout, a une histoire toute particuliére ; de méme
I'eczéma, la tricophytie, et surtout la fitvre typhoide
qui, chez les enfants au-dessous de deux ans dif-
fere sensiblement de ce qu'elle est chez les enfants
4gés de cing, six ans et plus. Ce n’ est ni le méme
diagnostic, ni le méme pronostic. A plus forte rai-
son, la fievre typhoide de I’ enfant diftére-t-elle de
celle de l'adulte.

Quant aux tuberculoses si communes a4 tous
les dges. elles reveétent, dans l'enfance, une allure
si spéciale que la médecine traditionnelle lui a donné
un nom spécial : la scrofulose, qui nous a égaré
bien longtemps sur la vraie nature de ce mal
Dirai-je, mais qui ne le saif, que ces scrofules ou
tuberculoses locales, ont un pronostic beaucoup
plus bénin, en général, que les tuberculoses des adul-
tes 2 Et cette benignité relative du pronostic de la
tuberculose chez 'enfant est constante, méme pour
la tuberculose polmonaire. Au contraire la diphté-
rie est incomparablement plus sérieuse, moins cu-
rable, si on préfére cette expression, chez I'enfant
que chez l'adulte.
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fiance. Le langage doit étre sobre, les questions
précises, 1" esprit droit, le conseil formulé ou écrit
avec simplicité et clarté.

L’ enfant de 2 & 7 ans est un petit étre déja
assez intelligent pour que le médicin, appelé au-
pres de lui, soit tenu de compter avec son carac-
tére aimable et doux ou difficile et tétu; ici, le
temps employ¢ A faire sa conquéte par un joujou,
un bonbon, une caresse ne sera pas perdu; 14 il
faut procéder a ' examen quand méme malgré ses
cris et sa résistance, et tel enfant d'un bon naturel,
mais gaté¢ par ses parents, se calmera, se taira dés
qu'il aura compris que la volonté du médecin est
superieure & la sienne et qu’il faut céder. Si'en-
fant dort, quand le médicin arrive, ¢’est une bonne
fortune dont celui-ci doit profiter pour titer le
pouls, ¢étudier le facies, la respiration, I attitude.
Si I’ enfant est éveillé, le médicin commettrait une
faute en I'abordant dés son entrée. Il doit laisser
4 1'enfant ie temps de s’ habituer & sa présence, a
son visage, au son de sa voix en causant avec [
mére, en |'interrogeant; ainsi, la surprise, I' inquié-
tude, la peur méme, sentiments naturels de 1'enfant,
devant un étranger, auront le temps de se calmer
et 1’examen sera facilité d' autant.

Cette conduite est rationelle car ! interroga-
toire de la mére, des parents est ici necessaire et
doit tout primer; le mode de début de la maladie
et sa date ayant, en médicine infantile, une impor-
tance souvent capitale. Mais combien cet interro-
gatoire est difficile! Le médecin doit le conduire
assurément, s'il veut en tirer quelque fruit, mais il
doit aussi avoir l'oreille ouverte & tous les racontars,
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laisser tomber ce qui lui parait inutile ou puéril,
et, au contraire, saisir avec empressement une pi-
ste nouvelle. Car le petit malade ne sait rien, ne
dit rien, ou peu de chose; il a mal, voila tout, et
il faut se défier des renseignements qu’il pourrait
donner méme sur le sitge de son mal.

Si les parents sont intelligents, si la meére sur-
tout est vigilante et s'occupe elle-méme de sa petite
famille, la tAche du médecin sera relativement fa-
cile; elle deviendra agréable si I' enfant est doux
et docile comme on en voit assez souvent, plus sou-
vent peut-étre, 4 I' hopital que dans la ville. Mais
les parents sont quelquefois insouciants ou peu
soigneux, et ne peuvent donner que des rensei-
gnements erronés ou insuffisants; ailleurs, ils se
font les interprétes minutieux et tatillons des évé-
nements et, au lieu de raconter les choses telles
qu'elles se sont passées, simplement, ils insistent
sur le comment et le pourquoi qui dépassent de
beaucoup leur compétence; ou ils sont bavards et
prolixes & tel point qu’il est difficile de les suivre
ou de les diriger et pour peu que le médecin
soit jeune et manque d’autorité, I’ interrogatoire va
fllottant au hasard, sans utilité réelle ; quelgues-uns
enfin sont indociles, ne répondent pas aux que-
stions posées ou répondent A cOté... Assurément,
I'entourage d’'un malade ne change pas avec l'dge,
et médecins d'adultes, ou médecins d enfants le
rencontrent au chevet du patient avec ses qualités,
dont il faut se servir, et ses défauts qu'il faut évi-
ter. Mais dans la médecine infantile, nous n’avons
pas la ressource de | interrogatoire du malade,
toujours plus direct, plus précis, plus fécond, qui
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Et telle est la difficulté de certains diagnostics,
méme parmi les maladies les plus communes, dans
I enfance, que pendant des jours, des semaines, des
mois méme, le médecin prudént hésitera i se pro-
noncer. Qui ne connait les symptomes changeants
et mobiles de la premiére phase de la méningite ?
Et quel médecin n'a partagé les alarmes de la fa-
mille, puis sa confiance et sa joie avec le retour
ou la disparition d'un symptdéme redouté? J'atta-
che, dans ces cas douteux, une certaine importance
A I’ étude du pouls, fait pendant le sommeil naturel
ou provoqué par deux grammes de chloral. Quand
la respiration est régularisée, quand la circulation
ne risque pas d’ étre troublée par I' émotion ou la
colere de l'enfant, les irrégularités et les inégalites
du pouls, gu’ on peut percevoir plusieurs semaines
avaut I'apparition des premiers symptomes, ont une
réelle valeur; mais il ne faut pas s'y fier abso-
lument.

De méme, le diagnostic de la fievre typhoide
dans la premiere enfance, vers 2 et 3 ans, est sou-
vent & peu prés impossible. Sauf la fievre qui n'a
rien de cyclique et la diarrhée, aucun des symp-
tomes de la dothiénentérie de I'adulte ne se ren-
contre chez le jeune enfant. Un peu plus tard, au
contraire, vers cinq et six ans, la physionomie de
la maladie reparait sous ses traits habituels, un peu
effacés ou estompds, mais reconnaissables. Or, il
arrive que cette méme maladie bénigne d’'ordinaire
chez l'enfant de cing A quinze ans, est au contraire
extrémement grave a deux ou trois ans alors que
ces symptomes permettent & peine de la soupgon-
ner. C'est 12 un exemple trés curieux de I’ influence
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de l'dge sur la symptomatologie et, en conséquence,
sur le diagnostic d’une maladie d'une part, et d'au-
tre part, sur son pronostic.

Il arrive quelquetois, A la suite d'un retard
prolongé de la marche, chez des enfants de dix-
huit mois & deux ans, que la famille s’ inquitte et
demande un conseil médical. Sl rien dans la nu-
trition de 1'enfant, dans sons embonpoint excessif
ou dans I'influence héréditaire n'explique le retard
d’une fonction, le médecin procéde 4 l'examen et
constate dans la région lombaire une légére vous-
sire. Le voild sur la piste d'une maladie grave,
le mal de Pott, qui exige un prompt diagnostic,
I" efficacité da traitement étant subordonnée i une
décision immediate. Si la pression sur I'une des
apophyses léztrement saillante est douloureuse, si
les mouvements imprimés au tronc par le soule-
vement en bloc des membres inférieurs semblent
limités par la contracture des muscles lombaires,
si les actes réflexes, si 'émission des urines est fré-
quente, I'idée d'un tubercule vertébral prend con-
sistance et bientot, dansun examen réitéré, s'impose.
J'ai vu un enfant que plusieurs médecins, choisis
parmi les plus compétents, ont déclaré atteint de
mal de Pott et ont immobilisé pendant six mois,
dans une gouttiere Bonnet, qui n’avait absolument
rien. Cet enfant, avant succombé en quelques jours
A un choléra, je fis 'autopsie et constatai, que toutes
les vertébres soupcgonnées étaient saines. Tous les
symptdmes énumérés plus hautqu’on avait constatés
ou cru constater n'existaient pas en réalité, et 'en-
fant avait tout au plus un peu derachitisme lombaire.

Mais je ne connais pas de diagnostic plus dif-
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car ¢'est une erreur grossitre de croire que la
vérité sort de la bouche des enfants, et s'il est
encore permis 4 un magistrat de s’y tromper, cela
ne saurait étre pardonné A un médecin.

Les annales judiciaires fourmillent de faits ol
I'on voit des enfants de tout dge mentir effronté-
ment en accusant les autres ou en s'accusant eux-
mémes de crimes imaginaires. Et ce mensogne, ils
le produisent imperturbablement, et sans variantes,
a tout interrogatoire ; c'est un théme qu'’ils se sont
forgé ou qu'ils ont retenu, si bien que cette fixité,
cette monotonie de la narration qu'on pourrait in-
voguer en faveur de leur sincérité devient au con-
traire, aux yveux d'un médecin habile, une cause
de défiance.

La jeune intelligence des enfants — toujours
préte i saisir le cOté merveilleux des choses, —
la curiosité naturelle, leur besoin d’apprendre, leur
désir de jouer un role, leur impressionabilité & toute
influence directe ou indirecte venue de I'entourage,
tout les porte & une sorte d’auto-suggestion, ol le
faux se méle au vrai en proportion variable, ol le
mensogne enveloppe habilement la vérité. De sorte
que les mobiles qui poussent un enfant 4 mentir
ne sont pas toujours les mémes, tant s'en faut. Ici,
une fillette se ment & elle-méme, par plaisir en se
racontant des histoires 4 ses parents et i ses ca-
marades; ailleurs, le récit d'un acte merveilleux
ou d'un crime abominable suggére a I'enfant d'in-
venter de toutes piéces un fait analogue dont il
est le héros; ou la suggestion vient des parents
qui sont si souvent dupes ou complices involon-
taires, soit par une sévérite excessive, soit par
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une faiblesse, une naiveté incroyables. Plus sou-
vent encore |’ enfant est conduit A4 mentir parce
que son mensoge lui sert & fuir I’ école, I'atelier,
le travail; quelquefois, enfin I’ impulsion premiére
procede d’un instinctif besoin d’attaquer et de nuire;
I'enfant obéit & une perversité naturelle, qui rend
sont temoignage en justice souvent si dangereux.
Les mémes motifs, si variés, qui poussent un
enfant 2 se faire accusateur en inventant de toutes
pi¢ces un crime imaginaire, dont il est la victime
ou le témoin, le conduit & simuler une maladie, et
souvent avec une tépacité que rien ne lasse. On
en voit prendre et garder une attitude vicieuse-
pendant des années, supporter héroiquement une
médication désagréable ou méme des appareils in-
commodes et génants. D’ autres, plus simplement,
simulent la céphalalgie ou une maladie nerveuse
dout ils ont entendu raconter I’ histoire, ou qu'ils
ont vue et dont le spectacle les a frappés; 1’ epi-
lepsie, I’ hystérie, la paralysie... Je me souviens
d’ un jeune garcon qui m'a servi de théme pour
une lecon sur le diagnostic précoce de la coxalgie
et qui simulait & merveille cette premitre période
si vague, ou la douleur est le seul signe de la
maladie. D' autres prétendent s’ étre introduit un
corps étranger dans I’ oreille, ou rendre des cal-
culs vésicaux, ou méme avoir une maladie de peau
qu’ ils cherchent & provoquer malicieusement.
Bref, I’imaginaticn créatrice des enfants, est
sl variée que toute la sagacité d' un médecin at-
tentif sera souvent necessaire pour @ dépister la
fraude, fort heureux s'il ne se heurte pas a I'a-
veuglement presque volontaire des parents qui re-
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fusent quelquefois, contre toute évidence, de croire
4 la simulation.

Les enfants criminels, meurtriers, voleurs, in-
cendiaires sont, de méme, pour le médecin, un
objet d’ études plein d’intérét et de péril. Com-
ment établir le degré de responsabilité et faire la
part de I’ hérédité morbide, de la suggestion, de la
pathologie cérébrale obscure ou inconnue, de la
spontanéité ? Souvent ici, le médecin chargé d' é-
clairer la religion du magistrat, se heurte a des
préjugés ou a des erreurs dont il ne peut triom-
pher que par la connaissance approfondie de la
psychologie et de la pathologie infantiles, par 1'ar-
deur de sa conviction, par la vigueur de ses dé-
monstrations, mais, si comme il arrive trop souvent,
il flotte lui-méme incertain ?

L hystérie est aussi trés-commune méme chez
les tout jeunes enfants ol elle revét des formes
frustes, quelquefois bien curieuses. Qui n'a vu ces
fillettes de 4 ou 5 ans, qui jouent & la poupée, et
déja trahissent par leur regards luisants, leurs
attitudes caressantes et félines, leur ‘coquetterie,
leur malice, un état névropathique latent qui n’at-
tend q'une occasion pour se dévoiler ?

Et I épilepsie vraie, quel médecin peut se van-
ter de la conpaitre &4 ses premiers symptOmes ?
J ai vu des enfants déclarés épileptiques, et qui
semblaient tels par tous les caractéres de l'attaque
et méme par les déformations habituelles du crane
et de la face qui guérissaient spontanément au
cours de l'adolescence. Mais je n'oserai répondre
que l'avenir ne réserve des retours qu’ils est plus
facile de redouter que de prévoir.
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Enfin les névropathies de tout genre qui se
recontrent sur les frontieéres de I'état physiologique
et pathologique qui commencent 2 I enfant ner-
veux, irritable, colére et nous conduisent au seuil
de la folie, de I'idiotie, de la démence, sont encore
une vaste domaine incomplétement exploré. J’ai
observé récemment un jeune gargon de onze ans
dont les parents sont de curieux névropathes. Le
pére est dessipateur, ¢’ est un homme intelligent,
mais bizarre et sujet a des emportements violents;
quand il travaille, le moindre bruit le met en fu-
reur, son visage s'anime, ses yeux s'injectent, sa
parole devient embarrassée ; il se léve, menace sa
femme, et son fils, sans jamais les frapper; puis
sort, se proméne une heure ou deux et revient
calmé reprendre sa besogne; il n’ est ni alcoolique
ni syphilitique. LLa mére est mélancolique, surtout
depuis la mort de ses parents; elle pleure sans
motifs sérieux, supporte avec douceur les coléres
de son mari, et recherche les caresses de son fils
comme une consolation & ses maux. L’ enfant est
indiscipliné et violent comme son pére mais il a
bon coeur, pleure avec sa mére et s'attendrit avec
elle. Querelleur avec ses camarades, indocile, intrai-
table avec ses maitres, il n’a jamais pu rester dans
aucune ¢cole, ol sa présence devient rapidement
une source de petits scandales. Dans mon service
d’ hopital, ot il était entré pour son état anémique
rien n'a pu le réduire & 'obéissance. I} sort de son
lit, saute et gambade a travers la salle, va frapper
ses petits voisins ou leur voler leurs sous et leurs
images; si on le gronde, il se disculpe faiblement
et pleure.
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Quel avenir est reservé A cet enfant, et quelle
est la nature exacte de son mal? Son grand pere
était sujet & des crises de fureur comme son pére
et l'un des cousins-germains est mort fou. Il a donc
de qui tenir et nous pouvons bien affirmer qu’il
appartient & une famille névropathique. Mais c'est
a4 peu prés tout.

Mais en voila bien assez pour démontrer que
les psychoses de I’ enfance sont une source infinie
d’ étude et de méditation.

Les maladies, dites d’'évolution, ne sont guére
moins intéressantes; car on les rencontre presque
4 la premiére dentition, vers sept ou huit ans, a
la seconde éruption dentaire, enfin, au seuil de
l'adolescence. Quel médecin ne s’ est trouvé fort
en peine quand il a fallu reconnaitre le accidents
si variés que la sortie des premitres dents, de
chaque dent, quelquefois, provoque chez certains
enfants ?

Car, le phénoméne est loin d’ étre constant et
tel enfant souffrira sérieusement de I'éruption den-
taire, et tel autre enfant de la méme famille «fera
ses dents» sans la moindre perturbation de sa
santé,

Si bien que je connais des médecins tres expé-
vimentés dans la médecine infantile, qui nient les
accidents de la dentition et les attribuent a toute
autre cause. Ils y sont aidés par la variété extréme
de ces actes reflexes qui provoquent des sympto-
mes si passagers et si légers, ou au contraire, si
graves d’apparence que l' esprit incline naturelle-
ment & chercher d’'autres causes pour expliquer des
eftets si dissemblables.
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La seconde dentition semble plutdt jouer le
role d’ une cause déterminante sur certains pro-
cessus morbides restés obscurs ou latents jusqu’ 2
. I"Awe critique. Mais entre les deux se place le ra-
“.chitisme, quelle qu’en soit la cause. C'est par excel-
ience une de ces maladies de développement, de
érolsswnce, d’ évolution dont les effets passagers ici
bt 14 permanents, sollicitent & bon droit notre at-

~~./tention. De méme certaines arthropathies étique-

tées A tort rhumatismes, ne sont qu’un effet d’un
surmenage localisé sur des tissus osseux ou cartila-
gineux plus sensibles aux influences extérieures par
le fait méme de leur accroissement physiologique.
Les palpitation cardiaques avec ou sans hypertro-
phie relative de l'organe, reconnaissent souvent la
méme cause. Enfin, la chorée, les épistaxis, les ce-
phalalgies opinidtres, les dyspepsies rebelles, et la
chlorose sont autant de manifestations de la crois-
sance. Il n'est pas jusqu’a certaines attaques épi-
leptiformes qui ne puissent invoquer la méme étio-
logie.

Mais que dire des maladies infectieuses et con-
tagieuses, si non qu’elles rencontrent chez l'enfant
le terrain le plus apte & leur développement ? Dans
ce jeune organisme, qui n'a conquis encore aucune
immunité, et qui doit paver sa dette 4 la vie so-
ciale, nous ne pouvons prévenir & coup sir que
la variole. Aussi, combien d'enfants succombent
aux attaques successives de la rougeole, de Ia
scarlatine, de la diphtérie? Combien périssent A
la premiere atteinte de 1'une quelconque de ces
maladies ?

Je ne fais que rappeler, en passant, l'extréme

-
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tita io codesta frase, ripetutamente buttata 1A — a
casaccio o sensatamente non saprei — da gente
che pur se la pretendeva), — « una specialith pe-
diatrica! ma che pretesa & mai codesta? non vi
son medici bravissimi che sanno il fatto loro per
bene, si tratti mo’ di adulti, si tratti di bambini ?! »
— « Ma come pud mai un medico essere esperto
nella cura dei bambini se espertissimo non & nel
trattamento degli adulti?!...» Era ignoranza di
gquanto si stava facendo in proposito — e di quel
gid molto compiuto — presso le nazioni estere, ove
la pediatria gid era in auge?!l... Era malafede?!...
o non era forse quel senso di contrarieta, di avver-
sione che per ogni cosa nuova invade l|'animo e
I"intelletto di molti2!... assai probabilmente ¢ 'una
cosa e l'altra insieme.

** ]

Eppure fino da allora, ripeto, un wventennio
addietro, o gin di i, M. R. Levi inalberava mo-
destamente nella gentile Venezia — ¢ piu tardi in
Firenze — il vessillo dello studio speciale delle
malattie dei bambini, vessillo attorno cui si veniva
formando il primo nocciclo dei cultori seri e con-
vinti della specialita. E il Blasi in Roma, e il Somma
di Napoli davano, in quell’ epoca, il primo soffio
che doveva, pit tardi, divampare e dilagare per
tutta I'Italia nostra, gid maestra di altrui, secoli ad-
dietro, anco nel ramo della protezione dei fanciulli.

D allora in poi fu un erescit eundo meravi-
glioso, confortante, a scatti, vertiginoso ; sembrava
che un incubo penoso fossesi tolto d’in sul petto
1in modo improvviso, violento, disperato, e che la
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novella luce — fin’ allora timidamente nascosta agli
sguardi velati e incerti dei tentennanti — wvenisse
d’ improvviso a rifulgere quale avvertimento e
sprone, nella mente e nel cuore dei seguaci di
Esculapio.

Le pubblicazioni che ci venivano dall’ estero,
la fama di quei pediatri, le notizie apportateci dai
pochissimi  volonterosi che a quelle cliniche spe-
ciali adivano, furon le potenti leve del desiato ri-
sveglio, furon la scossa pel nostro inizio, I'impulso
vigoroso al nostro cammino.

l* &

Scesero primi in campo aperto il Musatti di
Venezia, il Galligo di Pisa, i fratelli Somma di Na-
poli, il Guaita di Milano, il D.r Agostini di Udine,
il Laura di Torino, il Fede di Napoli, il Massini di
Genova, il Galvagno di Catania, il Biaeini di To-
rino, il Rigaccini di Siena, il Pestalozza di Piacenza,
il Celoni di Firenze, portandovi largo contributo
di pubblicazioni speciali di igiene pediatrica, di pe-
riodici, di lezioni cattedratiche, di lavori casistici,
di osservazioni cliniche.

Codesto risveglio non poteva non essere se-
guito da robusta coorte di seguaci e da novelle
istituzioni che facilitassero lo studio interessante
delle malattie dei bambini.

Ed ecco infatti sorgere qua e 1 appositi ospe-
daletti pei bambini, ampliarsi i ristrettissimi com-
parti pediatrici annessi a taluni grandi nosocomi,
pubblicarsi appositi giornali mensili, apparire qual-
che lavoro, se non di grossa mole, di indiscutibile
valore scientifico. Pit tardi si aprono vere e pro-
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prie cliniche pediatriche con titolari ufficiali, si in—
dicono congressi, si addita la necessita dello studio
ufficiale della pediatria, si acclama al bisogno im-
pellente della istruzione sull’igiene infantile delle
ragazze nelle scuole, e via via, fino a volere, og-
gidi, la erezione di appositi pedocomi, per lo meno
nelle principalissime citth d’Italia.
*

Non c'é che dire! se il risveglio nostro fu
tardo, il cammino percorso fu quasi vertiginoso ;
perd dalla meta — da noi agognata — certo di-
stiamo buon tratto ancora; ma il compiuto fin qui
ci ¢ arra secura del completo successo e del pieno
raggiungimento dei nostri voti.

Costanza e fede ci devono sorreggere ; senza
di queste nessun’ opera buona — grande o piccola,
facile o difficile — vien condotta a buon fine.

L'utopia di vent’anni fa & oggi una realti.
realtd che altamente onora la nostra bella patria;
facciamo che l'ubbia dell’ oggi — la fondazione di
ospedali autonomi per bambini — sia, mediante il
concorde volere di tutti, la realta del domani; e,
viribus unitis, realtd sard: ¢ la fede che ce lo
sussurra, ¢ la storia che ce lo insegna, ()

Milano.

Dott. Ranoxpo GUAITA.

(') A proposito del brillante cammino percorso dalla spe-
cialitd pediatrica in ltalia, qui sopra a grandi linee appena
tratteggiato, leggasi il bel lavoro di Alfonse Mandelli, di re-
cente pubblicazione La Spedalite Infaniile in Ilalia. U, Hoepli,
Milano; robusto volume di oltre 6oo pagine
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modo a crescerli deboli ed infermicci. A voi ora
quindi, madri affettuose, porgere ascolto.

Semipre altaccato alla poppa !

Che allattiate buone madri, voi stesse le vo-
stre creaturine, all’ opposto di quelle che potendo
nol fanno, va egregiamente bene; ma che porgiate
loro il seno ad ogni momento, sia di giorno, sia di
notte, ad ogni menomo grido, e che le avvezziate
ad addormentarsi col capezzolo in bocca e insom-
ma a tenerle ore ed ore sulla mammella fatta
guanciale, & pratica dannosa ai loro organi dige-
stivi e che dovete assolutamente abbandonare. Lo
stomaco ha bisogno, come qualunque altro operaio,
delle sue tregue fra l'una e I'altra digestione;
oltre di che il grido costituendo I’ unica eloquenza
di quella tenera eth, non & adoperato soltanto ad
esprimere il bisogno di cibo, ma per gualungue
altra sensazione sia esterna (freddo, luce eccessiva
ecc.) sia interna (doloretti ventrali ecc.). Date al
vostro bambino la poppa ogni due ore nei primi
mesi di vita, ogni tre nei due successivi, ogni
quattro in seguito; e quand’egli dopo aver pop-
pato grida e si dimena, invece che acquietarlo col
porgergli nuovo cibo di cui non pud aver bisogno,
procurate di risalire alla causa di queste grida e
toglierla. Talvolta saranno le fasce troppo strette,
tal’ altra perché ¢ troppo bagnato di sotto, oppure
perche ¢ male adagiato ¢ via discorrendo.

Tanto vale la poppa che il poppatoro

Cominciamo dal dire anzitutto essere il latte
materno il primo, il vero, il migliore alimento,
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quello che piu si confa alla debolezza degli organi
di un lattante; che in mancanza del latte materno
devesi ricorrere al latte di altra donna ; nel difetto
relativo di quest'ultimo, all’allattamento misto, cio¢
parte muliebre, parte artificiale ; che dobbiamo fi-
nalmente appigliarci- all'allattamento artificiale per
intiero, ossia al poppatoio come ultima risorsa per
alimentare il bambino. La nostra esperienza infatti
e quella di tutti i medici convengono in questa
gran verith ; nessun allevamento darsi pili perico-
loso di quello ottenuto col poppatoio. Poche citta
hanno il raro privilegio di possedere una balieria
artificiale sotto la sorveglianza di un bravo e co-
scienzioso pediatra come per merito del Tedeschi la
vanta oramai Trieste ; ma come potremo nelle al-
tre tutte fidarci del latte che comunemente vi si
vende alterato o falsificato? Chi ci garantird sem-
pre e in cittd e in campagna della qualith ed etd
dell'animale ? Che la mucca non sia pregna, che
venga convenientemente nutrita ? Saremo sicuri
sempre che il latte non sia stato scremato op-
pure pilt 0o meno adacquato, € chissd con quale
acqua ? Che durante la mungitura o il travaso da
da un recipiente ali’ altro non si siano introdotti
nel latte dei bacteri? Che a sterilizzare il latte stesso
ossia a privarlo di malefici germi le famiglie non
s'accontentino d’una semplice bollitura, ma lo met-
tano a bollire a bagno-maria col metodo del Soxhlet
o d'altro apparecchio ? Che venga amministrato
sempre alla conveniente temperatura e misto a
quella data quantith d’acqua, che esige I'etd del
bambino ? Come inoltre fidarsi che venga costan-
temente curata la scrupolosa pulizia del poppatoio,
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quantitd venga secreta nelle prime settimane di
vita, e come la di lei azione saccarificante sul-
I'amido non sia completa che dopo un certo spazio
di tempo, che pud prolungarsi fino ad un anno.
Da esperienze fatte risulta non avere la saliva la
pilt piccola azione sull’amido cotto, avanti che co-
minci il travaglio della dentizione (6°-8° mese), dalla
‘quale epoca fino al termine di tale lavorio la ptia-
tina (principio attivo della saliva) si trova in una
proporzione estremamente piccola nella saliva ».
Aggiungete a cid essersi trovata la saliva stessa
sempre alcalina ; che nell’ eth di cui discorriamo,
lo stomaco & relativamente piceolo, situato oriz-
zontalmente, a pareti muscolari deboli, coi succhi
gastrici in poca quantita. E aggiungete finalmente
la facile impressionabilith del bambino, il non men
facile alterarsi delle funzioni dei suoi organi, dietro
la piu piccola trasgressione igienica, e in generale
la sua poca resistenza agli agenti morbosi.

E dunque impossibile che fin verso il sesto
mese di vita, o fino alla comparsa dei primi denti,
altri cibi all’ infuori del latte vengano dal bambino
digeriti ed assorbiti. L'amido non pud subire l'azione
digestiva della ptialina né quella del sugo d"un’al-
tra ghiandola (il pancreas) che secondo Schift e
Sonsino non avrebbs nei giovani mammiferi alcun
potere digerente sull'amido stesso ; la stessa caseina
(del latte) non & attaccata in totalith, n& completa-
mente dal succo gastrico, le sostanze dure sfuggono
alla masticazione, le sostanze grasse restano inal-
terate, il cibo ingombra stomaco e intestina per un
lungo tempo, donde le frequenti flatulenze, il vo-
mito, le irritazioni del tubo digestivo, le coliche
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quali prime conseguenze, cui seguiranno piu tardi
le diarree, le convulsioni, il rachitismo e una pro-
gressiva emaciazione quando non succeda di peggio.

Tenetevi quindi ben bene in mente che a caro
prezzo si sconta 1'insensato orgoglio di poter dire
alle amiche, mostrando il proprio figlivoletto di
cinque o sei mesi: «il mio bambino mangia di
tutto ! » ma che invece dovete cominciare col ri-
correre ai brodi magri, alle zuppe, ai farinacei e
non altro, soltanto dopo la comparsa del primo
gruppo di denti; e ben s'intende oltre al latte per
alimento principale, ed a poco a poco, pressoché
insensibilmente, aumentando a gradi coll'avanzare
dell’ eti del bambino.

Le malattie dei bamnbini possono venir cuvale
anche senza che il medico vegga Panunaialo

In veritd m'é avvenuto spesso di invidiare certo
pazzo che portava un cappello a cilindro sormon-
tato da un piccolo cavalletto con appesovi un cam-
panello, il cordone del quale gli pendeva sul dorso
e dondolava sopra un cartellino colla scritta se-
guente :

Prima di parlarmi
Si prega di sonare
Per sapere se ho voglia
di rispondere

E come non pensarla cosi, piuttosto di rispon-
dere scortesemente a Tizio, Caio o Sempronio,
quando uno od altro di loro vi ferma per via e vi

| nostri bimbi : scritti d'igiene infantile - page 44 sur 246


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?156325&p=44

43

dice a bruciapelo: « Senta, dottore, io ho il bam-
bine che non fa che gridare e piangere tutta la
notte ; cosa devo fargli? » Oppure: « Dottore, la
mia creatura ha avuto la febbre quest’ oggi; che
sia affar di denti o si potrebbe dargli la santo-
nina ? »

Ma, che Dio vi aiuti, come volete pretendere
dal povero medico un retto e coscienzioso giudizio,
senza che egl abbia osservato il piccolo amma-
lato? Il vostro bambino pud piangere e contor-
cersi tutta la notte per piu ragioni, una diversa
dall’ altra; e la febbre pud colpirlo anche senza
che ci entrino i vermi o la dentizione.

— Ma (riflettera qui qualche furbo) tanto e
tanto i bambini gid non parlano, e da loro non
¢’ & da poter cavar nulla..

-— Ma c'é bene (rispondo) da cavare dall'esa-
me del loro corpicino e dei loro organi: dall’at-
teggiamento, dalla fisonomia, dal calore della pelle,
dal polso, dal modo di respirare, dallo stato del
ventre, dall’ esame delle escrezioni, e che cosa ne
sapete voi di tutto cio?

Or via, fate senno; e quando vi s'ammala un
bambino, domandate al medico che male abbia,
dopoche l'avrd visitato ; e lasciateglielo ben visi-
tare se volete che possa anche curarvelo, come la
scienza gli suggerisce.

La maggior parte delle malattie infantili
dipendono dalla dentizione

Di ogni malattia che colpisca un bambino lat-
jante dopo il quarto mese di eta se ne incolpa co-
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stantemente la dentizione. Ha tosse, oppure vomito
o convulsioni o efflorescenze alla pelle? Certe ma-
dri pensano che tutto cid ¢ effetto della dentizione
che non v'é quindi bisogno di ricorrere al medico,
che la natura provvedera da s¢ stessa. Ora che i
bambini durante !’evoluzione dei denti possano
essere colpiti da disturbi sia locali (cio® alla bocca,
come afte, salivazione abbondante, ulcerazioni ecc.),
sia generali (diarrea, febbre, catarro bronchiale,
sonnolenza, convulsioni ecc.) non corre dubbio;
ma non corre neanco dubbio, che quantungue
sotto illavorio dei denti, possono ammalare di feb-
bre, di convulsioni, di catarro intestinale senza che
la dentizione ne abbia colpa, né peccato. E chi po-
tra, tranne un medico, decidere se da una od al-
tra causa dipendano tali disordini e regolarsi quindi
con fondamento nella cura conveniente ? Chi, tranne
il medico, ove pur si trattasse di inappetenza pro-
tratta o di forti convulsioni e financo di fenomeni
cerebrali allarmanti causati dalla dentizione, potra
appigliarsi onde dissipare questi gravi fenomeni,
alla pronta incisione di una o pill gengive che siano
assai gonfie ed assai tese ed impediscano al dente
di perforarla?

Eppure nemmeno cade in meunte a queste ma-
dri, mal consigliate per soprassello da petulanti
comari, di consultare una persona dell’arte; oggi
I'olio di ricino, domani la magnesia, posdomani la
manna e poi la cassia, lo sciroppo di cicoria, e chi
pit n’ ha, pitt ne metta.

WVeniamo al sugo. O il bambino aveva vera-
mente disturbi attinenti alla dentizione e non solo
continuera ad averli, ma ad essi avrete aggiunti
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dei nuovi disturbi, prodotti dalla imprudente am-
ministrazione di rimedi a caso scelti ed a caso
suggeriti; o trattavasi di malattia estranea alla
dentizione e che cosa ne avrete guadagnato? Che
avrete resa questa malattia sempre pill grave, per-
duto coi vostri biasimevoli tentativi un tempo pre-
zioso e finalmente complicata la malattia medesima
con altri malanni, onde la conoscenza di essa e la
sua cura si saranno fatte dieci volte pil difficili e
quindi si sara anche di molto aumentato il pericolo
di vita per il bambino, o per lo meno se ne avra
pitt lenta ed incerta la guarigione.

Quando non sono i denti che li fanno anunalare,
sono i vern

Con eguale frequenza e con eguale serieta so-
gliono le madri attribuire i dolori intestinali, o la
diarrea dei bambini od altri sintomi ancora pil
seri, ai vermi; e quindi cingono loro il collo con
una collana di spicchi d’aglio od ungono loro collo
e ventre con certo balsamo dello Scutelio o col cosi
detto olio di Santa Giustina; e fin qui pazienza !
che se tutto cid non giovera loro minimamente an-
corché i vermi li avessero, non riescird almeno
neanche nocive. Ma come tacere o non subbissarle
di severi rimproveri quando fittesi in capo che il
carissimo dei loro figliuoli sia diventato addirittura
una verminaia, ricorrono senza scrupoli a rimedi
pericolosi come sono il calomelano e la santonina ?
Come concedere ch' esse maneggino a lor talento
questi medicamenti, che tanti farmacisti rilasciano
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ad esse senza bisogno di ricetta (e non lo dovreb-
bero, n¢ lo potrebbero), quando sappiamo che non
di rado si ebbero a verificare avvelenamenti seguiti
talfiata da morte anche per dosi di santonina non
esagerate 7 Come non aver presente tale gravissima
evenienza, quando sentiamo tanto comune il vezzo
di dare per tre o quattro giorni consecutivamente
tale rimedio non vedendone effetto dopo la prima
o seconda volta, dimodoché accumulandosi le dosi
successive & tanto pitt probabile che !'avvelena-
mento succeda ?

Jo non nego mica che la verminazione non
attacchi talvolta 1 bambini, ma siamo sempre a
quella benedetta questione: chi, tranne il medico
potrd e dovra decidere se i fenomeni presentatisi,
e che possono essere svariatissimi possono dipen-
dere dalla presenza dei vermi o da altre aftezioni?
Chi tranne un medico potri rintracciare con l'aiuto
del microscopio le uova dei diversi entozoi nelle
feci; e portare in argomento se non tutta la luce
necessaria almeno buona parte, come dimostrd il
nostro Galvagno-Bordonari in un bellissimo lavoro
su questo soggetto ?

Eccovi qua un fanciullo tormentato da una
tosse urlante, molestissima che sta i li per soffo-
care: la madre non perde tempo, non gid a man-
dare pel medico, ma a cacciargli gitt una buona
dose di santonina perche trattasi naturalmente di
vermi saliti in gola. Ma se si trattasse invece che
di vermi, d’ un creup bello ¢ buono, ¢ che il bam-
bino ne morisse, di chi la colpa? Eccovi d’ altra
parte (e cito fatti osservati coi miei propri occhi)
un altro bambino in preda a convulsioni epilettiche.
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I parenti gli fecero ingollare di tutto tranne che
vermifughi; poiche, secondo la loro opinione, i
vermi possono bensi dar origine a qualche po’ di
spasimo, ma a convulsioni di quella fatta non ci
arrivano. Quegli accessi epilettici dipendevano in-
vece questa volta veramente da verminazione, della
quale m'accorsi senza difficoltd esaminando le feci
¢ scorgendovi un lombricoide al quale molti altri
seguirono, dietro I'amministrazione d’'un vermifugo
¢ il bambino guari.

Dove guardano le madri invece per tastezgiare
se i bambini hanno dei vermi? Nella lingua che se
& punteggiata, depone per i vermi, € non & Vero ;
nell’alito cosi detto vermiinoso e che non esiste al-
tro che nella loro fantasia, non avendo i wvermi
odore alcuno che comunichino all’alito; e tira via.
Ora, mentre questi segni, cui aggiungi il prurito
al naso e altrove, non hanno valore di sorta per i
medici, per le madri ne hanno grandissimo; e se
anche per avventura non esistono, esse gid con
I'idea preconcetta di trovarveli, ve li sorprendono
ugualmente ; onde cure purgative e vermifughe a
profusione, e conseguenze poi funeste e deplorevoli,
riflettendo sulle quali io spero oramai che pitt d'una
madre che mi legge non vi cadra certamente, senza
bisogno ch'io sprechi in proposito altro inchiostro.

Venezia.

Dott. CEsARE MuUsATTI
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So

venga posto a riscontro del diletto da voi provato
nella conferenza precedente, dovuta ad un nome
cosl noto tra noi.

lo mi lusingo nondimeno che ! argomento, di
cui sono chiamato a tracciarvi le grandi linee,
debba tanto interessarvi per s¢ stesso, che voi,
ponendo in disparte la pochezza del conferenziere,
possiate trovare non del tutto inopportuna la sua
conferenza.

Ma intanto, a ravvivare le anime tiepide e a
rassicurare gli spiriti meno creduli, tengo a dirvi
senz’ altro che io cercherd di essere facile e piano
nell’ esposizione, senza ingolfarmi in concetti troppo
astrusi e nebulosi, e senza fare uso soverchio di
quei vocaboli strampalati, di cui noi medici ab-
biamo la comoda privativa.

Io non so se potrd mantenere quanto ora af-
fermo ; ma di un'altra promessa io posso rendermi
garante innanzi a voi di riuscire cio® di una tale
brevitd, che valga ad infondervi la dolce sereniti
dell’ animo.

¥
* &

Signore! Io penso che tutte tra voi, vi troviate
o no ad adempiere i doveri inerenti alla santa
missione di madre, comprenderete quanto preziosa
sia per i nostri bambini malati un’assistenza op-
portuna. Tutti conosciamo le ansie, i timori, lo
sconforto che pervadono una famiglia quando uno
dei piccini & caduto infermo, gravemente infermo.
Ma noi medici, noi soltanto che si di frequente as-
sistiamo a spettacoli di questo genere, sappiamo
apprezzare assai bene in quali famiglie un infermo
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venga assistito non solo con amore, il che ¢ il caso
ordinario, ma anche con discernimento, il che pur
troppo di rado si verifica. E in quest’ ultimo caso
noi vediaino che una sola persona assume su di
s¢ I'incarico dell’assistenza ; con calma, con ordine,
con misura impartisce le disposizioni opportune ;
non permette, senza necessith, che altri penetri
entro la camera del malato; invigila perche gli
alimenti e le prescrizioni sieno somministrate nelle
ore stabilite ; regola la ventilazione della stanza,
attende all’ opportuna quantith di luce, provvede
per una giusta calorificazione; impedisce per quanto
pud i rumori molesti. Né basta; tiene conto della
posizione dell’ infermo e sa, a suo tempo, cangiarla;
si adopera a che le coperture del letto siano per
la disposizione e per il peso sopportabili dal pa-
ziente; di questo cura la nettezza, il cambio d<lla
biancheria e esegue infine tutte quelle manovre ed
applicazioni opportune, mentre sa vincere con dol-
cezza e fermezza insieme tutte le resistenze del
malato.

Voi vedete come il compito di chi assiste un
infermo non sia troppo facile né leggiero; e le dif-
ficoltd che vi si accompagnano ci spiegano perché
nella maggior parte dei casi esso non venga ese-
guito come dovrebbesi. Tutto & disordine, confu-
sione, negligenza !

Ma se per I'assistenza di un adulto malato la
cosa riesce cotanto malagevole, per un bambino
infermo le difficolth crescono a dismisura e le re-
sponsabilitd di chi deve assisterlo divengono addi-
rittura formidabili. II medico che ha in cura un
adulto lo interroga egli stesso sulle sue sofferenze,
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gli domanda in qual guisa un nuovo sinfomo abbia
fatto la sua comparsa e dalla stessa bocca di lui &
informato degli effetti dei rimedi somministrati. E
voi vedete percid che in questo caso il valore del-
I" assistenza, almeno sotto questo punto di vista,
vicne di molto scemato. Ma per un bambino la
cosa & affatto differente. Chi lo assiste porta su di
s€ la responsabilitd intiera: il medico vi entra per
molto meno. A chi, se non all’'infermiera dovra
esso rivolgersi per essere informato del decorso della
malattia ? Chi, se non essa, potrd rendergli esatto
conto dello stato del piccolo infermo, delle sue agi-
tazioni, del suo abbattimento, dei segni forniti al
suo spirito di osservazione? Ma come le sard cid
possibile, se essa, oltre ad essere un’ osservatrice
vigile ¢ perseverante di ogni sintomo, non sapra
poi interpretarlo con giustezza e riferirlo con pre-
cisione senza trascuranze imperdonabili e senza
sottigliezze soverchie ?

Ma prima che io pervenga direttamente all’ar-
gomento e vi dia qualche accenno sulla maniera
onde un bambino malato si assista e si soccorra,
io debbo premettervi un’ osservazione che ha un
poco del paradossale.

Signore! Una buona assistenza di un piccino
infermo non la si impronta a tamburo battente al
momento del bisogno; ma la si prepara di lunga
mano prima che l'infermitd lo abbia colpito. Un ce-
lebre medico inglese, che ha passato grande parte
della sua vita al letto dei piccoli malati, ci avver-
tiva gia che I’ assistenza pud riuscirne difficile e
facile a seconda che durante la sanith la mamma
abbia avuta poca o molta cura di lui. La madre
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che troppo poco convive coi suoi bambini, che si
contenta di una misera visita giornaliera, o che li
vede soltanto quando sono accompagnati alla sera
nel salotto lisciati e puliti, per essere carezzati ed
ammirati dagli ospiti, non ha il diritto di prendere
il suo posto d'infermiera al capezzale del suo fi-
glivoletto per alleviarne le sofferenze. Essa deve
rassegnarsi quando il fanciullo preferisca all’ am-
plesso di lei quello della bambinaia, della donna di
cui il volto gli fu famigliare fin dalla tenera eta;
ne potra lamentarsi se esso allontaneri da s¢ la
mamma come una persona a lui straniera. I doveri
materni vanno esercitati durante la sanitd del bam-
bino se si vuole invocarli durante un’infermiti :
€ssi non possono essere osservati e dimenticati a
piacer nostro.

Un' educazione dolce e severa insieme del
bambino sano, faciliterd alle madri il compito di
assisterlo malato ; cosi non si verificherd quel fatto,
tanto comune ad osservarsi, di madri le quali ce-
dono ad ogni capriccio dei loro bambini quando
stan bene e vorrebbero incutere soggezione ai loro
figlinoli infermi, che si rifiutano ad obbedirle. Le
malattie non sono un momento adatto per eser-
citare un'autorith che non si & saputa acquistare in
tempo pill opportuno.

Ma il bimbo cade indisposto; perde il bel co-
lorito delle gote; |'appetito, vivo dapprima, cede
il posto ad una inappetenza che inquieta seria-
mente la mamma ; all'umore gaio, vivace subentra
una calma che rattrista od un’ agitazione che im-
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pensierisce, forse anche la febbre fa la sua temuta
apparizione. Che fare? Lasciar cerrere 7 A niuno di
voi questo contegno sembrerebbe opportuno, dac-
che se la lotta contro I’infermita & di per se stessa
cosi scabrosa, non mette conto d’ ingaggiarla troppo
tardi. O farsi governare dalle proprie impressioni,
dalle proprie idee ed agire in conseguenza?... Ecco:
io non dimentico di trovarmi innanzi ad un con-
sesso di gentili signore, in cui la coltura pareggia
la intelligenza ; nondimeno io mi domando: chi di
vol pud sentirsi sicura appoggiata alla vostra espe-
rienza ? Chi pud esser certa di non esser deviata
da false impressioni? Quale madre pud mantenere
tutta la sua calma innanzi al proprio figliuoletto
sia pure legeermente malato ? Chi ci protegge da
pericolosi pregiudizi, i quali, specie in fatto di co-
gnizioni mediche, sono cosi numerosi come le stelle
del firmamento e le arene del mare? Ov’'eé una
madre che non abbia talvolta accusato i denti od
i vermi, ad esempio, quali i grandi colpevoli del-
I infermiti del suo figliuolo ?

Ma 10 veggo bene che voi mi fate il viso del-
I’arme... e vi domandate se io parli da senno o da
burla. Ebbene, o Signore, a me rincresce che su
questi argomenti della dentizione e della vermina-
zione io non debba qui intrattenervi, dacché non
rientrano nel tema di questa riunione, ma soltanto
io potrei raccomandarvi di comportarvi coi vostri
bambini malati alla stessa maniera che se non
prestaste fede alla influenza nociva dei vermi e dei
denti. Per i denti, piacciavi di riguardarli siccome
una parte del corpo del bambino, la quale si svi-
luppa alla stessa guisa delle altre senza inconve-
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nienti di sorta. Per i vermi, ricorrete alla prudente
massima del vedere per credere.

Ma, io sento osservarmi, voi ci sconsigliate di
ricorrere al nostro buon senso ed alla nostra espe-
rienza quando abbiamo un bambino malato; cre-
diamo fermamente all’influenza nociva della den-
tizione e voi ci invitate all' incredulitd; temiamo
dei cattivi effetti dei vermi e voi ¢i consigliate una
piudenza desolante. Che fare allora quando un
nostro bimbo & indisposto ? Voi ci togliete dal no-
stro repertorio la santonina, la corallina, gli sciroppi
per la dentizione, i rimedi calmanti e che cosa vi
sostituite ?

Eh, Signore, lo comprendo bene, la risposta &
per me imbarazzante. Mai come ora avrei deside-
rato di non essere un esercente la medicina per
potervi dire senza riguardi che quando un bambino
¢ indisposto anche leggermente vale meglio esa-
gerare i propri timori e ricorrere ai consigli di un
medico E, a costo di parere un difensore troppo
zelante della mia classe, io debbo insistere sul rac-
comandarvi I’ opera di lui anche nei piccoli fran-
genti. Chi pud assicurarci che una indisposizione,
sia pure leggiera, non segni | inizio di un'affezione
pitt grave? Perche affidarsi alle proprie impres-
sieni, spesso fallaci, spesso esagerate, spesso troppo
rosee, quando altri pitt di noi competente pud pro-
nunziare un gindizio pitt cosciente e pil calmo ?
Chi non si contenesse in questa guisa somiglierebbe
a colui che, dovendo imprendere una navigazione,
di cui non conosce la durata ed il cammino, invece
di profittare di un wvapore comodo, veloce e si-
curo, affidasse la propria vita ad una fragile bar-
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chetta esposta alle ire dell’ Oceano... Ma io dimen-
tico I' esser mio e preferisco tralasciare piuttosto
che esser sospettato di difendere con soverchio ca-
lore una causa di questo genere.

Ma intanto, indipendentemente dall’ intervento
e dall’ opera del medico, chi assiste un bambino ma-
lato ha da compiere degli uffici di utilith grande
per il piceolo infermo. E qui io non potrel davvero
esaurire il vasto tema dell’ assistenza del bambino
infermo, le cui norme del resto coincidono in gran
parte con quelle che governano 1’ assistenza degli
adulti malati. Io qui mi limiterd piuttosto a qualche
tocco che valga a lumeggiare qualche peculiarita
degna di essere ricordata. ¢

Una questione importante di cui deve tener
conto chi assiste un bambino infermo si & quella
della aereazione della camera. Che una buona ven-
tilazione sia necessaria tutti sappiamo ; e a niuno
di noi & ignoto che se il respirare dell'aria pura &
salutare per un bambino sano, lo & tanto di pit se
caduto infermo per ragioni che io mi astengo dal
ricordare. Vero & che siamo gid lontani dal tempo
in cui un bambino malato di morbillo si faceva
dimorare per trenta o quarapta giorni entro una
stanza ove non si aprivano mai n¢ finestre neé
porte; dove tutti i pertugi erano diligentemente
tappati con una precisione degna di miglior causa.
L'aria, pitt che da elemento necessario ed amico,
veniva considerata come un terribile nemico, dal
quale ci si dovesse guardare come meglio si po-
teva. E chi pud immaginare il camulo d'impurezze
che impregnavano quell’aria stagnante? Chi pud
pénsare senza commiserazione allo spettacolo di un
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povero irfermo, cacciato 1A dentro ad aspirare quei
gaz avvelenati nei suoi polmoni assetati di aria
sana e pura? Ma quel che & curioso a notare,
quelle stesse mamme che con tanta fede impedi-
vano al loro bambino malato l'accesso delluria, si
compiacevano poi che, ristabilito in salute, passeg-
giasse nel pieno inverno, colle gambine denudate
ed esposte ai rigori della cruda stagione. Ma ora
che i nostri medici sono divenuti pitt fedeli amici
dell’ aria e dell'acqua per i malati, non pud dirsi
che le conseguenze siano sconfortanti. Nel morbillo
stesso e nella febbre tifoide. ad esempio. le com-
plicazioni nei bronchi si sono fatte meno numerocse
€ meno gravi.

Bando adunque alle precauzioni eccessive ;
I'aria che & elemento essenziale di vita ¢ di benes-
sere durante la sanitd, perche dovrebbe divenire
malefica per 1 bambini malati? Ventiliamo con aria
pura, sana, rigeneratrice i pulmoni dei nostri fan-
ciulli e conserveremo ad essi pill efficacemente il
tesoro inestimabile della sanith e ne faciliteremo la
riconquista quando lo avranno perduto. Non di-
mentichiamo che insieme alla luce, al moto, alla
buona alimentazione, l'aria & il fattore pil potente
di salute e di vita.

Ne altrimenti pud dirsi della nettezza del corpo
dei bambini malati. Io so benissimo — e posso te-
stimoniarlo per mia espericnza — che in molte fa-
mizlie, appena un bimbo cade infermo, la nettezza
del corpo diviene subito un mito. Dominate dal
terrore le madri sospendono d’un tratto quelie
pratiche di buona igiene a cui il bambino si as-
soggettava quand’ era fiorente di salute. lo non
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vorrei essere qui frainteso; n¢ domando che si
cada nell’ opposto eccesso, che pure capita, quan-
tunque di rado, d’osservare ; di mamme p. es. che
non sanno capacitarsi perché ad un bambino sof-
ferente possa opportunamente proibirsi dal medico
I'abituale bagno quotidiano. Ma io dico soltanto
che niun medico vorrd consigliare ad una madre
di risparmiare quelle pratiche di pulizia del corpo,
le quali, necessarie durante la sanitd, lo sono due
volte tanto quando il fanciullo sia caduto infermo.
Molte volte mi sono inteso domandare da madri
troppo timorose il permesso di lavare il corpo del
loro infermo. Ma quale infermith mai dovrad impe-
dirgliclo? La buona acqua presa come bevanda
non ha nociuto ad alcun bambino mai; all’ acqua
adoperata per la nettezza del corpo del bambino
sano, niuno pud ascrivere danni per la salute ; chi
potra venireci a dire che per il bambino malato, i
buoni lavaggi opportunamente fatti riescano per-
niciosi 2 Minore fiducia, o Signore, durante le in-
fermita nelle bottigline miracolose e nelle polveri
onnipotenti; maggior confidenza nella eccellente
azione dell’ aria e della nettezza!

Ma io bene mi avvedo di essermi lasciato tra-
scinare dall’ argomento. Ma chiunque voglia assi-
stere come si conviene un bambino infermo non
pud decampare da certe norme generali, cosicche
non credo che abbiamo perduto inutilmente il no-
stro tempo. Ma purtroppo molte altre utili osser-
vazioni dovrd tralasciare; sulla febbre, ad esem-
pio; sulla alimentazione dei bambini malati; sulla
maniera di eseguire le prescrizioni impartite dal
medico. Forse altre occasioni si presenteranno pit
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di questa opportune ; ma intanto & mestieri intrat-
tenerci su questioni pitt attinenti alle intenzioni di
chi, con nobile iniziativa, volle promuovere questo
breve corso di conferenze, dando ad esse il carat-
tere del pronto soccorso. Ma neanche in questo
campo pil ristretto potrei esaurire 1’ argomento e
dovrd quindi limitarmi a qualche accenno pill op-
portuno.

Un bambino, fosse o no in antecedenza indi-
sposto, & colpito all’improvviso da un accesso di
convulsioni. Il quadro & spaventoso. Il volto si fa
pallido, cereo; gli occhi vengono ruotati in alto,
la coscienza si estingue, il corpo diviene rigido,
teso. Ma la povera madre che forse teneva il fi-
gliuoletto nelle sue braccia, esterrefatta vede tosto
cangiarsi il quadro. Alla rigidith del corpo seguono
le scosse, 1 sussulti; i muscoli del volto, del capo,
del tronco e delle membra sono in preda ad oscil-
lazioni violente. Il volto del bambino gia pallido,
diviene azzurro scuro, si arresta il respiro; dalla
bocca spesso cola la schiuma; le dita sono chiu-
se entro il palmo della mano; il bambino abban-
dona incosciente le feci e le urine. Ma le oscilla-
zioni pian piano diminuiscono, il malaro caccia
qualche sospiro profondo, il volto ritorna al pal-
lore primitivo ma bagnato questa volta disudore.
Poi ripiglia a poco a poco la coscienza, ma rimane
a lungo abbattuto, prostrato dal terribile accesso.

Che pud fare in attesa che il medico chiamato
in fretta sopraggiunga ; che pud fare la mamma
in quel frangente disgraziato? Comprendo benis-
simo che in quel momento non & facile conservare
la calma dinanzi ad uno spettacolo inatteso e cost
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penoso a vedere; ma io credo che cid riuscird
meno difficile quando la madre possegga qualche
cognizione, sia pure superficiale sopra le cause che
determinano le convulsioni. Poiche io debbo esser
chiaro e breve non posso qui ingolfarmi in spie-
gazioni aride e poco facili ad essere comprese. Mi
bastera accennare soltanto come nella prima eta
e specialmente nel primo anno di vita, il cervello
anche per stimoli deboli entri in uno stato d'ir-
ritazione intensa, addirittura sproporzionata alla
causa che 1'ha determinata. Valga a chiarire la
cosa un esempio banale. A chiunque di noi & ca-
pitato talora che un cibo sia stato mal digerito, un
pasto sia riuscito troppo copioso. Che avviene? La
nostra lingua ¢ impacciata; 1" appetito diminuisce
o scompare addirittura; nella regione del nostro
stomaco si ha una sensazione di peso, di com-
pressione, perfino di dolore, ma nulla di pitt: tutto
dopo poco tempo si dilegua o spontaneamente o
con un trattamento opportuno.

Ma nei bambini la cosa non va sempre cosi;
basta talvolta un semplice alimento mal digerito
per produrre le convulsioni, di cui avete udito
poco fa la terribile descrizione. Lo stesso si dica
per un’ escoriazione in una parte qualungque del
corpo, per una spilla che punga la pelle, per una
stitichezza che duri da qualche tempo, per un
corpo estraneo cacciato nel naso, per una eru-
zione della pelle per poco dolorosa che sia e cosi
dr seguito. N& basta: chi di noi non sa che nella
febbre malarica la comparsa dell’ accesso febbrile
& accompagnato da un forte brivido di freddo pel
quale 11 malito trema e domanda nel suo letto co-
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perture sopra coperture ? Ebbene, al brivido dell’a-
dulto vediamo talora come equivalente corrispon-
dere le convulsioni nel bambine colpito dall’ infe-
zione palustre. E non in questa soltanto, ma in
tutte le malattie acute febbrili e specialmente nelle
malattie eruttive, nella polmonite, nella pleurite e
persino nella semplice tonsillite un accesso di con-
vulsioni pud aprire la scepa. Voi vedete dunque
che, se si prescinde dall’ epilessia dove le convul-
sioni sono la malattia stessa e dalle convulsioni
dovute ad una’affezione permanente del sistema
nervoso, le convulsioni, di cui parliamo, non sono
una malattia per s¢, ma sono un semplice indizio
di altri disturbi, un segno che ci avvisa dell’ esi-
stenza di altre cause di malattia. Quindi come
comportarsi in attesa del medico dinanzi ad un
bambino colpito da un accesso convulsivo ? [a ri-
sposta & facile a darsi: si investicherd per quanto
¢ dalla mamma, se qualcuna di queste cause esi-
5ta.

Senza indugio si denudi il bambing, si osservi
tutta la superficie del corpo, attentamente, regione
per regione, per vedere se possa trovarsi la ra-
gione delle convulsioni in uno spillo, in un’ero-
sione della pelle, in un’ eruzione cutanea; si esa-
minino accuratamente le caviti accessibili del cor-
po, le narici, le orecchie e via dicendo. In questi
casi I’ allontanamento dello spillo, o del corpo estra-
neo e la medicazione della pelle riusciranno sen-
# altro utili. Se vi ha ragione di sospettare che la
causa delle convulsioni sia riposta in uno stomaco
sovraccarico di alimenti, un emetico sarii sempre
opportuno e spesso sard sufficiente allo scopo. Se
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puo incolparsene la stitichezza, un clistere eva-
cuante riuscird efficacissimo. Se invece il bambino
ha una febbre alta si sospetti piuttosto I’ inizio di
una malattia acuta e allora non resta molto da
fare alla mamma: la ventilazione della camera, il
denudare il bambino, qualche compressa ghiac-
ciata sul capo, qualche fomentazione e senapizza-
zione od anche un bagno caldo potranno giovare
al malato.

In molti casi perd manca la pronta assistenza
del medico, mentre d’altra parte le convulsioni
sono cosi intense e di lunga durata da porre in
pericolo la vita del piccino. Che fare in simili
casi ? Ebbene io non esiterei a proporre un rime-
dio potente che, in casi ordinari, ai soli medici
spetterebbe di porre in opera. Parlo del clorofor-
mio. Se ne versi un cucchiaino da caffé sopra un
fazzoletto e si avvicini alle narici del bambino non
cosl perd che uno strato d'aria non rimanga frap-
posto fra il volto del piccino ed il fazzoletto im-
_pregnato del narcotico. Spesso dopo poche inspi-
razioni i muscoli si rilasciano ed il bambino si
acquieta. Come vi diceva, il rimedio & difficile e
pericoloso ad essere maneggiato da chiunque e si
comprende bene che, mentre lo si adopera, do-
vrebbe esser vigilato esattamente il polso e la re-
spirazione del bambino. Ma, ad onta di cid, quan-
do vi manchi il pronto aiuto del medico e le con-
vulsioni durino troppo a lungo, oltre i cinque mi-
nuti circa, preferirei che al desolante non far nulla
si sostituisse 1’ uso discreto di un rimedio efficace
sia pure pericoloso.

Ma I'Iliade dei mali che colpiscono i nostri
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fanciulli, non & cosi presto esaurita; altri pericoli
subitanei sovrastano, altre crudeli sorprese atten -
dono le povere madri. Alla sera la mamma ha
deposto il bambino nel letticciuolo ; a lui dormiente
ha deposto teneramente sulla fronte il bacio che
suggella tutte le cure amorese prodigategli nella
giornata trascorsa. Essa forse nel cuore della notte
sogna del suo tesoro, lo vede gagliardo, robusto,
lo scorge sostegno amoroso della sua tirda vec-
chiezza ; ma ohime, 1 bei sogni sono d'un tratto
interrotti. Un grido parte dal letto del piccino, un
rumore che agghiaccia il cuore della povera geni-
trice. Ahime! figliuol mio, il terribile croup! Il
bambino, dianzi dormiente tranquillo e sereno, &
sobbalzato di scatto. Una tosse secca, abbaiante
colpisce il piccino; delle profonde inspirazioni, che
hanno anch’esse il pauroso timbro croupale, si sus-
seguono. Il poverino, ritto sul letto, ha un aspetto
angoscioso, arrossate le gote; ¢ inquieto, e agitato
di tratto in tratto porta convulsivamente le ma-
nine al collo come per strappar via !’ ostacolo che
gl" impedisce di respirare.

Ma dopo pochi minuti la scena cambia ; all’ a-
gitazione succede gradatamente la calma ed il pic-
cino si adagia di nuovo nel suo letto, chiude le
palpebre e si abbandona al sonno ristoratore. Ma
spesso non tutto & qui finito, dacch® la noftte stessa
o la seguente si ripete la stessa scena.

Signore, molto rumore per nulla. II bambino
non & minacciato da alcun serio pericolo. Noi sia-
mo innanzi ad un accesso di falso croup, del quale
si & detto essere lo spauracchio dei medici, il ne-
mico pilt accanito del loro riposo notturne. Quale
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la condotta da tenere innanzi ad un accesso di
pseudo-croup ? Io credo anzitutto che le mamme
debbono essere convinte che non ogni volta che
un bambino ha una tosse a timbro abbaiante, &
colpito dal croup, ma che accanto al vero, pur
troppo terribile, ve ne ha uno, il falso croup, per
poco o nulla pericoloso. Vi sono anche molti bam-
bini, i quali ad ogni raffreddore di gola hanno una
tosse, che assume quel timbro croupale tanto pa-
ventato, quanto innocuo. Cosl le mamme non si
precluderanno almeno la speranza che il loro fi-
gliuoletto debba essere senz’ altro colpito dal ter-
ribile morbo. Sapere che vi ¢ una via di uscita
molto pilt agevole e assai meno pericolosa, dovra
giovare a ricondurre la madre a quella calma, di
cui in momenti critici essa sentirebbe tutto il bi-
sogno. E anche pid facilmente essa riuscird a con-
servarla quando avri rammentato che di rado il
vero croup compare inopinato, in maniera cosl
rumoresa e solenne, ma che pian piano mina il
bambino e pian piano vi si insedia. Ma intanto
come recare sollievo al piccolo paziente colpito
dal pseudo-croup ? Un rimedio, a cui si ricorre
assai volentieri e del quale nessuno oserebbe fare
a meno in simile circostanza & la ipecacuana: e
in molte famiglie, ove i bambini hanno la tendenza
al pseudo-croup, un poco di sciroppo d’ipecacuana
non manca mai nell’ armadio farmaceutico, perché
si possa somministrare senza indugio prima che il
medico intervenga. Ora io non potrei abbastanza
sconsigliare di propinare senza |’ ordine del me-
dico un rimedio di cui si pud spesso fare perfet-
tamente a meno, € che riesce soltanto ad abbat-

I nostri bimbi : scritti d'igiene infantile - page 66 sur 246


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?156325&p=66

63

tere senza ragione le forze del bambino. Conten-
tiamoci pure di mezzi pit semplici e pin efficaci.
Si diminuisca 1’ acidita della gola e la secchezza
della tosse con qualche bevanda calda ; si esegua-
no soprafutto delle inalazioni di vapore caldo, si
applichino dei cataplasmi sulla gola e sul petto.
Cid basterda a mitigare, se si & a tempo, I’ accesso
presente ed a prevenire quelli futuri.

Avwvviene altra volta che un bambino lattante
sia colplto dalle dolorose coliche intestinali. 11 po-
vero piccino contrae dolorosamente il volto, grida,
agita le gambine, le avvicina al ventre e le allon-
tana con un movimento ritmico noto a tutte le
madri. Si fa rosso ed oscuro nel volto e quando,
spesso dopo lungo indugiare, il ventre tumido e
teso si libera dal tormentoso ingombro, 1" accesso
scompare per ripetersi di nuovo piu tardi.

In simili casi, non bisogna mai dimenticare
che spetta al medico soltanto di investigare le vere
cause del disturbo e di eliminarle. Ma & bene frat-
tanto che la mamma in attesa dell’ arrivo del me-
dico, presti opera per guanto & da lei per allevia-
re le sofferenze del suo piccino. La maggior parte
delle volte un purgante ricondurra alla calma, e
in ogni caso le fomentazioni, i cataplasmi sul ven-
tre ai quali siansi aggiunte poche goccie di lau-
dano, i bagni caldi, le bevande aromatiche calde
riesciranno sempre assai utili.

Ma di molte altre cose avrei qui a dire che
riguardano il pronto soccorso dei bambini; delle
sincopi, dell’ asfissia per sommersione, degli avve-
lenamenti cosi facili a verificarsi, delle ustioni e
via dicendo. Ma pur troppo il tempo inesorabile

5
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ci obbliga a volgere alla fine, cosicché la odierna
riunione pitt che un’esposizione delle norme ne-
cessarie per la buona assistenza del bambino ma-
lato, va piuttosto interpretata come una dimostra-
zione dell’ opportunita di apprenperle. E in verita,
cosl vasta & la materia su cui dovrel intratte-
nervi, cosi lungo il cammino sopra il terreno sul
quale vi ho invitate a seguirmi, che una confe-
renza riuscirebbe davvero impari alla wvasta im-
presa. Ed & per questo che ho dovuto limitarmi a
spigolare qua e la pzr offrirvi qualche saggio del
modo col quale si deve procedere nell’ assistenza
dei piccini malati e dimostrarvi come spesse volte
con pochi mezzi e¢ con facili accorgimenti si possa
recare loro giovamento.

Signore !

Dei metodi di cura del troppo celebrato abate
Kneipp si & detto con ragione che tutto il buono
non ¢ nuovo e tutto il nuovo non & buono. Ora
io non vorrei che lo stesso detto si applicasse
alle parole udite oggi da voi, dacché io so che
di nuovo nulla vi ho detto e quel che vi pud
essere di buono, non mi appartiene. Chi di voi
prima d’ora non sapeva quali condizioni fossero
necessarie per un’efficace assistenza di un bam-
bino malato ? Che I’ autorita che si deve esercitare
sul bambino infermo, bisogna averla conquistata
prima di allora colla retta educazione e colle amo-
revoli cure? Che a compiere la non facile mis-
sione deve una madre possedere un corredo non
troppo farraginoso, ma chiaro, organico, di cogni-
zioni opportune > Che tuttocid a nulla vale se non
vi si aggiungono le tre doti essenziali che deb-
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bono tutto governare, la calma, l' accorgimento e
la pazienza ?

Ma io non dubito che noi siamo gid su que-
sto cammino ; queste riunioni ora iniziatesi, mi
sono arra sicura della serietd degli intendimenti,
da cui & guidato il gentile Comitato che le ha
promosse. Trovi il medico nella madre che assiste
il bambino malato, non un ostacolo, ma un aiuto,
un appogegio sul quale possa confidare, ben sapendo
che senza di esso la sua opera rimane paralizzata
ed inefficace. Tra il medico che cura e la madre
che assiste il piccino malato, siavi la santa alleanza
inspirata in ambedue dal sentimento dei doveri
del proprio stato. Felici noi, se colle nostre cure
intelligenti, colla nostra vigilanza, col nostro ac-
cordo sapremo, per quanto & da noi, disputare
alle malattie e alla morte i nostri bambini. E con
questo augurio che sgorga dal cuore che io prendo
congedo da voi.

Roma.

Dott. Firipro PAGLIARI
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L’ALLATTAMENTO MATERNO

Dai fecondi amplessi, donna, alle sante
Verrai cure di madre. Oh dal tuo seno
Volonterosa allora

Non dilungare il figlio, e I’ interrotto
Sonno deh non t’increscal

Tu non sai mia gentile

Che a quelle potti vigili si infiora

Il cor materno, e sempre novi affetti

Ad ogni veglia impara

Non sai che grave scorno

La snaturata madre a te procaccia
Allorché d’ ozii, e delle feste in traccia

A stranio letto i figli

Follemente abbandona. All' esca adunque
Di cosi triste esempio

Volgi abborrendo il tergo, ed a tua prole
Insing dalla culla

Ogni tuo ben consacra, ogni pensiero....

eppure quando la musa dettava tai versi, ero
lontano ancora dal conoscere a fondo quante in-
contestabili veritd racchiudevano, e a qual nobile
e delicato compito richiamavasi la novella sposa
sul punto di divenir madre. Ma oggi che da anni
consacro i miei studii alle malattie dei bambini,
ogei mi auguro che compresa dell’ alta missione
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che le assegna la natura, ogni madre si uniformi
a questi dettati, € non isdegni di esperire le gioie
della maternith, passando le lunghe sere a guardia
di quella cuna che raccoglie un tesoro di veri. e
sacri affetti.
e

Non vi ¢ oggi pediatra che non convenga nel
fatto che solo coll'allattamento materno si pud porre
un argine a quella mortalitd infantile, che pur gran-
de in ogni nazione, da alla nostra Italia, un triste
primato fra molte che per condizioni di clima, co-
stumi, abitudini sembrerebbe ci dovessero essere
per lo meno compagne. Non vale la pena di per-
dersi a dimostrare che il naturale nutrimento del
neonato & il latte della madre : non ce lo dice ogni
animale a cui natura dond la facolta di produr
latte al partorire dei figli ? non lo appalesa chiara-
mente il mutamento che ogni madre riscontra nel
suo petto, che vede arrotondarsi ogni giorno pii
dell’ usato, elaborando quel materiale nutritivo che
sard un giorno la risorsa del suo neonato? ma
quando dopo i lunghi mesi di ansia

Arde di fiamma in cor misteriosa
Un tremito in-sentir profondo in seno,

come potrd mai la novella madre pensare a far
inaridire e disseccare fino all’ ultima goccia, quella
bepefica sorgente, alla quale il suo bambino che
beve le prime aure di vita, voluttuosamente di-
manda il primo alimento ? Scriveva il filosofo Fa-
vorin al tempo della Roma dei Cesari: Manlia, il
liguore presiose delle fiwe manunelle non é lo stesso
sangue che, dopo aver finito d'animar l'uomo nel
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seno malerno, per un' anunirabile cconomia della
nratura al mowmento del parto, rimonta verso il
petto, ¢ vi St fissa per soslenere il debullo di una
fragile esistensa. per fornire al neonalo un ali-
menito dolce e famigliare ?
ak

« Heureuses sont le femumes @ qui leny sante
permet d'allatter elles-mémes lewr cenfant, el de
contenier aie deltors la crealion conunencée dans
lewr sein. Elles sont dublements méres ». Cosi
scrive Bouchut, uno tra i pitt grandi pediatri fran-
cesi, nel suo aureo Tratlalo di igiene della prima
fnfansia, dedicato come guida alle madri; cosi
ripeto 1o ogegi ad ogni madre. Imporre ad una
puerpera 1’ allattamento quando le condizioni della
sua salute, o la conformazione anormale delle mam-
melle, o una malattia di queste, o altra causa
riconosciuta veramente controidicante dal medico,
non lo permettono, sarebbe veramente follia; ma
non cercare con ogni modo di indurre la madre a
prestarsi a questo santo compito, & cosa quasi de-
littuosa. A chi pud sorgere !’ idea di allontanare
dal seno materno una creatura per sciocchi pre-
giudizii sociali, o qual medico troppo condiscen-
dente nell’ assecondare i capricciosi desiderii della
famiglia, pud consigliare l'allattamento mercenario
o I'artificiale ? Ma non @& sangue del tuo sangue
questa tenera esistenza, non & forse il completa-
mento di quella vita a due, che preparata dalle
facili estasi d’ amore, potrebbe troppo presto sva-
nire nelle seduzioni di una molle societd, quando
a ritemprarla nella fede amorosa non sopravenisse
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il legame piu tenace, pit vero, piu positivo, quello
dei figli z

Se la famiglia, scriveva monsignor Bernardi,
& il santuario degli affetti possenti, e delle modesti
ed efficaci virtd, fa duope che a ricreare le civili
societis si richiami la donna all’importanza del suo
uflicio, al conoscimento dei suoi doveri.

t**

E, senza forse, il primo e principale fra i doveri
della donna madre & che porga il seno al suo neo-
nato. Non pud, non deve essa trincerarsi dietro ad
ipotetiche sofferenze di insonnie, di inappetenze, di
dimagrimento; non deve temere la perdita di quelle
esterne attrattive di cui tiene a far pompa alle fe-
ste e ai balli. Non conseguono all’ allattamento si-
mili deperimenti. Cantavano la leggiadria delle for-
me delle lor donne poeti greci e latini, ne scolpivano
nel marmo le formose bellezze gli scultori, eppure
quelle severe e maestose beltd non venivan per
nulla meno al loro compito di madri, e con para-
disiaca compiacenza affidavano alle tenere labbra
dei loro bambini quei superbi seni, su cui le cento
volte si eran posati gli sguardi indiscreti, cupidi di
voluttd e d’amore. E pregiudizio sciocco il credere
che l'allattamento deturpi la leggiadria delle forme,
4 cui tanto tiene la donna, e molto meno poi si ha
a credere che mini la salute. Sard men danno per
te, madre novella, che il figlio sugga il tuo seno,
quel liguido miracoloso da cui solo trarrh salute e
prosperita, piuttosto che tu ricorra ad espedienti
per fare che 1l tuo latte non si rinnovi nel petto.
Quali, quante tristi conseguenze non si riscontrano
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dai medici per inopportune somministrazioni di me-
dicamenti consighati da un'ing. nua levatrice, o
da parenti, o da amici! Spesso perfino nel regime
alimentare si presume introdurre vivande che hanno
la miracolosa facolth di sospendere la secrezione
del latte. Quante ignoranze e superstizioni da com-
battere ancora! Potrd forse essere esagerazione,
pure io ho motive di credere, che tenuto conto di
quel nesso intimo che si ha tra 'utero e i suoi
annessi, molte ¢ molte delle sofferenze che in cosi
larga scala si accusano oggi dalle donne, e che son
causate da perturbamenti uterini, si possano e si
debbano ascrivere al mal vezzo che ingombra le
classi agiate, di distruggere nel suo formarsi la
funzione di secrezione lattea, che non a caso venne
concessa alla donna divenuta madre.
1‘**

U=n giusto, ed assennato indirizzo per parte del
medico coscienzioso, alla madre che si accinge ad
allattare il proprio bambino, varrd in breve tempo
a persuaderla come erano esagerate le sofferenze
e privazioni, che malauguratamente lé si lasciano
troppo spesso intravvedere per questo ufficio. Il
bambino si plasma ad ogni correzione che a quella
etd si voglia gradatamente imporgli, circa a suoi
appetiti, e alla madre amorosa e paziente non rie-
scira difficile godersi il riposo di buone ore della
notte, quando lo abitui a poco a poco ad una pop-
pata nelle ultime ore della notte, e ad una nelle
prime del mattino.

Dovra poi coll’ occhio amoroso e vigile, che
non per niente ebbe l'appellativo di « occhio di ma-
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dre » abituarsi a saper distinguere le lacrime e i
lamenti che al neonato detta la fame, da quelli che
indicano sofferenze, ¢ maggiormente poi dagli altri
che son prodotti da quelle rabbiette e da quei ca-
priccetti che i nostri piccoli tirannelli sogliono fin
dai primi mesi non raramente manifestare. Potrd
cosi nel primo caso concedere il seno al suo piccino
onde sfamarlo, dovra uel secondo apprestargli quel
qualunque farmaco che pud esser richiesto dal caso,
sempre perd indirizzata in cid antecedentemente
dal medico ¢ quando invece pud accertarsi che le
lacrime e le disperazioni provengono da rabbia o
capriccio, faccia le orecchie da mercante, ¢ vedra
che il suo bambino si calmerd da st [ncurante
cosl degli sciocchi che forse la chiaman infelice,
giudicandola dai piaceri e feste a cui rinuncia, la
madre amorosa che allatta il proprio bambino,
raccolta in questa divina mansione, dal fedele com-
pagno della sua vita, da chi la mira da presso
avri ben altro e pill favorevole giudizio. Non ha
temuto di accettare le pene della maternity, ne
gusta ora la dolcezza.

#*#

Che volontariamente-si affidi a mani estranee
la propria creatura parmi quasi cosa delittuosa.
Costringere I’ occhio amoroso di un angioletto a
posarsi sul viso di un’estranea, che il primo sor-
riso sia rivolto verso una faccia spenta d’affetto, &
pensiero che rattrista. Chi non conosce in quali
pericoli si incorre colle balie ¢ il loro carattere, la
poca amorevolezza, le esigenze, |' inattitudine spesso
a4 compier bene il mandato, certi vizii che sanno
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cosi ben simulare ma che poi si rilevano quando
¢ troppo tardi, e aggiungiamo anche talvolta poca
moralith, ecco i punti neri della loro scelta.

E della salute come potersene assicurare ?
-.Forse il bruno e florido — Sembiante, a occulto male

E wvelo, che nei pargoli — §’insinua poi ferale
Grami crescendo e squallidi — Quai fior che il gel colpi..
Oh qual saran rimprovero — muto alla madre un di
cosl cantava quell’anima nobile e delicata della
Milli stereotipando in pochi versi grandi concetti e
desolanti verith. E la madre in simili circostanze
pud stendere un velo su di esse; e non pensare
che quella sua creatura pud, anzi deve bere col
latte I impuritd di costumi, il carattere, la debo-
lezza della costituzione della nutrice ? Allorché lo
distacca da sé per affidarlo a mani mercenarie
pensi la madre che, se non distrugge il piu divino
degli affetti di cui natura si sia valsa per con-
giunger I'anima dei figli a quella dei genitori, lo
affievolisce almeno tanto da toglierli quel soave
profumo d'amore che gelosamente avrebbe dovuto
custodire. Il cuore di una madre non pud soffrire
con indifferenza le carezze, |'affezione che il bam-
bino addimostra alla nutrice, e poi difficilmente
trovera la via secreta per destare in quel tenero
cuore un sentimento d’affetto per lei che per mesi
e mesi gli fu quasi un’ estranea.
a'*t

Quanto a torto nell’ educazione delle fanciulle
non si innesta qualche pratica norma che le inizii
alla maternita! Si lasciano nell’ignoranza di prin-
cipii, che un giorno darebbero tanti proficui pro-
dotti, col bugiardo pretesto di non far nascere
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nelle giovani immaginazioni de miauvaises per-
sées, de coupables désirs, e si crede cosi rac-
cogliere la virtd, il bene, il buono, formare un
petit ange, cosi scrive About, un wveritable trésor
d' ignorance! Ma i moderni moralisti con si alto
concetto non taccion poi sulle cadute dell’ ange, e
acerbamente criticano le imperfezioni che in se-
guito si rivelano nel verztable trésor. Simili sciocche
utopie non dovrebbero pit flgurare dove regni il
buon senso e la ragione. Agli istinti naturali invano
si preclude |'adito nell’animo giovanile, cacciati
dalla porta vi rientran dalla finestra, e solo. una
sana, una retta educazione pud ridurli a propor-
zioni naturali a tutto vantaggio dell’ avvenire.
Quando la giovane apre il cuore all'estasi d’amore
che la rende beata, se conscia dei pesi della ma-
ternith a cui un giorno va incontro essa li accetta
con gioia e coraggio, oh allora si andra al sublime
la moralita della famigha, allora le passioni faran
vela per altri lidi.

: o

Vorrei poter inspirare alle madri la. convin-
zione mia profonda di guanto ho scritto, vorrei
che una sola di esse potesse dire esperimentando
« aveva ragione ». Sarebbe il miglior compenso che
possa sperarsi quando si cerca di far entrare nel-
'animo degli altri idee, principii, che purtroppo la
societh nostra non accoglie, che nel suo seno non
allignano. Che resti allo stato di pio desiderio que-
sto mio proposito ? Probabile !!!

Vicenza.

Dott. CaprerTi-GuiDl VITTORE.
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1L COMPITO DEL MEDICO

NELLE AFFEZIONI DIFTERICHE E DIFTEROIDI

Occorre spesso nella pratica pediatrica di es-
sere interpellati intorno alla vera natura di un
processo infiammatorio ad essudazione siero-fi-
brinosa.

Si tratti di angina, o di laringite, o pill rara-
mente di rinite pseudomembranosa, la famiglia si
inquieta, s’allarma pensando quasi sempre a dif-
terite come a malattia spesse volte grave e letale,
¢ il medico nella maggior parte dei casi dispone
soltanto dei caratteri obbiettivi dell’ essudato per
stabilire la diagnosi dell’affezione ed & quindi sog-
getto a molteplici cause di errore.

Se la famiglia esagera nel pericolo ritenendo
troppo elevata la percentuale dei casi di morte per
difterite, e dimostrando, forse incosciamente, fiducia
limitata nello siero antidifterico, sebbene questo ap-
plicato a tempo e in dose opportuna sia veramente
specifico della malattia, Il medico d’altra parte s’in-
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ganna, se, dopo che fu messa fuori dubbio 1’ esi-
stenza delle cost dette forme pseudodifteriche, di-
pendenti ciod dai microrganismi diversi del bacillo
difterico, crede di poter giungere ad una diagnosi
sicura, poggiandosi solamente sulla sintomatologia
clinica che I' ammalato presenta. Come rimediare a
questo stato di cose? Come procurare la pace alla
famiglia, la tranquillith alla coscienza del medico?

Un mezzo semplice, efficace, sarebbe che il
medico avesse pratica di microscopia, e disponesse
di un laboratorio per le ricerche batteriologiche, e
che la famiglia fosse meglio compresa dell’efficacia
dello siero.

Ma la maggioranza dei medici, specialmente
quelli che esercitano lontano dai centri universitari,
non si occupano di ricerche microscopiche e bat-
teriologiche, e la famiglia prova ancora troppa
apprensione pei fenomeni secondari che possono
derivare dallo siero antidifterico, apprensione pur-
troppo favorita talvolta da chi avrebbe il dovere
di combatterla.

A qual partito ci si deve dunque appigliare?
L' #n dubiis abstine non pud avere qui alcuna utile
applicazione, poiche si perderebbe un tempo assai
prezioso per la salute e talora anche per la vita
del paziente: a persuadersene basta pensare al
modo rapido, precipitoso di peggiorare di alcuni
casi di croup.

Qui, come in ogni altra malattia infettiva, si
deve provvedere all' antisepsi, ¢ nel dubbio sulla
natura dell’ infezione, comportarsi come se si trat-
tasse di difterite. :

Alla prima indicazione si soddisfa praticando
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inalazioni e pennellazioni di sublimato corrosivo
all’ uno per mille, all’altra colle iniezioni di siero
antidifterico curativo.

Le difficoltd, quasi nulle per I'applicazione della
prima cura, divengono talvolta abbastanza serie
per la pratica delle iniezioni, ma tutte possono es-
sere superate dal medico energico, fidente, sicuro di
s¢, convinto e capace di infondere alla famiglia la
stessa convinzione della perfetta innocuitd dello siero.

Questa persuasione sari tanto piu facile ad
inspirarsi, quando, diffondendosi le ricerche del
Behring, si potrd iniettare l'antitossina pura in so-
luzione acquosa sterilizzata, facendo a meno del
veicolo dello siero, il quale solo, per i fermenti
che contiene, & responsabile dei fenomeni postsie-
roterapici paventati.

Se coll’ iniezione si ottiene un miglioramento
notevole, evidente, si ha un criterio assai attendi-
bile per la diagnosi della difterite, si acquista ciog
un criterio cosi detto @b juvaniibus il quale, data
la specificitd dello siero, e la mancanza di ogni
altro segno diagnostico sicuro, possiede un reale
valore dimostrativo e rappresenta nello stesso tempo
un’ indicazione a proseguire nel trattamento siero-
terapico.

Se per contro il miglioramento manca ¢ non
& cosl spiccato da mettersi in rapporto a quanto
si osserva in generale nella sieroterapia, si pud
presumere che si tratti d'infezione di altra natura,
ma l'ammalato non ne risente alcun danno, poich&
il medico ha ugualmente provveduto all’'unica cura
razionale in questi casi.

A questo metodo di cura semplice, pratico,
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efficace dell’ infiammazioni fibrinose della gola, la-
ringe e naso si potrebbero fare due obbiezioni, le
quali fortunatamente hanno poco valore.

La prima obbiezione riguarda I’ incompatibiliti
dei sali di mercurio collo siero. incompatibilitd pil
ipotetica, che provata ed avvertita nella pratica
medica ospitaliera e privata.

L' altra si riferisce alle ricerche di Spronck e
Eriinkel, i quali da alcuni casi di angina pseudo-
membranosa hanno isolato un bacillo per forma,
grandezza, caratteri culturali, virulenza uneile cavie,
affatto simile al bacillo della difterite, ma per nulla
influenzabile collo siero antidifterico.

Le cavie, iniettate con un centimetro cubico di
cultura in brodo di 24 ore di questo bacillo, pre-
sentano sintomi morbosi, i quali ricordano quelli
provocati dall’ inoculazione della tossina difterica,
ma se ne differenziano pel fatto che in luogo d’ es-
sere prevenuti o attenuati, sono accentuati dallo
siero antidifterico. _

' questa un’ obbiezione veramente seria ed im-
portante, ma i casi finora osservati sono cosi scarsi
e la percentuals dei processi infiammatori fibrinosi
di questa natura cosi bassa che non possono co-
stituire una controindicazione all’ uso dello siero
antidifterico.

Del resto questi casi rientrano nella categoria
di quelli di natura infettiva non difterica pei quali,
secondo il metodo proposto, si deve continuare la
cura colle inalazioni e pennellazioni di sublimato.

Torino.

Dott. Exrico MENSIL
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UNA PAGINA DELL IGIENE

DEL NEONATO

"

La stragrande mortalith infantile & una ver-
gogna, un danno dell’ Italia nostra : una vergogna;
perche diretta conseguenza dell’ ignoranza, dei pre-
giudizii, della miseria: un danno, giacche¢ la vita
umana & un valore, ed ogni vita che si spegne
rappresenta un capitale perduto. Un bimbo che
nasce ha nel regno un valore medio di lire 75, e di
lire 180 ad un anno di etd. (Concetti). Vediamo ora
quanto in questo limite di tempo da noi si muore.

Hajech rinvenne che nel periodo 1860-65 la
morte mieteva tra 1 bambini dalla nascita a un
anno il 254 0jp, e che quindi circa un quarto dei
nati moriva nel primo anno di eti

Musatti, calcolando le morti avvenute nell’ ot-
tennio 1863 -70, distinte per etd, trova che non v'e
nella vita dell’ uvomo altro tempo pil pericoloso
per la sua esistenza che quello che intercede dalla

6
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nascita al trentesimo giorno di etd: — che su 1000
italiani ne muoionc 234 dalla nascita a un anno. E
nota giustamente che la cifra & certo inferiore al
vero, se si pensa che i bimbi nati vivi ma morti
entro i primi cingue giorni di vita, innanzi che ne
sia denunciata la nascita all' ufficio di stato civile,
sono computati fra i nati morti.

Nel 1878 Bergeron scriveva essere tanto ele-
vata la mortalita dei neonati da poter asserire colle
cifre alla mano che un bimbo che nasce ha minori
probabilita di un vomo di 90 anni di vivere una
settimana, ¢ di un ottuagenario di vivere un anno.

La Torre, in base alle risultanze statistiche
del biennio 1889-90, asserisce che su un milione
circa di nati ne soccombono annualmente in Italia
quasi 100.000 nel primo mese d’esistenza.

Col Guaita nella prima settimana di vita muo-
iono in media tanti bambini, quanti nel secondo e
terzo anno assieme. Nel primo anno di vita decedet-
tero 440 bambini su mille nel 18589, e 460 nel 1890.

Lexis colla sua curva della mortalita prova
che essa raggiunge il pit alto grado nei primordii
della vita, e Concetti insegna che annualmente nel
bel paese spirano dalla nascita a un anno 310.000
infanti.

Dal 1883 in poi, ogni anno anno iscritti fra i
morti nel regno circa 10.000 bambini che wvissero
meno di 24 ore e circa 6000 che vissero da 24 a
48 ore. In media nel 18383-90 si contarono 37 nati
morti ogni mille nati.

Ultimamente infine Comby fa osservare che
su 1000 bimbi, 185 (quasi il quinto) muoiono prima
d’un anno : che riguardo a mortalitd infantile nel
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primo anno di vita, su dieci stati europei I’ ltalia
tiene il sesto posto: che il maggior numero di
morti si avvera nel primo mese di esistenza, nel
quale muoiono tanti nati, quanti uomini nei 15 anni
compresi fra i 25 e 40 anni.

Se questa non & strage d'innocenti, io non
saprei come altrimenti chiamarla. I medici, e spe-
cialmente quelli dei bambini (pediatri), gli igienisti,
i filantropi da molto tempo la deplorano, la stu-
diano nelle molteplici sue cause, e suggeriscono i
rimedii a tanta iattura; ma in Italia quando non
si vuol intendere, si & davvero specialisti nell” at-
teggiarsi a sordi. Il neonato, che senza averlo mai
veduto & balestrato in questo mondo, da lui salutato
addirittura col pianto, esige una quantita di riguardi
igienici, trascurando i quali a duro repentaglio sono
poste la sua salute e la sua vita. Egli, delicato nei
suoi tessuti, debole nei suoi organi, tenero nelle sue
carni, trovasi d'improvviso in un ambiente affatto
nuovo, in mille modi minaccioso; e vi entra iner-
me, vulnerabilissimo, non essendovi abituato né
adattato : peggio poi se vede la luce immaturo, o
congenitamente debole e di costituzione scadente,
condizioni oggi facili a verificarsi in causa dei fre-
quenti matrimonii disuguali per etd o malsani. La-
sciati ciecamente in balia degli errori e dei pregiu-
dizii che circondano le loro culle, per nulla o in-
sufficientemente contro di essi protetti da una sana
igiene, si capisce come e perche tanto grandi sieno
I'ammalabilith e la mortalitd dei bimbi appena nati
e nei primi mesi di loro esistenza,

Per non uscire dall’ argomento prefisso, mi li-
mito a toccare la sinistra azione dei raffreddamenti
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sui corpicini infantili. Al pari dei vecchi, il neonato
ha pochissima resistenza al freddo: i suoi nervi, i
suoi vasi non sanno ancora premunirlo contro la
dispersione del calore: la sua pelle fina lo ripara
malamente dagli stimoli esterni che lo colpiscono.
Aggiungi che nei primi giorni di vita il neonato
perde talora 200 grammi del suo peso iniziale, che
riguadagna verso la fine d'una settimana. Tale di-
minuzione & legata alla perdita delle urine ¢ del
meconio, ed alla insufficienza della novella nutri-
zione, che, attuandosi in guisa poco regolare ed
energica, porta con s¢ anche un abbassamento di
temperatura, che va diminuendo coll’ aumentare
del peso del corpo del bambino. Dalle suaccennate
considerazioni emerge I’ importante precetto di
pratica igienica, di sottrarre ciog nella prima set-
timana di vita il neonato ad ogni causa di raffred-
damento, che, giammai innocuo, potrebbe spess
tornargli fatale. -

‘Giova qui rammentare che i nati immaturi o
con vizii cardiaci congeniti conservano molto dif-
ficilmente la normale temperatura del corpo, ¢ con
massima facilita si raffreddano.

Il freddo & dungue pei neonati un forte ne-
mico, dal quale non infrequentemente vengono uc-
cisi: tale asserzione ha il suffragio della statistica,
che dimostra come nei mesi di inverno si abbia la
massima mortalitd dell’ infanzia : mortalitd cui se-
condo il povero Somma contribuiscono non poco
ad accrescere la stagione invernale ed i rapidi ab-
bassamenti di temperatura. Dai dati statistici rac-
colti dalla maggior parte degli stati europei risulta
a Lombard di Ginevra che la mortalith dei neonati
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nel primo, secondo e terzo mese di vita aumenta
enormemente nei mesi freddi dell’ anno. L’ ufficio
statistico d’Italia constatd che, per rapporto alle
stagioni, le cifre massime di mortalitd per 1 bam-
bini, che non hanno oltrepassato il primo mese di
vita, si osservano nell’ inverno, e le minime nello
estate. Riducendo il numero medio annuo di bimbi
morti a 12.000, ed il numero medio dei giorni di
ciascun mese a trenta, si ¢ ottenuto da undici anni
di osservazione che 1471 bambini morirono in gen-
naio, 1503 in febbraio, 1334 in marzo, 1058 in aprile,
770 in maggio, 687 in giugno, 720 in luglio, 695 in
agosto, 704 in settembre, 801 in ottobre, 1041 in
novembre e 1195 in decembre (Bodio - D’ Adda) :
cifre che acquistano massimo valore, dopo che il
prof. Ruata ha provato che le nascite in tutto il
regno sono presso a poco uguali per ciascun mese
e per ciascuna stagione dell’ anno.

Il Gelli, basandosi sulle risultanze statistiche
risguardanti i decessi avvenuti a Firenze nel bien-
nio 1895-96 in bimbi dalla nascita a un mese di
vita, trova che nei mesi di gennaio, febbraio e de-
cembre la mortalith di essi bimbi & tale da rag-
giungere quasi la metd della somma delle morti
dell’ annata.

Il Massini di Genova disse nel II. Congresso Pe-
diatrico, tenuto in Napoli nel 1891, che le differenze
dei varii climi in [talia influiscono assai sulla vita
infantile. Nei luoghi pitt freddi la mortalith nel
primo mese di vita va oltre il 136 %, mentre ne-
gli altri Iuoghi non oltrepassa il 72 0. Dal 1863
al 1869 la mortalitd fu nella zona settentrionale di
242 %, nella media di 206, nella meridionale ed
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insulare di 217. Per questo 1'inverno & stagione
pericolosa per i bambini dei primi mesi.

Non dobbiamo perd credere che il freddo sia
I’ unica ed esclusiva causa di malattia e di morte
nei neonati, i quali a ben altri rischi pur troppo
si cimentano per momenti causali congeniti o acqui-
siti, massime infettivi ; ma sta il fatto indiscutibile
che il freddo & l'occasione pilt frequente di alcuni
serii processi morbosi che crudelmente e presto
annichilano quei gracili organismi.

Il freddo, I’aria umida, perfino il raffredda-
mento che subiscono i bambini nelle estremita in-
feriori quando a lungo sono mantenuti fra i pan-
nilini inzuppati d’ urina, sono causa potentissima
della corizza o rafireddore di testa dei neonati, che
vi sono predisposti in modo singolare a cagione
della loro facilita a perfrigerarsi. La tumefazione
della mucosa nasale pud chiudere alquanto le gia
ristrette narici infantili da impedire la respirazione
per.il naso, e mettere il neonato nell’ impossibilita
di poppare. Diffatti non potendo esso respirare che
per la boceca, egli soffoca quando questa si trova
chiusa dal capezzolo e dal latte che ne sgorga, ed
assai spesso lo sfinimento delle forze e I’ inanizione
terminano in non lunghi giorni quella tormentata
esistenza.

Accenno solo alle bronchiti e broncopneumo-
niti da raffreddamento per rilevare come esse tanto
pit sono micidiali, quanto pit i bambini colpiti si
avvicinano allo stato di neonato.

Una malattia speciale dei neonati & lo sclerema
caratterizzato da indurimento e da tensione della
pelle e del tessuto cellulare sottocutaneo, cui si
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associano un progressivo generale abbattimento
delle forze ed un rafireddamento del corpo talora
spaventoso. Pil facile a manifestarsi in bimbi im-
maturi, di debole vitalitd, tenuti in cattive condi-
zioni igieniche, lo sclerema diviene per lo pil, in
pochi giorni mortale. La sua causa determinante
ncontrastata ed essenziale & la perfrigerazione cu-
tanea; di qui la somma sua frequenza nella sta-
gione invernale. Concorrono a produrlo oltre il
freddo atmosferico, il bagno freddo cui talvolta si
assoggetta scioccamente il neonato, 'acqua fredda
per qualunque motivo versata sul suo capo, la nu-
dita pitt 0 meno completa in cui lo si lascia, I'espo-
sizione rapida del piccolo organismo all'aria libera,
I’ evaporazione delle urine che impregnano i pan-
nilini, nei quali l'infante rimane per molte ore
avvolto. ;
Senza ammazzare, gli agenti perfrigeranti pos-
sono nel frale corpicino generare guasti irrepa-
rabili. Basti un esempio. L.a sorditd permanente &
non rare volte conseguenza dell’aver versata acqua
fredda sulla testa del neonato, specialmente in cor-
rispondenza agli orecchi; ondeche vanno disturbati
irrimediabilmente i processi fisiologici evolutivi che
si compiono negli organi di trasmissione del suono.
11 sordo-mutismo, dominante nelle regioni mon-
tuose, si spiega per la frequenza e per gli esiti della
infiammazione catarrale dell’ orecchio medio, cui
sono particolarmente esposti i bambini appena nati
in forza dei bruschi cambiamenti di temperatura.
La brevith poi del loro condotto uditivo esterno, e
la relativa sua maggiore ampiezza che nell'adulto,
fanno si che le correnti d’aria colpiscano in ma-
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niera pit agevole e nociva la faccia esterna della
membrana del timpano. Per tali constatazioni si
comprende quanta sia I'importanza igienica di' ri-
sparmiare al neonato, principalmente d’inverno e
nei luoghi di montagna, gli improvvisi raffredda-
menti, di qualunque specie, della testa e meglio
delle regioni auricolari.

E si comprende, senza bisogno d’ulteriori di-
mostrazioni, perche i pediatri senza reticenze an-
noverino fra le cause perfrigeranti il trasporto dei
neonati alla chiesa o al battisterio pel battesimo,
all’ufficio di stato civile per la denunzia della
nascita, le fredde acque battesimali, I' ambiente
freddo umido ove si compie il battesimo: perfri-
gerazioni pill probabili ¢ temibili nell’ inverno, in
certl giorni tempestosi, in certe localitd soggette a
improvvise variazioni di temperatura, in campagna
pitt che in citth dove minori in genere sono le di-
stanze da percorrere, nei nati immaturi o congeni-
tamente deboli o sofferenti per aver veduta la luce
laboriosamente, anziche¢ in quelli partoriti felice-
mente a termine di gravidanza e di sana costitu--
zione. Contro tali contravvenzioni ai pilt elemen-
tari dettami d’igiene infantile elevarono gia piu
volte 1a voce medici coscienziosi, proponendo op-
portuni temperamenti: cito per I’ Italia il Maggio-
rani, il Matoni, il Musatti, il Galli, il Boncinelli, il
D'Adda, il Ruata, il Gelli, il quale ultimo sta ora
promovendo un’agitazione, affincheé én nomie della
wmanita, 'n nome di quella infansia che con tanto
intelletio e con tanlo amore st studia e si prolegge,
la questione del battesimo e della denuncia della na-
seita venga inevitabilmente e igienicamente risolta.
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L’articolo 371 del vigente Codice Civile stabi-
lisce che, salvo gravi circostanze, il neonato deve
essere presentato all’ ufficiale delle stato civile en-
tro i primi cinque giorni dalla nascita.

Secondo gli ordinamenti ed i riti ecclesiastici,
il battesimo deve essere compiuto colla massima
sollecitudine nelle chiese o nel battisterii, salvo
speciali necessita e pei figli dei principi e dei ma-
gnati. Pud e deve essere amministrato a domicilio,
e chiunque persona ne & autorizzata, se il neonato
versa in imminente pericolo di vita. La curia ve-
scovile di volta in volta, caso per caso determina
le eccezioni, e, previo esame, le permette.

Conosciute le esigenze della religione e della
legge, & prezzo dell’'opera riassumere sul riguardo
quelle della igiene infantile. Il neonato non deve
mai portarsi fuori di casa subito dopo la nascita.
Il momento di questa uscita varia a seconda delle
stagioni. D’inverno si aspetterd sino al 15° - 30°
giorno, d’estate sino all’ 8, quando sard gia ca-
duto il tralcio ombellicale. D'inverno la prima
uscita deve avvenire verso la metd della giornata,
in pieno sole: d'estate nelle ore meno calde : mai
ed in ogni stagione, nei giorni d’intemperie. La
uscita deve essere breve, d'un’ora al pil. Sara
sempre ritardata sul periodo di tempo indicato,
nel caso di bimbi immaturi, congenitamente gra-
cili, malandati in salute, comunque di poca resi-
stenza vitale. Avendo i neonati per naturale loro
organizzazione rilevante tendenza al raffreddamento
ed a risentirne gli effetti sempre malefici € non
infrequentemente letali, si sottraggono con ogni
studio a qualsiasi causa di perfrigerazione cutanea,
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sia dessa atmosferica o in varia guisa loro pro-
curata.

L’ urto & manifesto fra religione e legge da
una parte, ed igiene infantile dall’altra: il pro-
blema s’impone per la sua delicatezza, non meno
che per la sua importanza; ma quando si tratta
della sanith e della vita dei neonati, dei bimbi,
I'igienista non si arretra davanti a nessun ostacolo,
ed in nome della sua scienza la quale deplora
tanta strage d’innocenti, e che gli da la vera
competenza di giudicare nella fattispecie, escogita
I' ardua e reverente soluzione.

Fino dal 1847 il consiglio municipale di Bru-
xelles aveva stabilito che la presentazione dell’in-
fante, prescritta dal Codice Civile, fosse fatta a
domicilio d’ ogni neonato. In Francia fino dal 1868
si & abolita la constatazione della nascita all’ufficio
dello stato civile, delegando i cosi detti medici
dello stato civile a compierla a domicilio dei neo-
nati, senza alcuna spesa per le famiglie. Il D.r Vidal
Solares di Barcellona osserva che presso la maggior
parte delle nazioni, che hanno a cuore la conser-
vazione della vita dei propri figli, questo speciale
servizio & stabilito e funziona inappuntabilmente ;
ma non esistendo esso presso le citth dove eser-
cita, dichiara di avere firmato in varie occasioni
certificati, nei quali ha fatto fisurare il bambino
alquanto indisposto per evitare che fosse portato
al municipio per la dichiarazione della nascita: la
sua firma bastava per tale asserzione, ed egli cre-
deva ad un tempo di far del bene a quelle tenere
creaturine, che hanno d’uopo di tanta protezione
nei primi loro mesi. E si fa domanda : Non sarebbe
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per avventura pil ragionevote ed umanitario che
lo stato civile tenesse a sua disposizione varii me-
dici, i quali, portandosi al domicilio dei neonati,
constatassero la sua nascita, il sesso ecc. ?

In Francia, prima del 1868, a detta di Devil-
liers, nella statistica della mortalith dei neonati, da
lui esaminata, non si invoca mai come causa di
raffreddamento il trasporto al municipio per la de-
nuncia della nascita, imperocch® quasi in nessun
luogo lo si esige. In questo caso la infrazione del
testo della legge torna fortunatamente a vantag-
gio della salute dei neonati. Anche in I[talia in al-
cune localita la legge si interpreta largamente, e
la constatazione delle nascite si fa per mezzo di
testimoni, ma, cosi scriveva il Maggiorani nel 1882,
in via di favore, d’ indulgenza e quasi di privilegio
per le classi agiate nelle principali citth del regno:
il ceto non fortunato, tranne i casi di malattia cer-
tificata dal medico, deve sempre sottostare alla
legge in tutto il suo rigore, nonostante il noto
pericolo nel quale incorre la vita del bambino. La
reale societd italiana d’igiene gida da molto tempo
fece opera perche il governo modificasse l'articolo
371 del Codice Civile, ed in suo nome il Maggio-
rani perord la causa presso il Villa dapprima, poi
presso lo Zanardelli, quand’erano ministri di Grazia
e Giustizia, ed ambedue convennero sulla ragio-
nevolezza ed importanza della petizione, promet-
tendo di provvedere o almeno di studiare la que-
stione ; ma il Jungo prometter ci lascid finora
coll’ atlender corto..

Dal 1887 il comune di Firenze, sollecitato dal
benemerito Dott. Boncinelli, ora ufficiale sanitario,
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allora medico condotto, (coadiuvato nella sua agita-
zione dai colleghi — cosa mirabile a dirsi), deliberd
che le constatazioni delle nascite venissero fatte a
domicilio. Molti comuni, specialmente i limitrofi a
Firenze, adottarono lo stesso sistema, imponendo

- ai medici condotti negli obblighi del capitolato
<wquello delle constatazioni delle nascite a domicilio.
" Or sono due anni lo stesso D.r Boncinelli giudicava
- .the, anche stando attaccati alla lettera dell'articolo

2371 del Codice Civile, gualunque medico pud sem-

.. “pre coscienziosamente dichiarare che riesce peri-
"""!'-"‘“3/ coloso e pregiudizievole alla vita e alla salute del

neonato il farlo uscire di casa in qualunque sta-
gione, per la denuncia della nascita. La quale, ad
esempio di Firenze ed altri comuni, potrebbe ac-
certarsi, incaricando i medici condotti oppure le
levatrici, le quali agli effetti civili, come testimoni
competenti, hanno gli stessi diritti dei medici. Ed
a generalizzare pit facilmente la cosa, invoca il
Gelli una disposizione ministeriale che inviti 1 sin-
daci, ufficiali di stato civile, a delegare per la con-
statazione delle nascite a domicilio, il medico o la
levatrice di condotta.

Io proporrei che detto incarico fosse addirit-
tura aflidato alla levatrice condotta, che per ra-
gioni professionali trovasi nella migliore opportu-
nitd di compierlo, ed al medico nei soli casi nei
quali personalmente assiste un parto. Hanvi gia
per mia sicura conoscenza comuni rurali, dove la
constatazione delle nascite a domicilio avviene nel
modo ora accennato, senza che ne derivi danno
allo stato civile del necnato: la levatrice di volta
in volta riempie un modulo, che contiene nome e
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cognome dei genitori, giorno ed ora della nascita,
sesso del neonato: lo consegna all’ ufficiec munici-
‘pale, dove con due testimoni si registra la nascita.
Il medico condotto, se gli si addossasse questo
nuovo onere — e pur troppo ne ha gia tanti! —
sottrarrebbe, massima nei comuni molto estesi e
popolati, un tempo prezioso alla cura degli am-{:
malati ed a guei studii, che nell'attuale vertigino
movimento scientifico gli sono indispensabili pegs
mantenersi all’altezza del suo mandato e delle esi
genze della nevroticamente incontentabile sua clien-
tela.

Quanto al battesimo, venne gid nel 1771 pub-
blicato un ordine nella Danimarca, per cui i ge-
nitori potevano far battezzare i loro bambini nella
propria casa, quando le circostanze lo richiedevano.
(Frank). Gli inglesi, se hanno la chiesa molto lon-
tana, aspettano da quattro a sei mesi, e talora an-
che pit prima di far battezzare i loro figli (Percival).
Nel secolo scorso, e precisamente nel 1774, un me-
dico italiano, il D.r Giovanni Verardo Zeviani, os-
servato quanto micidiale riusciva ai neonati il tra-
sporto alla chiesa pel battesimo d'inverno, voleva
che in tale stagione non ci fossero trasportati. Nello
stesso secolo 1" illustre Prof. G. B. Frank consigliava
che I'acqua battesimale venisse alcun poco riscal-
data non solo d’inverno, come gia si pratica in
alcuni paesi, ma anche d'estate, giaccheé conser-
vandosi essa sempre nelle chiese e in vasche di
marmo, & troppo fredda per essere gittata tal quale
sul capo delicato dei teneri bambini, che coi loro
vagiti ci dicono cosa eglino provino... E desiderava
pur egli che nei suoi rigidi paesi, specialmente di
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inverno, ogni bimbo si battezzasse nella propria
casa, e che le cerimonie ecclesiastiche battesimali
si rimandassero a quando la madre, fuori di puer-
perio, si recava alla chiesa per la benedizione, nella
quale epoca il bambino s’ era gia in qualche modo
accostumato all’ impressione dell” aria. Il trasporto
nella stagione invernale dei pargoletti al freddissi-
mo fonte battesimale, lo ritiene un errore perni-
ciosissimo, benche in gran parte dei paesi non av-
vertito, e solamente correggibile coll’ ordinare che
d’ inverno debba il parroco recarsi dal bambino, e
non questo da quello. Se un ammalato — vedi sa-
piente finezza d’argomentazione — che non si trova
in istato di rendersi alla chiesa, desidera di rice-
vere il sacramento dell’ Eucarestia, vediamo il par-
roco recarglielo amorosamente in ogni stagione e
in ogni incontro. Un bambino tenerello e debile
vuolsi a gran ragione mettere nella stessa classe
cogli adulti che infermano, e merita percid, singo-
larmente in tempo d’inverno, le stesse attenzioni
che a quelli si usano. Egli & vero che un parroco
di un vasto comune avrebbe, in conseguenza di
una tal legge, gravissimi incomodi: ma egli & vero
altresi che non abbiamo a restarcene indifferenti,
se vediamo la vita di molti bambini esposta a ma-
nifestissimo pericolo per cid, che nel sommo rigor
del verno li dobbiamo portar alla chiesa sovente
molto discosta.

Poiche in casi di bisogno, cosi un annotatore
del Frank, la mammana ed ogni altra persona pud
amministrare il battesimo, si potrebbe dare questa
ultima incombenza al sagristano o al maestro del
villaggio, qualora troppi bambini venissero a na-
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scere. Cosi verrebbe levata al parroco gran parte
della briga, e in tempo stesso preservato il bam-
bino da ogni pericolo.

Opina il Devilliers che i rappresentanti il po-
tere spirituale compirebbero un atto di alta pru-
denza, autorizzando il battesimo a domicilio. Due
medici spagnuoli lo concederebbero pure nelle
chiese o nei battisteri, purché¢ collocati in luoghi
4 proposito, sotto ogni rapporto igienici, e si ado-
perasse acqua tiepida, come propose il deputato
Garcia Blanco alle Cortes nel 1837. Il Galli di Pia-
cenza pensa che le famiglie possono aspettare un
tempo debito a far battezzare il neonato in chiesa:
in caso di minaccia di morte per malattia od altro,
si fa sempre a tempo di chiamare il sacerdote.
Crede che la religione non si possa opporre. Il
Musatti suggerisce alle mamme, se non vogliono
far morire le loro creature col battezzarle, che il
battesimo sia loro amministrato a casa nella fredda
stagione, ed anche nelle altre stagioni, qualora
siano gracili e deboli, che se anche questi vogliono
portare alla chiesa, ve li battezzino pure, ma non
prima che sien decorse tre o quattro settimane dal
di della nascita. « Ma il prete si accontenterd poi
di recarsi alla casa del povero per battezzargli il
bambino ? Il prete si dice ministro di Dio ; il prete
¢ ministro di carita: il prete non pud quindi rifiu-
tarsi, non pud volere la morte delle vostre crea-
ture, siatene persuasi, il prete verri ».

Il Boncinelli insezna che eziandio pel battesimo
il medico in qualunque stagione pud sempre rila-
sciare un certificato di non trasportabilith del neo-
nato, ed il Gelli avanza una proposta mite e pra-
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tica, che testualmente riporto, alla quale il Matoni
augura fortuna, essendo in fondo questione d’ igiene
e non di religione. « Circa alla funzione del batte-
simo, non mi sembra che trattandosi di un prov-
vedimento cosi eminentemente umanitario, le som-
me autoritd ecclesiastiche non possano ordinare che
eccezionalmente, per la terza parte pil fredda del-
" annata, cio® dal 15 novembre al 15 marzo, i bat-
tesimi si facciano a domicilio. Sta gia il fatto che
in certi casi di necessitd, i sacerdoti amministrano
alcuni sacramenti in casa, e assistono gli ammalati,
e benedicono le case ecc., quindi nello stesso modo
potranno andare, se a cid debitamente autorizzati
come incaricati speciali, o comandati come parroci,
a battezzare i bambini nei loro domicilii. Nessuna
domestica consuetudine verrebbe in tal modo a
perturbarsi, inquantoche la cerimonia non cambie-
rebbe, e forse per molti riuscirebbe pilt solenne la
festa che interessa i genitori, i parenti, gli amici e
le levatrici; di pit si toglierebbe alla puerpera
guell’ansia naturale e legittima che prova guando
il suo bambino le vien tolto caldo caldo dal seno
per essere esposto il pitt delle volte ad una lunga
e disagevole gita, e quella emozione che ha quando
il bambine le vien ricondotto talvolta freddo e sbat-
tuto, forse con un principio del male, che ne tron-
cherd presto la tenera esistenza. E se questo suc-
cede, quella cerimonia religiosa, per quanto fatta
con sincera fede, suggellerd nel cuore dei genitori
un triste ricordo, e forse un rimorso ».

Io proporrei: 1.° il battesimo a domicilio da
novembre a tutto marzo; 2.° il battesimo a domi-
cilio in ogni stagione pei neonati immaturi, conge-
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nitamente deboli, malaticci o malati, dietro presen-
tazione di regolare certificato medico ; 3.° dall’aprile
a tutto ottobre battesimo alla chiesa o al battistero,
ottemperando ai preannunciati dettami igienici ;
4.° dallaprile a tutto ottobre battesimo alla chiesa
o al battistero dei neonati, dei quali & parola al
numero 2, qualora lo desiderino i genitori, ma non
prima d’un mese dalla nascita; 5.° acqua battesi-
male riscaldata.

Non posso chiudere questa pagina sull’ igiene
nel neonato senzd toccare d’'un pregiudizio inve-
terato che vige in molte campagne d'Italia, e del-
I’uso pericoloso di conservare il sale, che occorre
pel battesimo, in una coppa d argento. Il pregiu-
dizio sta in questo, nel non volere cioé dare il seno
al neonato, se non & battezzato, cosicché avviene
che I'infelice bimbo rimane spesso 24-48 ore e pill
senza nutrimento, o meglio senza quel primo latte
(colostro), che la vigile natura gli offre per cacciar
via dall’ intestino il meconio, la cui prolungata ri-
tenzione, provocando disturbi intestinali, compro-
metterebbe la fragile esistenza. Nella mamma poi
I"indugiato succhiamento delle mammelle genera
in queste ristagno del latte, doloroso inturgida-
mento, difficile erezione del capezzolo, tendenza
alla loro infiammazione, senza parlare della mala
influenza che esercita sulle funzioni puerperali.

Il sale, conservato nella coppa d’ argento, che
non & mai chimicamente puro, ma sempre una lega
di rame e argento, intacca il rame, ed inverdisce
per formazione di cloruro rameico, assai solubile.
Somministrando al neonato un pizzico di questo
sale benedetto e velenoso, pud avvenire che in

7
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parte resti assorbito ed uccida, senza saperne il
perche. Ad ovviare a tale rischio, sarebbe lodevole
misura igienica conservare in coppe di cristallo o
di porcellana questo sale della sapienza, che al-
trimenti potrebbe divenire sale della mwrte. (Prof.
E. Arena).

Un momento basta a nascere, ed uno a mo-
rire : lo ricordino le autoritd ecclesiastiche ed i le-
gislatori, ed informino presto i loro ordinamenti ai
precetti dell’igiene infantile. Sorga presto il giorno
in cui il battesimo liberi i neonati dal peccato ori-
ginale, ma non dalla salute, dalla vita — in cui la
constatazione della nascita d’un pargoletto non ne
preceda a brevissima distanza la registrazione del
decesso. Quel giorno auspicato sard segnato a ca-
ratteri imperituri nella storia italiana della prote-
zione dell’ infanzia ; da quel giorno minor numero
di madri trarrd straziato ai cimiteri, a piangere
sui piccoli tumuli, che oggi — ahi, troppo spesso !
— impensieriscono coll’ iscriziéne del Muzzi:

NACQUE PIANSE E MORI
0H COMPENDICO
DELLA PIU LUNGA VITA.

Stresa.

Dott. Francesco Pestarozza
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L’IGIENE DELLA BOCCA

NEL BAMBINO (%

Le vie d’ingresso dei germi infettivi nell’ or-
ganismo infantile sono specialmente la bocca, il
naso, la cute e I’ombilico. Chi vuol proteggere il
bambino dalle infezioni deve percid provvedere a
uno scrupoloso governo di queste parti.

Io mi occuperd soltanto dell’ igiene della bocca
mostrando a quali pericoli questa porta d’ ingresso
del microrganismi possa esporre il bambino.

In tutti i neonati, poco dopo la nascita, la mu-
cosa che tappezza la cavitd orale si presenta rossa
e rigonfiata, cid che dipende dall’ irritazione pro-
vocata dall’ aria atmosferica e dallo stesso allatta-
mento. Talora I' atto del poppare pud determinare
perfino delle piccole lesioni della mucosa che co-
stituiscono dei nidi molto appropriati per tutti i
microbi della bocca, che penetrativi con I'aria
atmosferica, con gli alimenti e con gli oggetti che

*) Traduzione italiana del dott. Amedeo Levi.
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servono all’ assunzione del cibo, trovano nella mu-
cosa alterata un terreno molto conveniente alla
loro moltiplicazione.

Nell’ epoca della dentizione e dopo di questa
sono i frammenti di cibo, che cosi facilmente si fer-
mano fra i denti e nelle ripiegature della mucosa,
ad offrire un terreno favorevolissimo allo sviluppo
dei batteri.

Il numero dei batteri della bocea & molto grande,
e spetta al Miller il merito d’averne data una com-
pleta descrizione, studiandone nello stesso tempo
il modo d’azione e gli effetti nocivi.

Nella bocca dei bambini gid grandicelli si pos-
sono riscontrare quasi costantemente i1 seguenti
saprofiti :

1. Leptothrix innominata

2. Bacillus buccalis maximus
3. Leptothrix buccalis maxima
4. Jodococcus vaginatus

5. Spirillum sputigenum

0. Spirochaete dentium.

Tutti questi microbi, mentre si possono otte-
nere dalla bocca in colture pure, crescono difficil-
mente in qualsiasi altro terreno di nutrizione.

Secondo Miller. si possono riscontrare nella
bocca 28 specie diverse di microrganismi, di cui
alcuni danno luogo a fermentazioni, altri trasfor-
mano le sostanze albuminoidi, altri ancora deter-
minano la putrefazione. I primi danno luogo alla
fermentazione lattica, butirrica, acetica, e la loro
presenza & svelata facilmente dall’ odore acido che
esce dalla bocca del bambino e dalla reazione acida
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della saliva. Se nella hocca si trovano frammenti di
cibo appartenenti alla categoria delle sostanze idro-
carbonate, i batteri di questo gruppo potranno an-
che esercitare su di essi una vera azione fermen-
tativa. :

Altri batteri scompongono le sostanze albumi-
noidi e i grassi dando luogo dapprima alla forma-
zione di peptoni, piu tardi alla putrefazione.

Se anche la saliva, come taluno afferma, & do-
tata di un certo potere antisettico, pure essa non
& mai in grado di impedire del tutto 1’ azione dei
batteri e le conseguenze locali o generali che ne
derivano.

Oltre ai gia citati, nella boecca si possono ri-
scontrare dei microbi patogeni 1 quali possono de-
terminare delle forme speciali di malattia nella
bocca stessa o in punti lontani. Essendo troppo
lungo il ricordarli tutti, nominerd soltanto i pilt
importanti, vale a dire, il fungo del mughetto, gli
stafilocoechi piogeni e gli streptococchi, il pneumo-
cocco, il bacillo muciparo, il cocco della setticemia
dello sputo, il bacillo dell’influenza, lo stafilococco
salivario piogene e tutti i batteri che si riscon-
trano nei denti cariati. Come ho gid accennato,
sono le alterazioni o le infiammazioni della bocca
che facilitano 1" azione dannosa dei microrganismi,
cid succede in tutti quei casi in cui la mucosa
della bocca abbia sofferto nella sua nutrizione per
malattie esaurienti o abbia perduto il suo potere
di resistenza per prolungate irritazioni meccaniche
o chimiche. Allora vediamo I' oidio determinare il
mughetto, i cocchi piogeni determinare gravi in-
fiammazioni della bocca e, nella gola, i bacilli
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difterici determinare la difterite. Allo stesso modo
i microbi contenuti nei denti cariati dan luogo a
infiammazioni delle parti molli vicine, periostiti, ecc.

L’ inspirazione dei batteri pud esser causa di
gravi malattie delle vie aeree, come bronchite pu-
trida, pneumonite, gangrene dei polmoni, ecc. ; allo
stesse modo la loro ingestione pud esser causa di
alterazioni dell' apparato digerente.

Secondo Minkowsky i prodotti tossici dei mi-
crorganismi agirebbero irritando la mucosa dello
stomaco cosi da determinare delle vere infiamma-
zioni catarrali.

I batteri possono inoltre sviluppare grandi
quantith di gas che aumentano la insufficienza
dello stomaco e i disturbi soggettivi che 1’ accom-
pagnano.

Anche nei processi fermentativi si formano
talora prodotti tossici, Nella scomposizione delle
sostanze albuminoidi si formano prodotti alcalini
che neutralizzano i succhi acidi dello stomaco che
devono servire alla digestione. Le medesime al-
terazioni descritte per lo stomaco si possono poi
estendere a tutto I intestino.

Qualora si pensi che ad ogni pasto moltissimi
batteri insieme ai loro prodotti tossici arrivano
allo stomaco, si comprendera facilmente come, con
una deficente igiene della bucca e in condizioni
speciali sfavorevoli, le infezioni debbano esser fre-
quenti. .o stesso bacillo del colera, per determi-
nare la malattia non richiede che d’esser portato
alla bocca con gli alimenti ed ingerito.

Fu bensi aftermato che il succo gastrico pos-
siede un’azione antisettica tale da neutralizzare,
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in condizioni normali, I' azione dannosa dei batteri
e dei loro prodotti tossici. Tuttavia la quantitd di
questi pud essere molto grande e d’altra parte la
secrezione e la funzione dello stomaco pud essere
alterata.

Anche !’ assorbimento dei prodotti di ricambio
dei microrganismi pud esser causa di malattia.

Io ho avuto pill volte occasione di dimostrare
nelle mie lezioni come la stomatomicosi sarcinica,
la micosi tonsillare benigna, la stomatite flemmnosa,
ulcerosa, il noma ecc. siano determinate dai batteri
della putrefazione penetrati nella bocca. In questi
ultimi tempi fu dimostrato che molte angine infet-
tive, come I' angina stafilococcica e streptococcica,
devono la loro origine a microrganismi provenienti
parte dalla bocca, parte dal naso.

Ha percid pienamente ragione il Miller asse-
gnando alle malattie della bocca, oltre che a quelle
dello stomaco, un posto importante fra le altera-
zioni del tratto digerente. 1 pilt svariati disturbi,
la perdita dell’appetito, il sapore disgustoso, ¢ so-
pratutto il cattivo odore dello stomaco dipendono
spesso esclusivamente dalle condizioni tutt’altro che
buone della bocea.

Da tutto cid deriva che alla bocca deve essere
rivolta la massima attenzione tanto nei bambini
sani che nei malati essendo I'igiene della bocca
molto importante per prevenire un gran numero
di malattie.

I medici pratici si occupano invero troppo poco
delle condizioni della bocca. Mentre i vecchi medici,
senza conoscere la gravitd delle alterazioni deter-
minate dai batteri e mossi semplicemente dal pre-
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cetto che la nettezza costituisce in tutte le parti
del corpo il pil potente mezzo di difesa della ma-
lattia, davano un’importanza eccezionale alla cura
della bocca, attribuendo allo stato della lingua per-
fino un significato diagnostico, 1 moderni si occu-
pano piuttosto della temperatura o d’altri sintomi.

E percid dovere del medico di insegnare ai
genitori a combattere il pericolo delle infezioni per
la via orale nei loro bambini con I’ uso, pit volte
al giorno, di sostanze battericide, innocue allo stesso
tempo pel bambino. )

A tal fine io credo utile il seguente metodo :

Nel neonato bisogna pulire la bocca dopo ogni
pasto senza produrre la pin piccola offesa mecca-
nica della mucosa; a questo scopo si pud adope-
rare un batuffolo di cotene asettico bagnato nel-
I’ acqua sterilizzata o in una soluzione all’ 1 °[, di
borato di soda. Nei bambini pitt grandicelli bastano
i collutori di semplice acqua distillata con l'aggiunta
di una tenue quantitd di tintura di mirra, d’acqua
di menta o d’ altri simili mezzi.

I denti devono essere puliti con una polvere
o altro mezzo adatto.

Nei bambini malati I"igiene della bocca deve
esser sorvegliata con attenzione speciale. In questi
casi io non soglio adoperare sostanze alcaline, ma
soltanto gli acidi vegetali e precisamente :

Acido tartarico . . . . grammi 3

Acqua distillata . . . . » 180

Menta piperita . . . . - 20
appure :

Acico tartarico . . . . grammi 3

Acqua distillata. . . . = 480

Menitolo FHe e e, » 1
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l.a vecchia opinione che la lingua sia lo spec-
chio dello stomaco e che I’ inappetenza e il vomito
indichino sempre un’affezione dello stomaco non
pud pill essere ritenuta esatta, date le nostre co-
gnizioni sull’ azione dei batteri nella bocca.

Qualora nelle malattie febbrili la bocca e la
gola vengano pulite scrupolosamente, l'appetito ri-
mane normale n¢ si manifesta il vomito, eccettuato
il caso in cui lo stomaco sia davvero ammalato.
E che sia proprio cosi ¢i & provato dai risultati
veramente splendidi ottenuti dall’alimentazione con
la sonda introdotta nello stomaco, anche in quei
casi dove il semplice tentativo di inghiottire del
cibo era dapprincipio accompagnato da sforzi di
vomito. Con una diligente disinfezione della bocca
e della gola noi siamo in grado di ridurre ad un
minimo ! inappetenza e la nausea anche nei malati
febbricitanti. Percid la disinfezione della bocca & in
questi casi un vero presidio curativo che non pud
e non deve essere trascurato.

X noto che nei bambini dalla nascita all’ eta
di due anni la bocca funziona male e che inoltre,
per l'atto del poppare e pil tardi pel processo della
dentizione, avvengono facilmente lesioni della mu- -
cosa. I percid chiaro che fino a due anni anche le
malattie della bocca debbano esser piu frequenti e
svariate per esentare un'impronta speciale e per
cid deva aumentare la nostra attenzione per evitarle
0, una volta comparse, per combatterle pronta-
mente.

Vienna.

Prof. Luicr MoxnTi
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I BAGNI DEI BAMBINI

Se il dubbio, troppo penoso, di intrattenere
eccessivamente la cortese lettrice non me ne avesse
distolto, io avrei desiderato svolgere la mia tesi in
due articoli separati, trattando nell’ uno della pelle
della sua igiene e dei bagni e nell altro degli osti-
nati pregiudizi che al proposito circondano 1 nostri
bambini, aggiungendo quei consigh tecnici che la
piu parte ignora o, peggio, fugge come pratiche
pericolose.

D’ altra parte ben sapendo quanto ormai me-
dici, igienisti e profani siano edotti della impor-
tanza delle funzioni della pelle, si che saviamente
noi troviamo tanto affollati i numerosi stabilimenti
idroterapici di adulti, che per ogni dove sorgono
continuamente, ho preferito lasciare la speciale
trattazione della prima parte del mio tema, e solo
riservarmi di farne brevi cenni quando lo scopo,
I'indicazione e la tecnica speciale differisca da
quella degh adulti.
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I bagni in modo speciale nei bambini, offrono
il duplice vantaggio di tener vive le funzioni della
cute e di favorire lo sviluppo ed il vigore di tutto
I’ organismo. Tra le affezioni della cute pitt comuni
nella infanzia e nella prima fanciullezza noi tro-
viamo I ecserma, malattia ben nota, e nella gquale
volgarmente si comprende pure la crosta lattea dei
lattanti, sia che essa inizi da un vero eczema o,
come pill spesso, da un accumulo oleoso consi-
stente di secrezione delle ghiandole sebacee. — Per
la frequenza con cui occorre nei bambini, I' eczema
& tanto a tutti noto nel suo aspetto, da permet-
termi di risparmiarne alla gentile lettrice la noia
della descrizione.

Se di tali eczemi dei nostri bambini, punto cu-
randoci dei pitt assurdi pregiudizi che con dannosa
tenerezza vogliono esserne i conservatori, noi ci
facciamo ad indagare le cause ne troveremo di
svariate, e diversi pure ci appariranno gli apprez-
zamenti al proposito. — Altri spero che, con spe-
ciale trattazione, parli a lungo di queste particola-
rith tanto utili a conoscersi dalle mamme, io, rias-
sumendo, osservo solo che se qualche wvolta tale
malattia della pelle ¢ legata a costituzione spe-
ciale di bambini linfatici e predisposti alla scrofo-
losi, che sono quasi sempre quelli che ci appaiono
1 pde belli ed 1 piir grossi, qualche altra a disor-
dini gastro intestinali, pure occorrono ben  fre-
guente i casi nei quali la costituzione ed il funzio-
namento dell’ organismo scno completamente nor-
mali. — A cosa & dobvuto il male in questi ultimi
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casi ? Passando in rassegna i varf autori che hanno
trattato questo argomento, mi ha stupito il fatto
che, mentre per la crosta lattea direttamente si
trovi spesso la ragione nel sucidume e nella poca
proprieta della pelle, per I’ eczema in genere nes-
suna o poca importanza sia data, e per il rap-
porto causale e per ! indicazione curativa, alla
proprietd e nutrizione diretta della pelle. E veris-
simo che da tutti @ ammesso che indirettamente
la cattiva alimentazione la insufficiente assimila-
zione contribuiscono ad alterare la nutrizione della
cute e la predispongono ad ammalare; ma non si
pensa punto a consigliare quale cura preventiva
dell’ eczema un trattamento igienico sulla super-
ficie cutanea stessa. I fra i primi compiti dell’i-
giene quello di prevenire da ogni lato del corpo
I'invasione di una malattia, n¢ basta quindi curare
la pelle dei nostri bambini colla igiene alimentare
¢ con sussidi igienico-farmaceutici introdotti nello
stomaco ; ma dobbiamo favorirne la robustezza col
mezzo il piu efficace, i bagni.

e

I bagni ai bambini! Dalle pit ridicole cre-
denze del volgo alle sedicenti ragioni della educa-
trice quanti pregiudizi! Guai a lavare ogni giorno
un bambino! Guai a lavarlo un po’ bruscamente !
Non parliamo poi dell’ uso del sapone che portato
sulla faccia dovrebbe costituire un vero attentato
alla salute del bambino.

LLeggo dappertutto, mi sento dire continua-
mente che la cute del bambino & tanto tenera, che
il medico, che la persona dell’ arte hanno consi-
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gliato di non lavarla che con molta dolcezza per
non dar principio alla formazione di eczemi, che si
debbono usare dei pannolini ben soffici per asciu-
garlo ed io davvero, non riesco a persuadermi di
tali precetti: essi per me non hanno che la par-
venza di norme igieniche. — Curiamoci di irrobu-
stire con tutto 1" organismo anche la pelle dei no-
stri bambini, di abituarli ai mutamenti ed alle sva-
riate impressioni dell’ambiente esterno, rendendo
la loro cute meno sensibile all'aria, all’ acqua ed
alla luce ; e cosi mentre I'aumento di nutrizione
della pelle favorira la nutrizione generale, questa
alla sua volta fard riflettere i benefici effetti sulla
nutrizione della cute stessa.

Parmi che stringa a sufficienza la logica, che
non occorrane peregrinazioni fantastiche né gran
fatto scientifiche per convenirne, ma pure quanto
diversamente succede nella pratica !

Non mi fraintenda perd la cortese lettrice: il
metodo di cui io vado dicendo & quello per pre-
venire gli eczemi, non giad per curarli: che apzi
un modo per fare pill gravi le forme eczematose
semplici @ spesso quello di lavarle, continuamente,
tanto peggio poi con soluzioni o con saponi troppo
irritanti. Che dire infine delle altre forme che si
assomigliano all’ eczema, della intertrigine ad esem-
pio che & quel rossore talora con escoriazioni che
tanto facilmente si riscontra fra le coscie dei bam-
bini, nelle ripiegature delle articolazioni, cagionate
dal contatto di pannolini sucidi o di abluzioni in-
sufficienti ? Come prevenirle ? Con un metodo sem-
plicissimo : acqua, sapone ed opportune strofina-
zioni,
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Vediamo ora quali manualitd convengano per
1 bagni dei nostri bambini.

I.a cute, non ancora irrobustita dei bambini
appena nati e nei primi giorni di vita, il facile
abbassarsi della loro temperatura impongono im-
portanti cautele. Normalmente 1"acqua del bagno
in tali casi deve essere pura, la sua temperatura
dai 32° ai 34° e sempre proporzionata a quella
dell’ ambiente esterno si che nell'estate potrd es-
sere meno temperata e cio® dai 28° ai 30°, spe-
cialmente nei bambini meglio sviluppati. La du-
rata in genere non deve superare i 2, 3 minuti
almeno fino sopra ai 100 giorni di vita del bam-
bino. Per aumentare |’ effetto tonico del bagno si
potra raffreddare di qualche grado 'acqua durante
il bagno in modo insensibile, aggiungendo a poco
a poco dell’ acqua fredda.

L’ ora del bagno & indifferente purche siano
rispettate le stesse regole consigliate per gli adulti,
possibilmente non a stomaco digiuno e lontano
qualche ora dai pasti, di preferenza appena prima
di uno dei pasti del pomeriggio, a meno che il ba-
gno sia consigliato dal medico a scopo calmante,
nel qual caso potra giusta *il suo suggerimento
essere eventualmente protratto per la durata e
dato in qualunque ora, solitamente verso sera per
portare calma nella notte. Se ne dovrebbe appli-
care uno ogni giorno od almeno ogni giorno al-
terno.

Pei bambini appena nati o troppo deficienti
alla nutrizione e per lo pill nei nati prematuri, nei
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quali specialmente le funzioni fisiologiche e sopra-
tutto il succhiamento e la deglutizione sono ec-
cessivamente lente o sopite riescono utilissimi i ba-
gni aromatizzati dei quali diremo appresso.

ILa tecnica dei bagni comuni & semplicissima :
io divido coi pit il pavere che nei bambini al di sotto
dei 2 0o 3 mesi in condizioni normali, qualora non
complichino indicazioni speciali, il bagno sia fatto
con acqua semplice; ma non mi limito a semplici
abluzioni o spruzzature dalle spalle in gill : insisto
perche tutto il corpo del bambino, faccia e capo
non esclusi, siano stropicciati colla spugna ba-
gnata, si da praticare su tutta la cute la nettezza
ed un lieve massaggio. Nei bambini oltre i 3 mesi
faccio praticare pili attivamente tale massaggio.

*
* &

Gia qualche secolo prima dell’ éra volgare un
celebre medico greco, Asclepiadeo, aveva fondata
in Roma una scuola medica i cui mezzi di cura
erano bagni, esercizi, strofinazioni: Frictio, aqua,
gestatio. Altri concetti informano oggi le cure
idriatiche ed il massaggio, ma le pratiche si po-
trebbero dire le stesse. La sanzione secolare, che
la irriverenza dei tempi vorrebbe smentire e di-
struggere, di quanti savi ammaestramenti non po-
trebbe arricchirci tuttora! : 3

Il massaggio producendo un maggior afflusso
di sangue alla pelle ne fa pit attive le funzioni,
aumentando la traspirazione cutanea, la escrezione
delle ghiandole sebacee e sudorifere e la irrobu-
stisce. Le rughe anticipate della pelle del viso,
possono essere dissipate col massaggio, col quale

I nostri bimbi : scritti d'igiene infantile - page 114 sur 246


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?156325&p=114

113

§’arriva a donarle una mirabile freschezza, Le
prime volte che si usano tali lavande attive la.
pelle dei nostri bambini ci apparira un po’ ruvida,
in parte anzi si desquameri lievemente nella sua-
superficie epidermoidale, il volto si fard arrossato
ed un po’ irritato ; ma dopo tre o quattro di tali
pratiche la pelle riacquista la pristina floridezza
ed apparenza levigata : il massaggio ne avri au-
mentata la nutrizione e le successive abluzioni e
strofinazioni la faranno tanto robusta da non po-
ter oltre esser affetta da eczemi; nessuna causa
pitl, né le turbe gastro-intestinali, né il freddo ne la
luce, né il vento né& altro fattore di sorta potra de-
formare in modo sgradevole la faccia od il capo
del nostro bambino.

E neppure aborro dal praticare le fregagioni
con acqua saponata: usando del sapone puro, non
molto alcalino, si favorisce vieppilt la nettezza e
la stimolazione della cute.

Il massaggio, praticato su tutta la superficie
del corpo durante il bagno, ci permette di usare
acqua meno temperata, procurando un maggior,
effetto tonico senza il pericolo di nocivi raffred-
damenti.

®
* ok

Da quante mamme non si evitano i bagni ai
bambini per il facile seguire delle infreddature,
dei reumatismi! Non le bagnature per loro stesse
vanno qui incolpate ; ma la pratica errata: esse
non sanno evitare il raffreddamento del tenero cor-
piccino, o peggio ancora non si curano di rime-
diarvi poi, stimolandone la reazione. Orbene, a

8
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maggiori stimoli cutanei seguird maggiore reazione
ed i bagni cosi praticati favoriranne la nutrizione
in generale e pit direttamente quella della cute
stessa. — La reazione poi dovri essere favorita e
completata con una opportuna tecnica di asciuga-
mento, per la quale si useranno lenzuola ben ri-
scaldate e di tessuto spugnoso le quali oltre a me-
glio assorbire I' umiditd per:lo spessore del tessuto
conservano meglio il calore e meglio si prestano
ai leggeri massaggi. — Levato il bambino dal ba-
ano lo avvolgeremo rapidamente in tali panni e
ne stropiccieremo con un mite e scorrevole mas-
saggio tutta la superficie cutanea da capo a piedi.
Guardiamoci dal vezzo, ch’io disapprovo in pieno,
di completare 1'asciugamento con delle polveri
assorbenti, siano poi esse amido, licopodio od altra
cipria: la cute deve diventare al tutto asciutta e
secca strofitandola ben bene coil panni, e soloin tali
condizioni potremo spolverarla con delle ciprie le
quali, se possono giovare calmando I irritazione
un po’ molesta della cute, non debbono mai essere
usate per asciugare il bambino. Solo cosi si avra
dai bagni tutto il benefizio locale e generale, senza
correre il pericolo che !"umidith lasciata sulla cute
possa arrestarne la salutare reazione e produrre
dei fatali raffreddamenti.

Non mi celo la possibilita che le pratiche ch’io
sono venuto suggerendo potranno parere a qual-
cuno esagerate: a questi risponderd solo che ne
facciano la prova, certo che i brillanti risultati
varranno a largamente giustificarmene, come dal
lato mio ne ho dalla pratica ogni giorno nuova
conferma.
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- Se nei bambini a4 cute normale i bagni cosi
praticati rispondono sempre con sorprendenti ri-
sultati, vi hanno perd eccezioni, € non rare, nelle
quali condizioni speciali della cute richiedono trat-
tamenti speciali: se noi cominceremo per tempo
i bagni nel modo dianzi indicato certo preverremo
tali condizioni; ma se ci troviamo innanzi ad una
cute irritata, con rossore, con eritemi, con inter-
trigini oltre alle speciali cure che 11 medico con-
siglierd, converranno i bagni all’amido. Ai bagni
di crusca, che in tali casi sogliono essere impie-
gati e che non giovano che per quel po’ di amido
de cedono all’acqua, sono da preferirsi i bagni
coll’ amido, sia mescolato sotto forma di poltiglia
al bagno stesso, sia addizionandolo sotto forma di
decotto previamente preparato.

Ci intratterebbe troppo a lungo dire dei vari
bagni medicati; accennerd solo a quelli eccitanti
ed ai bagni aromatici che pili convengono ai nati
prematuri ed ai neonati minacciati da gravi pro-
strazioni, da raffreddamenti ecc. — Si praticano
con sostanze svariate: pill comunemente sono de-
cozioni di piante e radici aromatiche, camomilla,
calamo aromatico, salvia, timo, rosmarino. Nei
casi gravi minacciati collasso o sincope possono
portare molto vantaggio i bagni senapati nella
proporzione di trenta grammi di senape per ogni
cinque litri di acqua calda a 32° aggiungendo
la senape a poco a poco ridotta a forma di pasta
molle. : ;
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Sopra due argomenti ancora mi premerebbe
intrattenere la cortese lettrice e cio¢ sui bagni di
mare e sull’idroterapia in molte malattic acute
febbrili dei bambini — ma dovendo limitare il mio
articolo, lascio di dire dei bagni di mare i quali
richiederebbero una lunga trattazione, accennerd
all’ idroterapia della febbre non tanto per insegnare
la pratica, quanto per convincere quei parenti ri-
belli che pospongono alla loro cocciutaggine la sa-
lute dei loro bambini. — E uno dei pit grandi
progressi della medicina moderna la cura refri-
gerante della febbre praticata coi vari procedi-
menti, collidroterapia esterna, cogli apparecchi re-
frigeranti, coi bagni d’aria fredda, e coll’idrote-
rapia interna. Il procedimento pilt sicuro e piu
pratico & la idroterapia esterna nelle sue varie
modalith di abluzione fredda, di strofinazione con
lenzuolo bagnato, di impacco umido, di semicupio,
di bagno intero freddo, raffreddato e tiepido.

Esso fu praticato dapprima negli adulti e
solo nella cura della febbre tifoide: successiva-
mente addottato anche quale rimedio tanto utile
nell’ infanzia. Se io dicessi alla gentile lettrice che
anche le malattie acute pulmonari e broncopul-
monari con accentuate elevazioni febbrili, trovano
gran giovamento dall’acqua fredda, dubiterei troppo
che mi si presti fede. Quante volte a noi medici
non tocca la dura sorte di vederci contraddetti
dai parenti sull’ opportunita di un bagno freddo
nelle malattie pulmonari o broncopulmonari, nelle
febbri eruttive con notevoli rialzi di temperatura
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quasi che la cura in tal modo refrigerante della
febbre dovesse aggravare o complicare la malattia.
Ci si persuada una volta ormai che ['infezione
causa di una grave malattia acuta non ha nulla
a temere dall’° acqua fredda la quale invece pud
con utilissimo risultato abbassare la eccessiva feb-
bre concomitante ; 1'acqua fredda in tali casi
opportunatamente impiegata & 1' antipiretico il pilt
salutare, il pilt innocente. Si persuadano i parenti
che & ben cosa peggiore costringere il medico ad
avvelenare questi piccoli organismi con della fena-
cetina, dell’ antipirina o dell’ antifebbrina od altro,
rimedi che se valgono ad abbassare la tempera-
tura, finiscono perd col peggiorare le condizioni
delle vie digerenti, col diminuire la resistenza di
tutte le forze vitali e sopratutto del cuore, anziche
permettergli le applicazioni fredde che sono mera-
vigliosamente sopportate ed efficaci anche nei pilt
teneri fanciulli. — Ed ai parenti una raccomanda-
zione ancora: cessino in pieno dal vezzo di far
pesare sul medico 1a loro volonta informata ad idee
profane od a volgari pregiudizi e lascino alla per-
sona dell’ arte, alla scienza, all' onestd ed al cuore
di lui !'indirizzo non dubbio della cura: le ftitu-
banze, le contraddizioni dei parenti a. questo solo
riescono, a diminuire da parte del medico 1'inte-
ressamento e le responsabiliti.

Milano.

Dott. C. VaLvassori-PERONI
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DEI COSI DETTI ACCIDENTI

DELLA PRIMA DENTIZIONE

Un bambino & agitato di giorno, non dorme
di notte o dorme male, grida: sono i primi denti.
Un altro conta 3, 5, 8 evacuazioni al giorno, verdi,
grigie, mucose, fetide: sono i denti. Un terzo ha
febbre, respiro affannoso, tossisce in modo tor-
mentoso : sono i primi molari. Un quarto ha delle
convulsioni e sono di nuovo i denti che sentite in-
criminare come causa prima ed unica di tutti
questi disordini. Denfes matribus delestatae! Io
credo che presso i profani, colti ed incolti non si
conosca altro fattore etiologico della patologia della
prima infanzia all’infuori della dentizione. [ncomin-
ciando da Ippocrate questo pregiudizio (chiamia-
molo pur tale a priori) si continua in una legione
di autori che considerarono la maggior parte delle
malattie della prima infanzia dalla colica piu in-
nocua alla meningite mortale come una conse-
guenza della dentizione.
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Noi pediatri moderni dobbiamo sollevarci con-
tro questo concetto antico; dopo aver controllato
con la pit rigorosa osservazione cid che di pato-
logico pud appartenere al fatto fisiologico della
dentizione dobbiamo mettere in guardia e madii
e nutrici e cercare d'infondere nelle masse la con-
vinzione del pericolo sussistente nel travisare per
tal modo la natura causale di tante malattie della
prima infanzia.

Quante « enteriti da dentizione » quante « bron-
chiti da dentizione » si sono viste per mancanza di
cure degenerare in mortali torme di colera infan-
tile, di broncopneumonite !

Dobbiamo per questo escludere qualunque rap-
porto di causalith fra I’ apparizione di una data
malattia ed il lavorio da dentizione ?

Politzer, Ileischmann, Stein, Steffen, Kasso-
vitz, Comby escludono qualsiasi influenza e Magitot
nella discussione tenuta il 13 aprile 92 all’Accade-
mia di medicina di Parigi espresse il voto che la
classificazione delle malattie da dentizione fosse
definitivamente bandita dal quadro della nosografia.
QQuesta conclusione che I'accademia non credette
di accettare dopo essere stata attaccata vivamente
dal Pamard, Paul, Peter ecc. diede perd buoni
frrutti ed oggigiorno si pud dire che le idee in essa
contenute sono quasi universalmente accettate nel
mondo medico. Cid non significa perd il negare
recisamente |'influenza della prima dentizione sullo
stato di salute dei bambini. LLa dentizione non &
estranea in via indiretta all’ insorgere di accidenti
e di malattie, ma bisogna considerare da vicino
questa influenza e combattere la tendenza che si
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ha di generalizzare sotto una denominazione vaga
dei fatti che le sono del tutto estranei.

Durante la dentizione si osservano degli acci-
denti locali e degli accidenti generali.

I primi sono quelli che si sviluppano nella
bocca, sono le complicazioni boccali di un fatto fi-
siologico boccale; i secondi erano, pilt che non sieno,
tutti gli accidenti viscerali, che si consideravano
dovuti alla dentizione in via riflessa, simpaticamente.

Se consideriamo i fatti locali, vediamo che nel
bambino sano e bene alimentato I eruzione dei
denti avviene ordinariamente quasi all’ insaputa dei
presenti; la gengiva si rigonfia, la mucosa a poco
a poco si attenua ed il dente appare; questo ri-
gonfiamento non & doloroso e non costituisce ano-
malia altrettanto gquanto non costituisce anomalia
lo sviluppo dell’ addome nella gravidanza.

Tuttavia non in tutti 1 casi questo lavorio si
in modo cosl subdolo. In alcuni bambini la tume-
fazione gengivale & considerevole accompagnata da
un dolore vivo ; il dolore manifestasi a mezzo delle
grida che il piccolo ammalato emette ad ogni mo-
mento ad eccessi. In queste condizioni la saliva-
zione & molto attiva e la saliva cola abbondante-
mente dalla bocca. Talvolta i bambini rimangono
a bocca aperta, le labbra divaricate con sforzo e
portano incessantemente le dita alle gengive come
volessero indicare la sede del loro dolore. In via
generale il tutto si riduce ad una gengivite sem-
plice che si manifesta con dell’ ipersecrezione su-
livare, con fetore del fiato e una sensibilith esa-
gerata della gengiva offesa. Tuttavia non sempre
gli accidenti si soffermano a questo stadio; a que-
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sta irritazione iperemica si aggiungono delle com-
plicazioni: appaiono degli essudati; di pitt i mi-
croorganismi contenuti nella cavitd boccale pos-
sono entrare in azione determinando delle stomatiti
ulcerose ed ulcero-membranose con lesioni disse-
minate, gangrena superficiale della mucosa, tume-
fazione delle ghiandole, febbre, diarrea ed altri fe-
nomeni che suscitano apprensione. La mammina
accurata, vigilante, non se ne spaventi; questi
fatti rari per s¢ medesimi, sono evitabili gquando
si abbia cura di tener pulita la bocca del bambino
non permettendo per tal moda che i numerosi mi-
croorganismi trovino occasione di sviluppo. E si
comprende come le stomatiti e gli altri accidenti
locali si osservino piu frequentemente nei bambini
alimentati artificialmente di quello che nei bambini
che attingono il loro nutrimento dal seno materno.
La dilficile pulizia dei poppatoi,in ispecie di quelli
con cannula di gomma che vorrei vedere messi al
bando, le fermentazioni del latte cosi facili nella
stagione calda, quando esso venga esposto anche
per breve tempo all’ aria, I'incompleta bollitura, il
passaggio in recipienti non perfettamente puliti
sono alfrettante cagioni predisponenti a che il pro-
cesso psicologico della dentizione assuma un ca-
rattere patologico. Siamo sempre perd dinanzi a
fatti che non dipendono che in via secondaria dalla
dentizione, ma dei quali in parte pud essere adde-
bitata. Ma veniamo ora a quegli accidenti generali
tanto discussi e che una volta venivano chiamati
simpatici o riflessi, I'ipertermia, le convulsioni, le
manifestazioni cutanee,. gli accidenti respiratorii, i
fenomeni gastre-intestinali.
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Esiste una febbre da dentizione? Fu am-
messa per lungo tempo, Grisolle e Trousseau ne
tengono parola e Blachez I'avrebbe veduta rag-
giungere 41,9. Dinanzi a queste temperature ec-
cessive ci domandiamo se veramente non si trat-
tasse di una semplice coincidenza, se non piuttosto
si omettesse di investigare le altre cause possibili
di un’ipertermia e si falsasse I’ interpretazione. Che
vi possa essere un aumento di temperatura locale
vogliamo pure ammetterlo col Peter benche Kas-
sovitz in 12.00) bambini osservati da lui non 'ab-
bia mai notata, ma con tutto il rispetto dovuto ai
nostri grandi maestri ci permettiamo ora di dubi-
tare della loro interpretazione quando parlano di
una reale febbre da dentizione.

« e convulsioni simpatiche della dentizione »
scriveva il Bouchut « non differiscono punto dalle
convulsioni eclampsiche dell’ infanzia ». Ed aveva
ragione : erano convulsioni eclampsiche senz’altro
e vedremo in seguito la nessuna parte che tiene
la dentizione nella produzione di questi fenomeni.

AlY infuori delle convulsioni eclampsiche anche
durante I'allattamento possonsi osservare delle con-
vulsioni che riconoscono a causa l'ereditarieta. Cosi
i bambini di cui i genitori hanno avuto convul-
sioni, di cui la madre & isterica o la nutrice alcoo-
lista possono presentare delle conwvulsioni, dei fe-
nomeni convulsivi premonitori di ‘malattie nervose.
La dentizione in tutti questi casi non sarebbe che
un agente provocatore. In quanto alle manifesta~
zioni polmonari sono state le prime ad essere ab-
bandonate. Il lavoro di dentizione, l'attivitd dentaria
non succede a sbalzi. Vi sono delle remissioni fra
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la comparsa dei singoli gruppi di denti; cid non
toglie perd che I’ evoluzione dentaria non sia un
atto psicologico continuo. E naturale quindi che se
all’ insorgere di una tosse, di una dispnea, di una
laringite, noi osserviamo la bocca del bambino che
si trova in attivith dentaria siamo certi di trovare
la spiegazione dei tenomeni quando abbiamo co-
me preconcetto ' influenza della dentizione. Cosi
questa fu considerata madre di corizza, d’accessi
asmatici, di spasmo della glottide, di pseudo-croup,
di tosse convulsiva, e chi pilt ne ha pilt ne metta.
Ma & andar un po’ troppo lontano ed anche in
questi casi la parola dentizione & stata a lungo una
comoda parola di diagnosi sotto il cui scudo si ri-
parava anche il medico che non ricercava le altre
cagioni veramente determinanti della malattia. Di
tutti i disturbi respiratori coesistenti coll’ evolu-
zione dentaria non possiamo accettare come acci-
dente riflesso che una tosse senza segni di ascol-
tazione.

Passando alle forme di malatiie della pelle,
tutte le pitt svariate manifestazioni erano conside-
rate in legame stretto colla dentizione, dall’eritema
semplice all' eczema, al prurito, all’ impetigine, al
pemfigo ed effetti della dentizione erano finalmente
i disturbi digestivi, vomiti, diarree, che annual-
mente decimavano i lattanti.

Altrove invece dobbiamo ricercare, e v'¢& una
causa che ci da ragione della maggior parte di
tutti questi accidenti in particolar modo dei disturbi
gastro-intestinali, delle convulsioni e delle derma-
tosi: ed ¢ la cattiva e disadatta alimentazione. Ed
¢ su questo punto che noi mai abbastanza insi-
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steremo, sull'igiene della prima infanzia, nel far
osservare quest’ igiene alimentare del bambino si
sovente e generalmente pervertita, devono concen-
trarsi 1 nostri sforzi. Pur troppo assistiamo gior-
nalmente a degli errori grossolani commessi da chi
ha in custodia un bambino e noi siamo in grado
giornalmente di constatare i tristi effetti di questi
errori. La sovralimentazione, 1 allattamento artifi-
ciale mal praticato, lo svezzamento prematuro ed
il prematuro uso di alimenti disadatti, la mancanza
di pulizia, di cure, ecco le cagioni di quella lunga
serie di malattie dei lattanti, cagioni che pil o
meno rapidamente agiscono sul canale gastro-
intestinale. Quando si conosca quale stretto vincolo
corra fra i disturbi dispeptici e I’ alimentazione,
quando si pensi che il 90 per cento delle forme
convulsive dei bambini sono di origine gastrica o
intestinale, quando si pensi al gruppo estesissimo
di dermatosi dovute a vizi di alimentazione, non
si fard fatica a pensare e a convincersi che tutti
questi fenomeni simpatici, queste malattie da den-
tizione di un tempo possano considerarsi a pill
giusto titolo delle semplici auto-infezioni. Interro-
gando pazientemente con arte le madri e le nutrici
possiamo quasi sempre scoprire che a base di tutti
questi accidenti sta un difetto, un errore nell’ ali-
mentazione del piccolo ammalato. E noi vediamo
infatti che nei bambini allevati al seno esclusiva-
mente e scrupolosamente, nei bambini in cui lo
slattamento vien fatto in modo razionale a seconda
dei precetti igienici, le malattie cosidette da den-
tizione non sussistono ed i soli accidenti che tal-
volta si osservano sono semplicemente locali, dolore,
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congestione gengivale, stomatite eritematosa al mas-
simo. Quando Trousseau scriveva ch’era necessa-
rio che il bambino allattasse fino ai 16 denti, in-
consciamente veniva a sancire questa veritd che
le malattie da dentizione riconoscono per massima
parte un’ origine nella difettosa alimentazione. Ed
¢ infatti all’ epoca dello slattamento quando al latte
materno vengono sostituiti altri surrogati che gli
accidenti di dentizione sono generalmente pill ma-
nifesti.

Certamente ! inquietudine, lo stato d’irrita-
zione della bocca, il nervosismo, le insonnie possono
determinare uno stato anormale delle vie digestive
per Iimpedimento che determinano nel bambino
ad alimentarsi regolarmente, quindi disturbi della
elaborazione delle sostanze alimentari, costipazione,
diarrea, fermentazioni anormali nel tratto intesti-
nale, dermatosi ed anche convulsioni. Ma & sem-
pre che.la dentizione non & la cagione diretta di
tutte queste alterazioni; non & che uno dei fattori
gli altri essendo dati dall’eredita, dal tempemmento
innato, dall’ alimentazione.

Si & preteso che durante la dentizione i bam-
bini fossero pitt suscettibili agli agenti morbigeni e
che il decorso delle malattie fosse in questo periodo
pit favorevole. Ma non & cosi; la morbilith e la
mortalith sono tanto pilt considerevoli quanto pil
tenero ¢ il bambino, maggiori quindi nell’ epoca
che precede la dentizione di quello che non lo sieno
durante la dentizione stessa e maggiori durante la
dentizione che non ulteriormente.

Tutti questi disturbi simpatici; questi accidenti
generali, queste manifestazioni riflesse, bronchiti,
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eczemi, convulsioni, questi delitti della dentizione
si riducono quindi a ben poca cosa. Ma di quante
vittime cid non pertanto sono stati cagione, non
per gli accidenti che in sé stessi hanno prodotti,
ma per le idee false che hanno suscitate. In presenza
a delle convulsioni, a delle diarree, a un eczema,
a una bronchite quante volte le madri, le nutrici €
anche il medico si accontentarono di ripetere: a il
bambino fa i denti ». No, bisogna andare al fondo
delie cose e cercare da parte del cervello, dello sto-
maco, dell’ intestino, del polmone, la cagione del
male. Attendere molte volte significa perdere una
battaglia, se noi attacchiamo quando il nemico @&
debole possiamo esser certi della vittoria, ma se
aspettiamo, il pitt delle volte i nostri sforzi postumi
riusciranno infruttuosi.

Nelle cittd e nella parte colta della popolazione
queste idee si sono fatte una certa strada; i libri
di scienza non corrono soltanto nelle mani del me-
dico, ma vengono sfogliati anche dalle gentili mam-
mine ; ne conosco parecchie che se la intendono
colle desinenze in « ite-»;—-che parlano di profilassi
e che al caso ti fanno una discussione sull’ utilith
o meno di una data cura prescritta dal medico.
Certo io non posso approvare né compiacermi di
gquesta erudizione a un tanto per cento che non
offre che lo svantaggio di far travisare i fenomeni
¢ talvolta intralcia al medico la sua opera, ma vor-
rei che certi manuali di igiene fondamentale, che
certe conoscenze fossero ben pil diffuse, vorrei che
certi pregiudizi svanissero, specialmente nelle cam-
pagne dove dominano sovrani, vorrei che a poce
a poco si diffondessero queste veriti e molte cen-
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UNEPROGERE®)

DI ASILO INFANTILE PER PAESI CALDI ¢*)

In Palermo abbiamo molte scuole elementari,
dlcune riattate, come quelle dello Schiavuzzo che,
perd, dal lato igienico, lasciano molto a desiderare,
altre, come quelle di Montevergini e di Piazza dei
Marmi, per le quali si & speso un banco di quat-
trini e che costituiscono, almeno per ora, i mi-
gliori locali scolastici. Ora, fra tanti fabbricati per
scuole, pare incredibile come, in una cittd cosi
grande come la nostra, e dove I’ abitudine di man-
dare a scuola anche i bimbi di tenera etd & cosi
generalizzata, si manchi di grandi asili infantili,

(*) Ho accolto ben volentieri questo scritto degli egregi
fratelli Carini poich¢ in e¢sso si presenta ¢ sosliene un pro-
getto che risponde ad un bisogno sentito non solo in Sicilia,
ma anche fra noi e che, con poche e non capitali modifica—
zioni, potrebbe venir attuato in tutte le pil importanti citta
d’ [talia.

Dott. A, L.
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costruiti secondo le buone norme dell’igiene ed
adatti al clima entro cui viviamo. Eppure & pro-
prio cosi!

La maggior parte degli asili, attualmente esi-
stenti, sono di speculazione privata: alcuni, come
il giardino d’infanzia diretto dal prof. Randazzo
ed il Vittorino da Feltre del dott. Lo Bianco, sono
i pit ben messi ed accolgono soltanto bimbi che
hanno la fortuna di appartenere a famiglie che
possono spendere ; altri, come i tanti sparsi in
ogni quartiere della cittd, non differiscono in nulla
da una casa di ordinaria abitazione e sonc desti-
nati a ricevere i bimbi dei poveri. Fermiamoci un
po’ a descrivere i secondi e vediamo in qual sorta
di ambiente sono condannati a vivere, parecchie
ore del giorno, i miserelli.

In quasi tutti questi asili, per lo pit a pian-
terreno, scarseggiano I'aria e la luce; ¢ freddo ed
umido nell’inverno, caldo softocante nell’ estate ;
le pareti dell' unica stanza che serve di ricovero
ai piccini, sono scrostate ed ammuffite; il pavi-
mento & tutto sconnesso e polveroso; il soffitto an-
nerito e tappezzato da ragnatela. Ma v’ ha di pil!
Questi locali, volgarmente detti masira, perche
ivi una donna del popolo, che per ironia si chiama
maestra, attende ad accerchiarsi di bimbi raccolti
di qua e di 1a per pochi soldi al giorno, sono cen-
tri di diffusione di malattie contagiose. Difatti la
riunione di un grande numero di bambini, pit o
meno sudici, provenienti da catapecchie dove la
miseria e le malattie hanno il loro eterno dominio,
costretti a stare una grande parte del giorno in
mezzo ad una atmosfera limitata, costituisce una
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circostanza eminentemente favorevole allo sviluppo,
alla trasmissione ed alla propagazione di malattie
epidemiche e contagiose.

Dopo cid, a noi pare che in brevi parole ab-
biamo detto abbastanza di questi locali che, an-
drebbero chiamati depositi d infansia. Ma pro-
cediamo oltre. Il difetto di questi ritrovi infantili
non sta solo nella trascuranza completa delle re-
gole pilt elementari d’igiene; vi si aggiunge al-
tresi la cattiva educazione che s’impartisce ai
bimbi quivi raccolii. La mastra, piu che attendere
al compito della educazione, si limita solo alla cu-
stodia di quelle creaturine ; incapace di aprire le
loro menti a qualche utile cognizione e di schiu-
dere I’animo lorc a sentimenti gentili, ignorante
perfino del pitt elementare precetto d’istruzione, e
morale. I poveri bimbi, lasciati presso quella donna
dalle loro mammine che stentano la vita col la-
voro, ritornano la sera a casa smaniosi di sentire
una mino amica che li accarezzi sul volto, inti-
rizziti dal freddo, ingrulliti dalla fame, con un
mondo di pregiudizi nel loro cervello, insinuati da
lei, colle sue massime d’ignorante e superstiziosa,
e col terrore nell’ animo pei racconti di fate e gi-
ganti che hanno sentito pronunziare dalla sua
bocca. Aggiungete che spesso si sono trovati ad
assistere, in quella casa, a scene di poca moralita,
di cui il protagonista & sempre il marito della
mastra il quale vive a spese di lei e che non di
rado viene a casa mezzo brillo, bestemmiando per
non trovar pronto da sfamarsi, e gettando, cosi, il
germe della maldicenza nello spirito di quei teneri
fanciulli.
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In tal modo I’ asilo, invece di essere un avvia-
mento alla educazione riserbata per altra eta, in-
vece d'isolare il bimbo dal mal costume, istruirlo
e tutelarlo, si fa causa irrimediabile di mali mo-
rali che lo colpiscono incosciente e senza difesa.

In tal modo I asilo, invece di essere, dal lato
sanitario, per quanto concerne la vita e |'avve-
nire fisico del bimbo, una lodevole istituzione, di-
venta una causa d’infiniti malori fisici che ne tor-
tureranno I’ esistenza.

Convinti di cid, ci siamo dati allo studio d'un
asilo infantile, come sarebbe opportuno nei paesi
caldi, nella fiducia che i maggiorenti del nostro
municipio si persuaderannc una buona volta della
necessitd di cotesti luoghi di custodia ed educa-
zione dei bimbi nei quali si plasma I'avvenire
fisico e morale di essi.

Cosl facendo Palermo, che & pur tanto ricca
di ville ridenti, di viali ombrosi, di teatri che sono
I’ indice della munificenza e dell’ orgoglio dei suoi
abitanti ¢ che pure ha un ospizio marino ed un
ospedale infantile, -potra, coll’impianto di fabbri-
cati per asili d’infanzia, mostrare agli stranieri che
qui vengono numerosi a bearsi sotto la volta az-
zurra del suo bel cielo, come essa non rimanga
indifferente alla santa causa dei bimbi, proteggen-
doli anche 1a dove & il principio della loro wvita
sociale.

&
% ok

Il disegno che noi pubblichiamo rappresenta
un asilo capace di contenere 300 bambini di 3 a
6 anni.
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Non abbiamo la pretesa di presentare un mo-
dello che sia I'ideale della perfezione, ma il nostro
scopo & stato soltanto di prendere ' occasione
dello studio di questo argomento, per dir poi dei
bisogni ai quali dovrebbe soddisfare un asilo nei
nostri paesi, tenendo conto del clima, delle esi-
genze igieniche, non che del risparmio di spesa
che in materia di costruzioni scolastiche ¢ la cosa
pilt essenziale, in ispecie per i piccoli comuni del-
1" isola.

Prima, perd, di descriverlo in tutte le sue
parti, diamo, in maniera sintetica le norme gene-
rali per un buon asilo in Sicilia.

*k
Ubicasione d' un asilo &’ infansea.

Un asilo dev’ essere isolato e circondato da
tutti i lati da giardino. Si eviti la vicinanza di
stagni o fondi paludosi, concerie, fabbriche di gom-
ma elastica, saponeria, gazometri, mercati, stazioni
ferroviarie, ecc.

Salubrita del terveno di costrusione.

Occorre che il terreno di costruzione sia com-
pletamente impermeabile. A tal uopo, per la scelta
d’'un terreno, bisogna, prima, stabilire il livello
dell’ acqua del sottosuolo e costruire le fondamenta
almeno un metro al di sopra del livello pit alto.

Strati isolatori, solterranei, cantine a pavi-
mento impermeabile ed in generale tutti quei
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mezzi che la scienza delle costruzioni consiglia,
come adatti drenaggi e sistemi di canalizzazione,
varranno a rendere relativamente caldo e secco
anche il suolo piu argilloso.

Caratleri del suolo.

Sono sempre da preferirsi i suoli anzitutto
calcari o di ruvida ghiaia.

Esposisione o meglio orientazione della facciata
i cut sono situale le finestre.

La migliore orientazione pei nostri paesi ¢ a
Nord-Owvest.

Architettura d un asilo.

Lo stile deve essere semplicissimo.

La facciata principale dell’ edificio sia divisa
dalla strada, almeno, da uno spazio di 3-4 m. di
larghezza.

Si fard una villetta dinanzi al fabbricato e si
annetterd un giardino retrostante, in modo che i
bimbi vi possano dimorare nelle ore di ricrea-
zione.

Nella villetta avanti all’ edificio sard collocata
una tettoia, sotto alla quale i bimbi si possano ri-
parare nell’ occasione d’una pioggia o nelle ore di
maggior sole.

L’ asilo richiede camere pei maestri e per il
custode, locali d’ aspetto per bambini e per coloro
che li accompagnano, ampli ritrovi di ricreazione
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¢ ginnastica, locali pel deposito e la custodia degli
ogeetti di vestiario, siti di refezione e di bagni;
sale destinate ad esercizi scolastici, gabinetti-clo-
sets e lavatoi.

Maleriale di costrusione.

Per economia, nei nostri paesi, invece di mat-
toni si preferisca un materiale in pietra d’ Aspra
a grana fina, con rivestimento esterno di calce,
sabbia e pozzolana ben levigato e pulito.

Disposizione interna dell’ edificio — Distribuzione
dei singolt ainbientt.

L'area totale sulla quale deve sorgere un
asilo infantile si calcoli proporzionatamente al nu-
mero degli alunni che dovri contenere.

Le classi sieno tutte situate al pianterreno e
collocate in un solo lato, in modo che una resti
di fronte all’ altra, con apertura in asse; cid allo
scopo di evitare lo scambio d’aria tra una classe
e I altra.

£ preferibile una forma di fabbricato a bran-
che isolate con corridoi i disimpegno.

Lo spessore dei muri di ogni classe non sia
inferiore ai 40 centim.

I corridoi abbiano uno sviluppo tale da po-
tervi camminare in giro.

I locali accessorii sieno bene distribuiti e cor-
rispondenti alle esigenze igieniche.
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Annessi all’ edificio.
Ritivate.

Debbono essere possibilmente isolate ed esterne.
Difese dai raggi diretti del sole ed orientate a nord
o ad occidente, saranno accolte nella parte del fab-
bricato che sporge da una delle facciate minori.

Saranno costruite in maniera da avere la lun-
ghezza di 1l m. a 1 m. e 30 em. e la larghezza
di 0,70 cm.

Le pareti interne saranno rivestite di cemento
a stucco lucido, i pavimenti impermeabili a ce-
mento.

Oltre ai cessi con chiusura idraulica, vi sa-
ranno orinatoi forniti di acqua a continuo scorri-
mento.

Sala da bagno.

In genere le scuole e gli asili difettano d’ una
sala da bagno.

L’ importanza di essa e la necessita che vi sia
specialmente fra noi, sono cose pur troppo com-
prese.

E preferibile negli asili il bagno in forma di
doccia.

Locale per esercifasioni ginnasiiche.
Gli esercizii ginnastici non devono aver nulla

di eccessivo, quindi non occorrono i soliti attrezzi
che si osservano nelle palestre.
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Un ampio locale prossimo al giardino servird
per gli esercizi fisici permessi all’etd infantile e
che avranno sempre una breve durata.

Esercitano un’influenza favorevole sullo svi-
luppo fisico dei bimbi i movimenti ritmici e simul-
tanei del corpo, le battute delle mani e dei piedi,
i trastulli a squadre, la corsa all’aria libera, il
giuoco della palla in tre bimbi disposti a forma di
triangolo, ecc.

Ufficio d' ispezione sanilaria.

Conforme alle leggi sanitarie del regno ¢ ne-
cessario che ogni asilo abbia un locale per la sor-
veglianza sanitaria e per escludervi i bimbi af-
fetti o sospetti di malattia contagiosa.

Cucina ¢ sala di refesione.

Per venire in aiuto ai bimbi pilt poveri che
vanno a scuola digiuni si costruiranno negli asili
una cucina ed una sala di ristoro.

Aunle scolastiche.

Quanto alle classi si pud, per ognuna, stabi-
lire un numero superiore a quello prescritto per
le scuole elementari.

Le condizioni, poi, alle quali deve soddisfare
ogni classe sono: isolamento sufficiente, facile ac-
cesso al giardino ed ai cessi, vicinanza dello spo-
gliatoio.
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E altresi importantissimo che ogni aula ab-
bia larghe aperture per riflussi d’aria ed abbon-
dante luce.

Le classi saranno tutte perfettamente eguali:
¢ preferibile la forma rettangolare a spigoli arro-
tondati. " altezza di ognuna sard dim. 4 a m. 5
e per ciascun alunno si calcolerd una superficie
di mgq. 1,30.

Ogni classe avra due porte, una per entrarvi
passando per lo spogliatoio, I’ altra per accedere
nel giardino.

Per la costruzione sard scelto materiale a gra-
na fina compatto e cid per impedire I’ umiditd. Le
fondamenta saranno di roccia calcarea con motta
semiidraulica : le pareti intonacate e tinte, per
1 m. e 30 cm., ad olio color bigio, superiormente
rivestite di calce, la quale sostanza, & risaputo, es-
ser molto utile per neutralizzare 1" eccesso di acido
carbonico e mantenere I’ atmosfera in buone con-
dizioni. La pavimentazione deve preferirsi in ce-
mento.

Igiene dell’ insegnamento negle asili.

Senza spender troppe parole, ché non sarebbe
il caso, ci limitiamo a dire che negli asili I istru-
zione sard superficialissima e mai di lettura o
scrittura.

L’ insegnamento oggettivo & pei bimbi, come
dice il Pertusati, il pitt adatto come quello che
soddisfa al naturale desiderio del fanciullo e che
versa su cid che egli brama sapere.
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Riscaldamento.

Da noi, con un clima discretamente caldo,
non occorrono i mezzi descritti da altri per riscal-
dare le scuole; anzi ' eccesso del caldo, in ispecie
nelle giornate di scirocco, fa si che, trovandosi I'a-
ria dell’ambiente oltremodo secca, diventa neces-
sario di situare nelle scuole grandi recipienti ri-
pieni d'acqua che, evaporandosi lentamente, rin-
fresca 1’ atmosfera dell’ aula.

Ventilasione.

La ventilazione naturale ¢ quella che piu s’ im-
pone fra noi. Grandi porte, grandi finestre, ecco i
migliori mezzi per ventilare una scuola. Un altro
mezzo di ventilazione naturale consiste nel prati-
care ai due lati opposti della classe, in alto vicine
al soffitto ed in basso vicino al suolo, una serie
di aperture a grate che si possono chiudere com-
pletamente ed a volontd per mezzo di assi a sca-
nalatura. Si aprono queste diverse aperture, sia
simultaneamente, sia isolatamente, secondo il gra-
do di ventilazione che vogliasi dare alla stanza.

Si deve aver cura dai bidelli o dalle donne di
servizio di rinnovare I’ aria delle aule, almeno due
volte al giorno e mentre i bimbi stanno a trastul-
larsi nel giardino.

" Le finestre sieno per circa un metro rialzate
dal suolo e la parte superiore sia mobile, per age-
volare la ventilazione. L’ altezza si calcoli 2 m. e
5 cm.; la larghezza 1 m. ¢ 6 cm.; la forma sem-
pre rettangolare.
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In base a questi criteri da noi esposti som-
mariamente, uno di noi, pill competente in materia
di costruzione, ha compilato un tipo planimetrico
di asilo infantile che potrebbe cervire per un paese,
come il nostro, che, d’inverno, presenta una tem-
peratura mitissima e, d’estate, raggiunge i 30-35°,
ed ancora di pili, quando & dominato dall’ afa sof-
focante dei venti caldi.

Il disegno in parola presenta una forma ret-
tangolare, nella quale sonmo sviluppate tutte le
parti di cui deve essere fornito un asilo infantile.
Nella sua porzione centrale il fabbricato si pro-
lunga ai due estremi verso l'interno e va a finire,
tanto nella parte anteriore quanto nella posteriore
in altri corpi di cui in seguito daremo la spiega-
zione.

Abbiamo pensato di mettere tutti i locali a
pianterreno a destinare diverse sale per esercizi
scolastici, invece di un'ampia aula, come general-
mente si consiglia per asili infantili, perché I’ ag-
glomerare molti bimbi in una sola aula non ci
pare che sia un sistema adatto pei nostri paesi,
nei quali, stante gli eccessivi calori, le stanze han
bisogno di essere occupate dal minore numero
d’ individui. Anche lo stare sopra al pianterreno
ci pare che sia molto pit sano e pit gaio, trat-
tandosi di bambini che si soffermano nella scuola
solo pochissimo tempo e che passano la maggior
parte delle ore nel giardino o nella palestra.

Guardando di fronte il nostro disegno, osser-
viamo tre grandi vani d’ingresso pei quali si va
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nella villetta dinanzi all’ edificio. Una larga tettoia
metallica collocata di fronte serve a riparare dalla
pioggia e dai forti calori. Merce tre gradini si ac-
cede, poi, in tre grandi vani e di qui in un lungo
corridoio, lateralmente al quale sono disposte quat-
tro grandi sale da servire per gli esercizi scolastici.

Ogni aula ha lateralmente gli spogliatoi. Di
fronte all’ingresso sono distribuiti i corpi desti-
nati per la direttrice dell’ asilo, per |'ispezione sa-
nitaria, per le maestre, per il custode ed i bidelli.
Per due brevi corridoi disposti perpendicolarmente
a quello principale e che nella pianta sono segnati
coi numeri 14 si arriva in altre due aule scola-
stiche indipendenti dalle prime, munite anch’esse
di relativi spogliatoi. Le dette aule illuminate da
parecchi lati hanno scalette separate per discen-
dere in giardino. Nelle altre aule lungo il corri-
doiv principale le finestre sono aperte dal lato si-
nistro, ma rigorosamente puossi in un asilo aprire
finestre su due lati, poiche cosi coi vantaggi della
luce si hanno altresi quelli relativi alla wventila-
zione, che non & mai soverchia nelle scuole o ne-
gli asili di paesi caldi.

Tutte le aule possono contenere 300 bambini
cio& 50 cadauna : sono perfettamente uguali, hanno
altezza netta di metri 4,50, lunghezza di m. 9,50,
larghezza di m. 5,50, cid che da complessivamente
per ogni aula una cubatura di m. 23512, e cosi
di 5 mec. per persona.

Anche il locale della direzione ha scaletta per
scendere in giardino e potere, cosl, esercitare una
diretta sorveglianza sugli allievi, mentre questi si
trovano qui raccolti.
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Il giardino, che come si vede, & abbastanza
ampio, sard fornito di alberi ombrosi e nel mezzo
vi si collocherd una vasca.

Le ritirate, per necessita di ordine e disciplina,
sono attigue alle classi, perd esse formano un pic-
colo edifizio da s¢ e vi si pud accedere facilmente.
I5 necessario che i sedili siano muniti di sifone
otturatore e che dalle persone incaricate si usi la
massima diligenza nel servizio di pulizia. Annessi
alle latrine sono pure i lavatoi.

Nella parte posteriore del fabbricato stanno,
nel centro, spogliatol, piccole latrine ed un locale
per bagni.

Abbiamo annesso all'asilo una camera per
bagni perche essi, dati con accorgimento e prima
degli esercizi all’aria libera, sono indispensabili
fra noi, specialmente d’ estate e costituiscono una
preziosa risorsa per assicurare la salute ai bimbi
degli asili. Tra i varii sistemi di bagni abbiamo
preferito, per economia e perché sono pit salu-
tari quelli a doccia con acqua tiepida (25-30 cen-
tigradi).

La doccia sard rigorosamente prescritta agli
alunni appena ammessi nell’ istituto.

A destra della parte posteriore dell’ edificio
abbiamo aggiunto I’ anticucina, la cucina, ed una
camera per refezione bene illuminata ed aerata.
Sotto alla cucina si pud scavare uno spazio neces-
sario per il magazzino del carbone.

A sinistra abbiamo annesso un locale aperto
per gli esercizi ginnastici.
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Dopo questa rapida esposizione del nostro pro-
getto a noi pare che esso risponda alle condizioni
richieste per un’asilo: aria sufficiente nelle aule,
luoghi spaziosi di trattenimento e trastulli, corpi
annessi per le esigenze della igiene infantile e per
la sorveglianza tanto dal lato sanitario quanto da
quello disciplinare.

I superfluo aggiungere che & nostro vivissimo
desiderio di vedere presto sparire dalla nostra
citta gli attuali ritrovi di bimbi che, tranne pochi,
sono la negazione di ogni principio pit elementare
di igiene e di educazione della prima infanzia, e
provvedere urgentemente alla costruzione di grandi
asili, quali sono imposti dai bisogni del paese e
dalla numerosa popolazione infantile che, a buon
diritto, rappresenta il wvalore sociale dell’ avve-
nire.

Palermo

Prof. AntoNino Ep Inc. GaETANG CARINL
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LA SCUOLA PER LE MADRI

Che cosa vi & di pilt nobile, di pil idealmente
bello, di pitt importante per il genere umano della
missione della madre ?

Che valgono i grandi legislatori, i grandi eco-
nomisti, i pitt celebri ed eruditi direttori della cosa
pubblica se la generazione che viene su non & for-
nita, non ¢ educata, non ha buoni propositi ¢ buone
disposizioni ? Non sono appunto le madri che alle-
vano prima ed educano poii bambini? e non sono
forse i bambini di oggi gli uomini del domani?

Io credo che in generale si consideri con troppa
legeerezza laltissima missione della madre, € si dia
a4 questa troppo poca importanza, come se neil’al-
levamento dei propri figli la madre dovesse lasciarsi
cuidare dalla sua ispirazione, da una specie d’istinto
a somiglianza di quello che avviene negli animali
allo stato selvaggio; ed invece I ispirazione ma-
terna, come dice il Suffray, non basta, la materniti
¢ una scienza di cul occorre insegnare i principi:

5 I
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senza il sapere, dice il Legouvé, non si & madre,
completamente madre.

Per il buon allevamento di un figlio ogni ma-
dre deve necessariamente provvedere: 1° che fino
dalla nascita questo si sviluppi in modo fisiologico
ed acquisti una costituzione fisica sana ¢ robusta
per quanto lo consentano le sue disposizioni con-
genite ; 2° che gli sieno date un'’istruzione ed una
educazione pit buone che sia possibile, data la sua
indole ed il suo temperamento, e che nel divenire
adulto egli possa conguistarsi un buon carattere.

Naturalmente la madre & validamente aiutata
dal marito e da tutte le altre persone di famiglia
che convivono con lei; ma !’ intonazione deve es-
sere uniforme, la mente direttiva una sola e questa
almeno per la prima delle due parti tocca indi-
spensabilmente alla madre. Per cid che riguarda
I'istruzione, I' educazione ed il carattere sul quale
influiscono anche gli amici, la scuola, la societd e
tanti altri fattori, potranno il padre o il nonno od
altre persone di famiglia esercitare un’influenza
anche superiore a quella che non possa esercitare
la madre: ma tufto cid che si riferisce allo svi-
luppo fisico del bambino, alla conservazione d’una
buona salute, al modo di prevenire ¢ di curare,
se insorgono, delle malattie, spetta quasi unica-
mente o almeno principalmente alla madre.

Ed & forse questo un compito cosl lieve che
si possa considerare con tanta leggerezza ?

E che cosa si fa da noi in Italia per far capire
alle giovani I'importanza e le difficoltd di una tale
missione e per metterle nel caso di potere adem-
piere nel modo il pitt completo a questo sacrosanto
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dovere soddisfacendo cosi al loro pitt vivo desi-
derio ? :

L.

I certo che in questi ultimi anni anche I'igiene
ha progredito considerevolmente e se ne vedono
tutti i giorni i vantaggi nell’applicazione che se ne
fa per prevenire 1 insorgere e la diffusione delle
malattie epidemiche e contagiose.

Fra i vari rami di tale scienza anche 1'igiene
infantile ha fatto considerevoli progressi, ma 1'ap-
plicazione della parte individuale di questa da chi
dipende ? a chi spetta? Non certo al bambino che
non & ancora in grado di guidarsi, di regolarsi da
s¢: non all’ ufficio d'igiene che si occupa d’igiene
pubblica e non pud penetrare nell’ interno delle
famiglie a dettare e far mettere in pratica tali co-
gnizioni; questo spetta principalissimamente e quasi
direi unicamente alla madre, la quale & appunto
quella che sta sempre presso al bambino e ne sor-
veglia passo a passo i piu lievi ed impercettibili
cambiamenti.

E questo compito & tutt’altro che lieve, giac-
ché rende indispensabile per ogni madre la cono-
scenza dell’ igiene infantile e quindi implicitamente
quella di tutte le scienze ausiliari che la rendono
accessibile alla loro intelligenza.

Quanto pilt piccole & un bambino, tanto piu
& necessaria la sorveglianza diretta, oculata, assi-
dua della madre. E nel caso di figli illegittimi o di
orfani o di madri che per ragioni di salute o di
altra natura non possono sobbarcarsi al delicato
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compito dell’ assistenza dei figli (almeno nei primi
anni di vita) questi vengono affidati ad altra per-
sona, che deve essere certo una donna ; e per que-
sta vale tuttocid che si dice per le madri.

Nella capitale di una nazione civile, dove la
specialita delle malattie dei bambini si capisce
molto meglio che da noi, quando una signora a
gravidanza inoltrata chiama il professore pediatra,
perche le dica se potra allattare e se la consiglia
di farlo, questi, prima di esaminarla, le fa press’a
poco questo discorso: se ella vuole allattare il suo
bambino, dato che le sue condizioni di salute lo
consentano, bisogna che pensi prima di tutto ai
sacrifici, che inevitabilmente deve portare con sé
un allattamento. Ella deve per 9 mesi almeno e
forse anche per 10 o 12 rinunziare affatto o quasi
affatto ai teatri, ai divertimenti in generale, alle
feste da ballo, ai ricevimenti in casa, alle visite
di etichetta, alle fodleftes per lei abituali; bisogna
che faccia la vita la pit semplice, la pilt comoda
come potrebbe farsi in campagna, pur restando in
cittd almeno nei mesi d’inverno. S'ella si sente
disposta a questa serie di sacrifici allora io I’ esa—
mino per dirle se pud allattare. Naturalmente in
tutii i casi il sentimento di madre vince ed accet-
tano tutte i sacrifici, ma non poche di queste ma-
dri, (me lo diceva lo stesso professore) si turbano,
cadono come dalle nuvole e sembra loro impossi-
bile che un allattamento implichi necessariamente
tanto cambiamento di vita.

Tutta questa meraviglia non avrebbe ragione
di esistere sé insieme al riceco corredo d’ istruzione
che ogni giovane madre suol portare con sé¢ dalla
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€asa paterna avesse imparato che tutte le emo-
zioni un po’ forti hanno un’influenza grandissima
sulla composizione del latte ; che questo deve es-
sere somministrato ai bambini colla massima re-
golarith prima ogni due ore e piit tardi ogni tre
ore; che per avere costantemente una quantitd
di latte occorre una vita quieta, tranquilla, igie-
nica, regolare, che faccia mantenere un buon ap-
petito e consenta alla madre di mangiare abbon-
dantemente e di digerire bene quello che mangia
€cc. ecc.; infine non avrebbe luogo questa mera-
viglia se alle giovani madri fossero state insegnate
anche le nozioni fondamentali d’igiene infantile.
Questo intanto per chi da il proprio latte: se
poi si & costretti di ricorrere all’ allattamento mer-
cenario in casa, ¢ sempre assolutamente necessario
che la madre sorvegli continnamente la nutrice ed
il figlio; e tale assistenza & anche piu difficile che
nel caso dell’ allattamento materno, giacche¢ una
balia costituisce quasi sempre per una famiglia un
incubo dei pilt gravi, un nemico di pid dal quale
occorre difendersi e, se non & diligentemente sor-
vegliata, pud essere causa di sventure non lievi.
Finch& un bambino prende il latte della madre
o della nutrice. ¢'¢ qualche cosa che avviene na-
turalimente e che soddisfa a tutte le esigenze, nel
maggior numero dei casi, giacché¢ & la natura
che fornisce il materiale principale di nutrizione
gid ben preparato: ma le difficolth maggiori in-
sorgono col preparativi del divezzamento e cre-
scono ancora per I’ alimentazione del secondo anno
di vita, nel quale periodo il bambino dovrebbe es-
sere considerato in un modo tutto speciale, al con-
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trario di cid che suol farsi generalmente. L.’ ali-
mentazione del secondo anno di vita dovrebbe es-
sere una specie di allattamento artificiale misto
con progressivo e lento passaggio alla dieta da
onnivoro dell’ adulto ; e cid appunto presenta gran-
dissime difficoltd, che vengono poi accresciute dalla
dentizione coi pregiudizi che la circondano, con
tutte le malattie che volentieri si attribuiscono a
questa anche quando non vi hanno che fare, e
colla serie infinita di dogmi da donnicciuole che
riempiono la testa dei profani. E tutto questo an-
che se i bambini stanno bene, se il loro sviluppo
procede in modo regolare.

Quando poi un bambino piccolo nei primi due
o tre anni di vita, cade ammalato, allora aumenta
la necessith dell’ assistenza diretta personale della
madre ed allora si risente tanto pit da questa la
mancanza di qualche cognizione d’igiene, patologia
e terapia infantile per poter provvedere almeno
nei casi d’ urgenza, nei momenti in cui essa & sola
ad assistere il proprio figlio ammalato.

Il fare la diagnosi di una malattia in un bam-
bino piccolo, presenta difficoltd grandissime, giac-
che il bambino non parla e non trasmette in modo
chiaro agli altri le sue sensazioni; a questa defi-
cienza si supplisce bene col tener conto esatto e
minuto di tutto cid che pud afferrarsi coi nostri
sensi sul piccolo organismo infantile. Questo com-
pito arduo e difficile, molto pitt di quanto pud im-
maginarsi da chi considera leggermente la cosa,
spetta unicamente alla madre, la quale non ab-
bandonando mai il proprio figlio, quando accenna
-di non istare benissimo, deve spiarne tutto quanto
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pud servire poi al medico per la costruzione del
difficile edificio diagnostico.

E sono fortunatamente molte le madri che per
il loro spirito di osservazione, per la precisione in
tutti i loro atti, per ' entusiasmo che ispira in loro
I'amore materno soddisfanno completamente a que-
sta giusta esigenza di un medico di bambini; 1o
stesso potrei citare a questo proposito dei casi
rari, meravigliosi che commuovono ed interessano
ad un tempo.

Col crescere dell’ etd vanno man mano dimi-
nuendo certe difficoltd nell’ assistenza di un bam-
bino ed in compenso ne sorgono altre relative alla
istruzione, all’ educazione, al carattere. Ma allora
si rientra nel campo di bambini grandicelli che
gid hanno molta somiglianza coll’ adulto e per la
struttura del loro organismo ¢ per la loro morbi-
lith ; e quindi 1 igiene infantile non & quasi piu
necessaria, e la loro assistenza, sieno essi sani o
malati, differisce ben poco dall’assistenza di un
giovane o di un adulto.

A questo punto la missione della madre & quasi
compiuta e sard quasi merito suo se questi ra-
gazzi diventeranno un giorno uomini forti, educati,
istruiti e di carattere, membri preziosi di una so-
cietd civile.

LL.

Che cosa si fa in Italia per alleggerire un po’
questo grave peso alle madri e per metterle nel
caso di poter soddisfare completamente alle esi-
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genze della loro grave missione? Quasi nulla per

ora! Non parliamo dei programmi governativi, né

di certe conferenze che sogliono farsi qua e [ in

qualche scuola femminile: per ora date le esigenze
»=ixdel genere di insegnamento e della competenza
“speciale necessaria in coloro che insegnano, per

e i ;5:;“’ A Milano soltanto, che io sappia, esistono due
uy Sffuole istituite per riempire questa lacuna dell’istru-
“#%%ione superiore femminile. Una fondata dalla signora
Elena Resel che si chiama <« Scuola d’igiene, cu-
cina e economia domestica » l'altra detta « Scuola
per le madri » presieduta dall’illustre prof. Porro.

Quest’ esempio di Milano speriamo che sari
imitato da tutte le citth indistintamente e tali scuole
dovrebbero essere sorvegliate e riconosciute dallo
stato e si dovrebbe perfino giungere al punto da
richiedere fra gli altri certificati, anche quelli d’aver
frequentato almeno per un anno una di queste
scuole a tutto il personale femminile degli ospedali
infantili, degli asili d infanzia, di tutti i luoghi dove
si ricoverano e si trattengono bambini.

Un altro provvedimento utile sarebbe quello di
diffondere l'uso del libro di salute. Questo si sa che
consiste in un libriccino nel quale si scrive il nome, il
giorno e l'ora della nascita del bambino, il suo peso,
certe misure e caratteristiche speciali, e giorno per
giorno tutto c¢id che avviene sia in bene che in
male relativamente a questo. Tale libro potrebbe
essere della pit grande utilith per tutta la vita del
bambino e potrebbe perfino quando questi si fosse
fatto grande giovare anche ai suoi figli, giacche il
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conoscere certe particolarith della salute dei geni-
tori quando erano ancor bambini pud fare inter-
pretare coll’ ereditarieth qualche stranezza nel de-
corso di una malattia di un loro figlio.

Ma per ora da noi n& scuola per le madri,
libri di salute. L.e cognizioni d’igiene infantile s
soltanto il patrimonio di tutti gli igienisti, degli
cialisti di malattie dei bambini e di alcuni me
giacche® nel maggior numero delle universitd
esiste 1" insegnamento della pediatria e guindi n
s’ insegna che per sommi capi la parte speciale de
I’ igiene che riguarda i bambini. E le madri, le co-
lonne d’Ercole delle future generazioni, le pitt grandi
benefattrici del genere umano, le vittime della so-
cieth corrotta dei tempi presenti, e le madri che
darebbero del loro sangue per giovare alla prole
adorata, che cercano brancolando nel buio di divi-
nare le cognizioni che mancano loro per provve-
dere nei casi urgenti al mantenimento della salute,
alla conservazione della: vita del frutto delle loro
viscere, e le madri che assistono minutoe per mi-
nuto, vigili custodi i loro piccini malati, spiandone
ogni pilt lieve sospiro e talora se li vedono morire
nelle braccia senza aver potuto far nulla per pre-
venire cosl grande sventura, e le madri dunque non
devono forse conoscere I'igiene infantile ? E da chi
sono costrette o dolcemente pregate d’impararle 2
E se anche volessero farlo dove troverebbero fa-
cilmente i mezzi necessari?

O madri d’Italia, ecco con guanta eguitd, con
quanto amore si tutela la parte pit importante
della nostra istruzione, ecco con quanto interesse
vi si porgono le armi perche possiate combattere
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e vincere nelle lotte quotidiane che dovete soste-
nere per la salute dei vostri figli. Non attendete
dall’ iniziativa altrui n& pubblica n& privata quanto
si nega oggi a voi. Purtroppo la societd travolta
nel fango dell’affarismo e dell’interesse individuale
o nella contemplazione di alti ideali da conseguirsi
in epoca remota ed indeterminata, non pud pen-
sare certo a vol che meritereste tanto pit di altri
cul si pensa invece da vicino; voi che adorate i
vostri figli, voi che sapete quanta grande impor-
tanza abbia questa questione, che io chiamerei vi-
tale, voi che capite certo facilmente con quanta
poca fatica potreste trarre importantissimi frutti
dalla istituzione delle scuole per le madri, movetevi,
agitatevi, costituitevi in societd parziali, paese per
paese, e chiedete voi I istituzione di queste scuole ;
acquisterete cosi una benemerenza di pil in faccia
a questo simpatico e grazioso esercito dei bambini
d’ Italia !

Pisa.

Dott. E. MobicLiaxo
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DI ALCUNE MALATTIE
FREQUENTI NELLA PRIMA INFANZIA

E DEL MODO DI PREVENIRLE E DI CURARLE

Sarebbe malagevole, volendo nella dimostra-
zione di alcuni fatti, attenersi a monotone leggi
didattiche, e sarebbe cosi ancora meno facile trat-
tare di argomenti per s¢ stessi oscuri ai profani,
secondo quelle leggi, le quali li renderebbero meno
pratici e piu difficili alla interpretazione generale.
Scrivo per le madri ed alle madri, le quali sono
affatto estranee alla nostra scienza medica, ma
sono invece assai adatte a comprendere cido che
a loro s'insegna al riguardo, quando lo si dice
per difendere e conservare il frutto del loro con-
cepimento da nemici, i quali da un momento al-
I'altro potrebbero strapparlo ai loro baci ed alle
loro carezze.

Non & a credere quindi che in questo scritto
mi sia prefisso di divagarmi in estese disquisizioni
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scientifiche ed in minute particolarita dei morbu
Tutt’ altro !

Mi son mantenuto in un campo puramente
pratico, clinico ciog, come quello, che rendesi pill
proficuo ed utile allo scopo prefissomi.

Nemmeneo nel descrivere i vari tipi morbosi
ho serbato 1" ordine delle solite classifiche, ho in-
vece descritto le malattie secondo esse s'incon-
trano dalla nascita.

Non so se riesca nello scopo, ma spero d’ altro
canto che i miei modesti consigli siano bene ac-
cetti e scrupolosamente eseguiti, ¢ solamente dal
risultato che si otterra da essi, potrd ritrarre quella
grande soddisfazione morale, che, lo dico franca-
mente, mi aspetto.

3
L

Se noi ci fermiamo un momento a contem-
plare I’ organismo infantile e le fasi di sviluppo di
questa tenera pianticella fin dal suo primo appa-
rire nella vita extra-uterina, e c¢i fermiamo a con
siderare la grande opera della natura, non pos-
siamo fare a meno di rimanerne altamente sor-
presi: e se ci accingiamo a seguirla con attenta
osservazione, vediamo come I’ organismo umano
cerca percorrere e compiere quel ciclo evoluuvo
abbastanza breve, che dicesi vita.

- Nel mondo I'uomo appare col grido di do]'@re,
o come qualcuno vorrebbe col grido ‘di gioia per
I"ingresso nella societd: ma se il grido di I'avviso
della nuova esistenza, ci avverte d’ altro lato che
essa non pud giungere alla meta prestabilita se
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non sia circondata da tutte quelle cure richieste,
appunto perchd & assai facile a sparire ed esposta
a mille peripezie. Tutte le madri pur troppo co-
noscono quanto ho scritto, e sanno come sia fra-
gile il corpicino infantile. Il cranio & aperto e ri-
parato da sottile cute; le fontanelle o spazi inte-
rossei, espongono il cervello sottoposto ad immensi
pericoli. Il torace assai elastico e poco resistente
agli urti esteriori, capace di subire le pitt diverse
pressioni, gli arti adatti agli spostamenti, ecc. Ma
questi pericoli crescono con 1' avanzarsi della vita
e ad essi se ne aggiungono altri, 1 quali sono ca-
gionati dai pregiudizi volgari senza dire di quelli
che le madri e nutrici possono causare : il pill co-
mune @ il soffocare il bimbo tenuto nel proprio
letto, mentre sono esse colpite dal sonno.

Amore ed abnegazione. Ecco cid che si do-
manda per allevare un figlioletto, giacch& senza
di queste grandi doti si avranno bimbi malati, ra-
chitici, tisici ecc.; tralasciando di dire dei gravi
dispiaceri, bimbi che presto andranno alla tomba
dopo una continua lotta.

Lasciate, o madri, da parte i pregiudizi che le
comari con satanici modi cercano di suggerirvi.
Queste streghe lasciatele allontanare da voi come
se fossero affette da peste! Sarebbero da sole ca-
-paci di ammazzarvi il povero bimbo prima ancora
che vedesse la luce. E cid non & nuovo a chic-
chessia. Un esempio lo dimostrerds meglio.

Il capo del bambino al momento della nascita
¢ di forma oblunga, a pera, per legge fisiologica,
perche si conforma al canale wvaginale per dove
‘passa, conformazione che sparisce spontancamenle
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pochi giorni dopo la nascita e con le diverse po-
sizioni date al capo sui guanciali. Ma l'opera delle
comari & qui che si esplica meglio, perche la ma-
dre giace in letto stanca, esaurita dal parto avuto,
€ non pud osservare i martiri che si fanno sof-
frire al piccolo nato. Bisogna accomodare la testa
deforme ed allora le comari con manovre le pil
incongrue cercano raddrizzare la morbida testolina,
manovre e compressioni che riescono a danno del
cervello sottoposto. Questo che ho raccontato &
ben poca cosa in riscontro a quanto avviene. Ma
lasciamo che tali stupidi pregiudizi rimangano
esclusi da noi e pensiamo come potremo trattare
un bimbo, affinche cresca vegeto e robusto fin dalla
nascita.

Appena venga alla luce un bimbo si tolga la
vernice caseosa, di cui & ricoperto !'intero corpo,
con acqua calda saponata, e dopo averlo ben bene
asciugato si spolveri su tutta intera la superficie,
polvere di licopodio, si passi poi a coprirlo con
pannilini assal sottili e disposti nel modo seguente :
dopo essersi assicurali che tutle le aperture natu-
rali del neonato si trovino in istalto normale.

Una camicetta di tela ed una di lana coprird
dal petto fino all’ ombelico e le braccia ; un panno
quadrato e piegato pei due angoli opposti — trian-
golo pelvi-crurale — cingera col lato lungo i fian-
chi venendosi annodare in avanti: il terzo angolo
passeri dalla parte posteriore fra mezzo le cosce
fino ad incontrare gli altri due. Un pannolino av-
volgerd il corpo dalle ascelle ai piedi ed in gil
verril piegato e portato sulle ginocchia, e final-
mente un panno di flanella o di fustagno con na-
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stri, fissati ad esso per la sola parte media, il quale,
dopo applicato come l'altro pannolino, viene man-
tenuto dai detti nastri che si legano in avanti.
Sulla testa una cuffietta di tela di lino finissima
completera il vestimento. Non & a dire che le
braccia dovranno rimanere libere al di fuori della
fasciatura. Ma le serve e le comari anche qui gri-
deranno, perche dicono — il bimbo pud scappare
dalle fasce — che non sta sicuro — che non pud
dormire, perche ha le braccia fuori. — Ciarle!
Questo modo di vestire non & buono, perche i
bimbi han bisogno di maggiore sorveglianza, ed
esse non possono deporre per giornate intere il
bimbo ed allontanarsi.

Intanto bisogna badare di mutare i pannilini
non appena sono sporchi, giacche rimanendo cosi
in contatto con la pelle suscitano malattie cutanee
spesse volte gravissime pei fatti generali che pro-
ducono, come in appresso dird.

Il bagno quotidiano & necessario e non dovra
trascurarsi. Ad una temperatura di 36° a 40 C.
esso non solo servird di nettezza, ma agisce sul
sistema nervoso come calmante e procureri un
dolce sonno. Non siate di quelle che per timore di
raffreddori e di malanni conservano i bimbi come
se fossero di cera. — Questo metodo di vivere &
la causa principale di tutte le malattie della prima
infanzia. Bisogna invece man mano assuefare i
bimbi all’ aria aperta, fare ciog la cura dell’ avvez-
zamento — l'unica che possa invece preservare
sicuramente dai morbi i pilt comuni — e c¢id non
ha bisogno di conferma. Se si lascia chiuso in ca-
mera un bimbo, perche al di fuori 1a temperatura
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¢ bassa, e lo si tiene anzi vicino ad una buona
stufa, sarebbe necessario di non muoverlo da quel
sito, neé farlo capitare in un ambiente diverso, fino
a che la temperatura di tale ambiente non fosse
equiparata a quella della camera ove dimorava,
cosa impossibile ad avverarsi — e quindi passando
il bimbo in luogo con temperatura inferiore, ne
consegue che facilmente si ammalerd e specie
I' apparecchio respiratorio ne risentird pel primo —
ecco la corizza, la tracheo-bronchite con futte le
possibili conseguenze, ecc. — Che se invece man
mano che il bimbo cresce in etd si cerca di av-
vezzarlo ai vari agenti esteriori, egli non ne ri-
sentird alcun danno se essi diverranno brusca-
mente diversi. — Concludendo adunque, un altro
elemento che deve essere tenuto di mira ¢ |'am-
biente ove vive il lattante.

L’ aria della stanza non deve avere tempera-
tura troppo alta o troppo bassa e deve di fre-
quente venire rinnovata. Meglio ¢ tenere un bimbo
in aperia contrada che tn ura stansa ove si sta-
biliscono correnli aeree.

Ora che ho dato uno sguardo generale e per
sommi capi sulle principali ed elementari nozioni
d’'igiene che si richiedono perche il bimbo sia
messo nelle condizioni le pitt propizie pér inco-
minciar ' aspro cammino e per vivere bene e pos-
sibilmeute lontano da influenze morbose, passo a
descrivere alcune malattie che pilt di sovente s’ in-
contrano nella prima epoca della vita. Dird quindi
del modo come prevenirle ; ma dird anche della
maniera di curare alcune di esse, qualora si ma-
nifestassero. Dei disturbi della digestione per in-
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sufficente lattazione dird nel trattare di essi, toc-
cando di volo il tristissimo argomento della latta-
zione artificiale. Non tralascio perd di raccoman-
dare alle madri che si rivolgano al medico pe-
diatra tutte le volte che dette malattie si presen-
tassero con sintomi un po’ accentuati (¥).

*
* &

Dette cosi queste poche parole in riguardo alle
malattie che attaccano i tessuti esterni, credo op-
portuno intrattenermi ora intorno ad alcune assai
frequenti nella prima et che colpiscono organi della
vita vegetativa, importantissimi per la funzione a cui
sono adibiti; gli uni, e pilt spesso interessati ser-
vono alla nutrizione generale, gli altri allo scambio
gassoso fra aria e sangue, senza del quale i risultati
della nutrizione non varrebbero a niente ed in difetto
del quale la vita resterebbe seriamente compro-
messa, perché annullata la respirazione e la ematosi.
I primi organi compongono 'apparecchio digerente,
i secondi quello respiratorio, per cui meritano tutta
la nostra attenzione, affinché siano mantenuti a ri-
paro di qualsiasi influenza morbigena, che possa
farli deviare dalle leggi fisiologiche e passare in
uno stato patologico dando cosi la malattia. Ognuno
conosce quanto importanti siano tali funzioni al

(*) A malincucre dovelti ommettere la parte del bel la-
voro dell’ egregio dott. E. Rinonapoli che tratta le malattie cu-
tanee, ecc., per non accrescere di troppo la mole del presente
volume,

Dott. A. L.
1
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mantenimento della vita, e quali guasti possano
succedere alle alterazioni pili 0 meno marcate di
esse e son sicuro non dispiacerd, se io concluda
questo mio lavoretto appunto col trattare di alcuni
morbi che attaccano il sistema digerente e I'appa-
recchio respiratorio, specie se si rifletta che detti
morbi possono benissimo essere tenuti lontani merce
alcune precauzioni da guardare nello allevare il
bimbo. Ma per trattare bene ed estesamente di tali
argomenti dovrei scrivere un grosso volume, men-
tre mi & concesso appena di accennare di volo al-
cuni punti importanti della patologia di essi. Vuol
dire che fard del mio meglio per rendermi chiaro
nella descrizione delle malattie di cui imprendo a
discorrere ed incomincio da quelle del tubo dige-
rente, perche¢ pit di sovente s’incontrano, anzi
posso affermare essere quelle, la cui percentuale
rispetto ad altri morbi, & la piu alta, e che fanno
pilt vittime.

Il tubo digerente incomincia dalla bocca per
terminare all’ ano, quindi dovremo occuparci ap-
punto dei mali che riguardano il lungo tratto enun-
ciato. La bocca, lo stomaco, le intestina fino al
retto, ultima porzione di esse, sono adunque gli
organi che pit facilmente ammalano, appunto per-
che nella prima infanzia iperfunzionano, e sono
nello stesso tempo talmente proclivi agli agenti
morbigeni, che per cause di niun valore si dipar-
tono dai limiti fisiologici. Anche qui il volgo con-
tribuisce coi suoi pregiudizi e coi suoi speciali ri-
medi a che molti bambini muoiano, perché troppo
tardi medicati da persone tecniche. Tutte le ma-
lattie per le donnicciuole dipendono dai denti e
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dai vermi, senza incaricarsi che il povero bambino
muore per una gastro-enterite o per una menin-
gite, si aspetta lo spuntar dei denti, e forse il bam-
bino avrd un mese appena, ovvero che scappi
fuori dall’ano una miriade di lombrici! E bene ri-
cordare che lo spuntare dei denti & un fatto pura-
mente fisiologico e che quindi ben di rado produce
fastidi seri, e la elmintiasi & quasi impossibile ad
avverarsi nella prima epoca della vita, per cui
avendo dinanzi bambini infermi senza pensare né
agli uni ne agli altri, si cerchi conoscerne la vera
causa e si curino con ogni mezzo razionale pre-
scritto dal medico.

Tutto il tratto digerente adunque pud pre-
sentare forme morbose pilt 0 meno gravi e che
possono compromettere 'esistenza del piccolo nato,
ed io per rendere meno ardua la interpretazione
dei fatti divido le malattie in discorso in due classi :
quelle riguardanti la bocca, le differenti stomatiti
ciog, e le altre che riguardano tutto il tratto ga-
stro-enterico, non potendo in questa seconda classe
trattare separatamente le diverse affezioni senza
cadere in noiose ripetizioni.

La bocca & la parte del corpo umano la pit
esposta alle influenze esteriori, e quella che & pil
proclive nella infanzia ad ammalare, fornendo sva-
riate forme morbose, che dal semplice processo ca-
tarrale possono giungere a quello ulcerativo e gan-
grenoso. LLa cavith orale d'altra parte di solito al-
berga numerosi parassiti e pud, in date circostanze,
addivenire un terreno propizio per la coltura di
essi, per cui ad ogni pi¢ sospinto ci incontriamo
con malattie che la colpiscono e genericamente
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nominate stomatiti. Di queste la pitt semplice ad
osservarsi & la stomatite catarrale la quale vien
caratterizzata da arrossamento della mucosa boc-
cale, da lieve gonfiore, da salivazione e finalmente
da aumentata secrezione mucosa. Nei gradi leg-
gieri il bambino piange, & inquieto e poppa male,
staccandosi di continuo dalla mammella, perche
soffre dolore, e perch¢ i movimenti della lingua
sono limitati dall’ edema che accompagna la sto-
matite; ma nei casi gravi si pud aggiungere un
discreto movimento febbrile, ed allora si vedra
pure che il piccolo infermo mantiene sempre la
lingua fuori della bocca, e cid pel bruciore urente
che avverte, e che rinunzia del tutto alla mam-
mella. Questo stato che compromette la nutrizione
generale da sintomatico diventa causale, produ-
cendo per la inanizione una debolezza marcata, e
specie nei primissimi tempi della vita, pud cagio-
nare la morte.

Altre volte invece dopo questo periodo catar--
rale si vedono comparire delle piccole piastre, si-
miglianti a vescichette, di color giallo, ripiene di
essudato sieroso, le quali rompendosi lasciano delle
ulceri superficiali, con fondo giallastro, dette afte,
e che si rinvengono di preferenza sul dorso e mar-
gini della lingua, alle labbra ecc. e che possono
riunirsi producendo estese ulcerazioni, indizio della
persistente infiammazione.

Una forma di stomatite abbastanza grave @&
la ulcero-membranosa, in cui oltre ai seri fatti lo-
cali si hanno disturbi generali, come febbre alta‘
prostrazione di forze e qualche volta fenomeni in-
fettivi da assorbimento, mentre localmente si os-

I nostri bimbi : scritti d'igiene infantile - page 166 sur 246


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?156325&p=166

165

servano vere ulcere che sanguinano ad ogni pic-
colo urto e che di solito prendono inizio dalle gen-
give, estendendosi poi alle gote, labbra, lingua ecc.
Dette perdite di sostanza sono ricoverte da una
patina membranosa, di colorito grigio-sporco, at-
taccata assal tenacemente al tessuto sottostante.
Finalmente credo solo accennare qui ad una forma
per fortuna rara a vedersi: la stomatite gangre-
nosa o noma, la quale si ha in seguito a certe
malattie infettive e specie in seguito al morbillo,
dipendente dalle pessime condizioni igieniche, in
cui vien mantenuto il bambino.

Ho accennato innanzi che la bocca & sede di
vari parassiti e che questi, ammesse certe condi-
zioni, si sviluppano. Una delle malattie parassitarie
della bocca piu facile a riscontrarsi nella prima
infanzia & quella denominata mughetto, la quale &
caratterizzata da punti e chiazze di colorito bianco,
come se delle particelle di latte fossero rimaste at-
taccate alla mucosa della lingua e delle labbra. Da
principio isolate, dette chiazze e punti, si riuniscono
per formare una sola patina. Se il mughetto &
primario, cio¢ rappresenta una malattia a s, si
avra certamente la guarigione ; ma se invece ¢ il
risultato del grave deperimento generale dell”or-
ganismo, allora predice la prossima fine dell’in-
fermo.

Per prevenire adunque tali forme morbose &
necessario prima di ogni altro mettere il bambino
in buone condizioni igieniche generali, giacche le
stomatiti si osservano appunto in individui, i quali
non vivono in tali ambienti. Quindi si tenga di
mira che I' aerazione sia sufficiente, si eviti I affol-
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lamento, si badi alla nettezza, qualita e quantita
degli alimenti e si isolino gl'infermi, poich& in certi
casi pud avvenire la propagazione del male per
contatto diretto ; non si amministrino sostanze irri-
tanti e si curi la nettezza della bocca. Si evitino
poi tutti quelli alimenti che male a proposito so-
gliono amministrarsi ai piccoli bambini e non si
cenceda loro che solo quelli che pitt sono compa-
tibili con la eth e meglio con le funzioni inerenti
all’ etd; cosl pure devono essere di regola lavati i
capezzoli della nutrice, prima e dopo del succia-
mento, con vino caldo aromatico o con acqua ed
alcool, e se nella bocca del bimbo restino delle par-
ticelle di latte bisognerd portarle via con un panni-
lino bagnato in acqua aromatica, o alcalinizzato con
bicarbonato di soda. Posso accertare che le particelle
di latte coagulate che si trovano nella bocca segnano
il principio della stomatite ed ho potuto riconoscere
la causa nella grande acidita del liguido boccale. In
questo caso il coagulo di latte indicherebbe un effetto
dell’ aciditd della saliva, ma diventa poi esso stesso
causa per le fermentazioni a cui espone ed & espo-
sto. Alcalinizzare in questi casi la bocca del lat-
tante significa metterlo al sicuro di una stomatite
o specie della stomatite parassitaria. Che se poi
con tutta la profilassi e I’ igiene possibile non si
potesse scongiurare I’ invasione del male, sara il
caso di ricorrere a quei rimedi antisettici innocui,
che agiscono sulla mucosa orale anche come risol-
venti e modificanti. Quindi allorché si avra a fare
col semplice arrossamento basterdi una leggera so-
luzione di clorato di potassa nell’ acqua di rose, per
far sparire in breve spazio di tempo la stomatite.
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Se invece fossero comparse le afte sard bene som-
ministrare internamente il clorate in una decozione
di altea nel latte, e localmente praticare le pen-
nellazioni con chinolina, alcool e miele rosato. Nelle
forme gravi di stomatite ulcero-membranosa si
otterrd poi giovamento grandissimo pennellando
le localith inferme con una soluzione un po’ forte
di chinolina, o col cloruro di calcio nel miele ro-
sato (1:20) e con I’ uso interno dell’ estratto molle
di china nell’ acqua di melissa.

Della cura della stomatite gangrenosa non
parlo perché & necessario sia praticata dal chirurgo.
Il mughetto invece sparisce subito con le pennel-
lazioni d' alcool ed acqua, o meglio usando tale
miscela mediante un velo posto sul dite indice e
strofinando leggermente sulle parti offese. Anche
I'uso della soluzione di bicarbonato di soda o del-
I’acqua di calce medicinale mena ad una rapida
guarigione.

Queste sono le forme di stomatiti che pit fa-
cilmente s'incontrano nella primissima eti, ma
un’ altra ve n’ha, terribile e che non perdona,
la stomatite infettiva o difterite. Essa & malattia
dipendente da infezione generale con sintomi lo-
calizzati pit spesso alla bocca. A combattere la
stomatite infettiva non valevano i tanto decantati
metodi di cura: difterite voleva dir morte. La
scienza, perd, fa prodigi ed ecco che la siero-
terapia trionfa di si fiero morbo. Behring, dopo
lunghe ed accurate esperienze, annuncia al mondo
scientifico Ja sua scoperta, il siero miracoloso da
lui preparato da splendidi risultati e Behring a
lato di Jenner viene celebrato grande benefattore
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dell’ umanita. E qui sento il bisogno di mandare
all’ illustre scienziato il mio saluto riverente e I' au-
gurio di nuovi trionfi. L.’ applicazione del siero di
Behring, lo dico con orgoglio, ha confortato le mie
argomentazioni che facevano della difterite un’in-
fezione generale ¢ non locale.

In caso di epidemia consiglio di rigorosamente
attenersi alla profilassi, ed oltre a non fare avve-
nire contatto alcuno coi bambini, bisogna evitare
che qualsiasi forma benche lieve di stomatite si
manifesti, diventerebbe la bocca un locus minoris
resistentiae, per cuiresisterebbe meno ai germi in-
fettivi, i quali invece vi troverebbero un ottimo
terreno pel loro sviluppo. Quindi niun componente
della famiglia si rechi in abitazioni ove siasi av-
verato un caso di difterite, e se per ragioni inerenti
al proprio ufficio si fosse costretti ad andarvi,
sard bene evitare il contatlo con bimbi sani, giac-
che basta questo solamente perché il germe infet-
tivo venga trasportato da un sito, anche lontanis-
simo, in un altro. Se finalmente vi sia in famiglia
nn malate di difterite, bisogna isclarlo con rigore
e fare in modo che, essendo altri bimbi nella stessa
abitazione, essi vengano allontanati o sottoposti
alla cura preventiva del siero antidifterico.

Ed ora poche parole sulla dispepsia e catarro
gastrico, le quali malattie perche¢ non fanno subire
agli alimenti ingeriti quelle modificazioni richieste,
facendoli passare oltre indigeriti, valgono a gene-
rare puranche alterazioni intestinali, senza dire poi
che le forme morbose che avveransi nello stomaco
possono riprodursi nelle intestina e viceversa, solo
per propagazione di processo, diffondendosi le le-
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sioni per continuitd da una parte all’altra. E qui
enuncio una legge fisio-patologica: Quando una
parte d’ un sistema od apparecchio ¢ inferma ne
risente Il sistema od apparecchio intero, cid vuol
dire che le parti di esso non direttamente colpite,
resistono meno alle influenze morbigene, cosi, p. e.,
fra le cause delle malattie intestinali vi & senza
dubbio la dispepsia, e viceversa fra le cagioni della
dispepsia si annoverano le malattie della porzione
alta dell’ intestino e specie del duodeno. Quindi non
recherd sorpresa se qui descriverd simultanea-
mente le malattie gastriche ed enteriche, appunto
per quel nesso eziologico e sintomatico che si ri-
scontra fra di esse. Nei lattanti la dispepsia, il ca-
tarro dello stomaco e delle intestina & cid che piu
di frequente si osserva e sebbene sia alle volte
assai difficile mettere un limite preciso per sco-
prire il punto di passaggio tra dispepsia e catarro
gastrico, pure la differenza esiste ed & marcata.
Nella dispepsia il primo sintomo a comparire
& il vomito, il quale preceduto da rutti avviene
senza grandi sforzi. Quando il bimbo & allattato
dalla propria madre, il latte vien cacciato liquido
e si vedono nuotare in esso dei piccoli fiocchi
biancastri, che¢ se invece si usasse la lattazione
artificiale fatta con latte di vacca o capra, allora
le materie vomitate son composte di latte liquido
contenente grumi bianchi. Nelle feci poi si riscon-
trano anche dei cambiamenti; il colorito di esse
varia dal bianco sporco al verde chiaro e man
mano che la malattia si avanza le scariche diven-
tano liquide ed il latte emesso fra esse presenta
una consistenza delle volte durissima, avendo al-
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I" esterno 1’ aspetto del gesso impastato con acqua.
Spesso vi si nota del muco, quando ciog si accop-
pia anche il catarro intestinale. Se finalmente ai
detti fenomeni si aggiunge il vomito ed i fatti ge-
nerali, non che la diarrea, ci troveremo innanzi
alla forma gastro-intestinale. Fin da ora perd devo
assicurare, che 1 disturbhi gastro-enterici sono ra-
rissimi nei bambini allattati dalla propria madre o
da una buona nutrice, e da cid & facile enumerare
quali siano invece le cause che li possono pro-
durre, cattiva qualith o quantitd eccessiva di ali-
menti, il somministrarne assieme diversi eterogenei,
I' abuso dei dolciumi, e pitt di ogni altro la latta-
zione artificiale praticata spesso con latte di ani-
mali pregni, infetti, tisici. E una abitudine poco
buona quella di concedere ai piccoli nati alimenti
diversi (pappa, semolino, ecc.) troppo prematura-
mente. La natura stessa ¢’insegna I’ epoca in cui
al latte dobbiamo sostituire tali alimenti, e cid
quando spuntano i denti, perche I’ apparire di que-
sti indica che il succo gastrico & adatto per com-
piere la digestione di simili cibi. Spesso perd ci
troviamo dinanzi donne povere. le quali per ma-
lattie o per I' inanizione non possono offrire il seno
al proprio bambino, perché mancanti di latte ed
allora per necessitd, direi quasi, ricorrono agli ali-
menti solidi. Altre invece comprano il latte e per
mezzo del biberon, ma senza nessuna regola, cre-
dono poter tirare su il piccolo. Su questo punto
non mi fermerd perche il prof. Tedeschi nel suo
aureo libro ,, L’ alimentazione della prima infan-
zia “‘, ne dettd ampiamente i1 precetti; devo perd
solamente dire che 1'alattamento artificiale deve

I nostri bimbi : scritti d'igiene infantile - page 172 sur 246


http://www.biusante.parisdescartes.fr/histmed/medica/page?156325&p=172

171

usarsi nel caso unico fosse impossibile sostituirlo
con quello di una buona nutrice, giacché & diffi-
cilissimo procurarsi un latte animale chimicamente
e batteriologicamente puro, a meno che non si
acquisti negli stabilimenti ad hoc.

Queste regole basteranno a che il bambino
cresca bene sotto tutti 1 rapporti, ma se idisturbi
gastro-intestinali si manifestassero, bisogneri prima
di tutto badare all’ alimentazione, limitare il nu-
mero delle succhiate e distribuirle in modo che
solamente ogni due o tre ore il bimbo si attacchi
alla poppa: se si eseguisce la lattazione artificiale,
sospenderla o ricorrere al latte di anmimali sani e
tenuti con tutte le regole richieste, se si concedono
gia cibi solidi, sostituirli con brodi di manzo sgras-
sati ed aromatizzati, o con 1'acqua albuminata,
non ottenendosi giovamento alcuno si sommini-
strino delle acque aromatiche in cui figuri 1’ acqua
di calce medicinale o un po’ di bicarbonato di
soda. E raro che con tali mezzi non si ottenga lo
scopo: e se avvenisse il contrario bisognera ricor-
rere al medico, il quale usando il lavaggio dello
stomaco mediante la sonda gastrica e con acque
alcaline, specie con quella di Vichy, ridonera la
salute al bambino in breve spazio di tempo.

- Ho detto or ora che assieme alle malattie del
tratto digerente erano da mettersi, in riguardo alla
frequenza nella prima eti, quelle dell’ apparecchio
respiratorio e non mi opposi al vero, perche la
corizza, le laringiti, I'edema e lo spasmo della
glottide, i catarri bronchiali e bronco-pulmonali son
|2 per darne conferma, ed anche queste malattie
spesso rappresentano la conseguenza del cattivo
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metodo di vita a cui si sottopongono i bambini.
Le cattive condizioni atmosferiche, i repentini ab-
bassamenti di temperature, le correnti d’aria, ov-
vero un bagno troppo freddo e non dato con le
cautele richieste, sono tutte cagioni occasionali im-
portanti per lo sviluppo di una sola, o di varie di
dette forme morbose, le quali poi sono di grande
pericolo pei piccoli infermi. Ne consegue da cid e
senza molte discutere, quale sia la profilassi di
esse ; I' evitare cio®, per quando & possibile, tali
momenti causali e dall’altra parte preparare i
bimbi in modo da poterli affrontare senza pericoli
consecutivi, nel caso vi fossero esposti inconside-
ratamente. Non pud credersi quanto siano fasti-
diose e pericolose le malattie dell’ apparato respi-
ratorio : basta la semplice corizza alle volte, per-
che il bambino diventi irrequieto, rifiuti la mam-
mella, non dorma, e via dicendo, sintomi che non
hanno bisogno di spiegazione, non essendone diffi-
cile 1’ interpretazione, se si riflette, che non po-
tendo - effettuarsi la respirazione da parte del naso,
perché impedito il passaggio dell’ aria, il bambino
non pud rimanere a bocca chiusa, dovendo per
essa in questi casi respirare. Ne avviene percid
che il succiare diventa impossibile e I’ infermo con-
tinuamente si stacchera, gridando, dalla poppa;
dormendo a bocca aperta avverrd il prosciuga-
mento dei liquidi orali e si sveglierd piangendo, e
cosi di seguito. Come per le malattie gastro-inte-
stinali, feci noto, anche qui ripeto che per conti-
nuitd di tessuti pud diffondersi la lesione da una
sede all' altra dell’ apparecchio, cosi dalla corizza
possiamo avere una faringite, una laringite; da
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questa una bronchite e bronco-pulmonite a se-
conda che attacchera i bronchi soli o assieme ad
essi le vescichette pulmonali; ma in questi casi &
bene avvisare che i piccoli infermi corrono grande
pericolo. Ognuno adunque deve comprendere quan-
to sia necessario che questi stati non si manife-
stino, e dovra cercare la maniera per prevenirli,
cio che si otterrd in due modi: evitare che influi-
scano le cause suddette ed assuefare i bimbi in
modo, e fin dalla nascita, che possano resistere alle
influenze morbigene suesposte, vale a dire prati-
care la cura dell’ avvezzamento, ma, bene inteso,
con grandi riguardi. Adunque qui valga tutto cid
che scrissi, circa |'igiene generale, in principio del
presente lavoro, non si lasci viziare I’ aria ove di-
mora il bambino, invece la si rinnovi, evitando
perd le correnti d’aria dirette sul tenero corpicino,
si amministri il bagno quotidiano ed in tutte le
stagioni, senza temere i raffreddori. Ogni giorno
vediamo la differenza di robustezza fra 1 figli dei
contadini e quelli dei ricchi: i primi, lasciati a
tutte le intemperie in aperta campagna, ammalano
pilt raramente dei secondi, tenuti in casa con tutte
l2 cure possibili e messi sotto le coltri non appena
avvertano un piccolo catarro. Cid produce I effe-
minatezza e predispone appunto a tutte le malat-
tie catarrali in genere. Meglio fare come i conta-
dini! Che se il bambino poi avesse speciale pre-
disposizione ad ammalare, consiglio di sottoporlo
ad una idroterapia ben diretta e ben condotta, e
si noteranno gli effetti veramente meravigliosi che
da essa si otterranno.
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Ed eccomi al termine di quanto promisi. Avrei
potuto e dovuto descrivere varie altre forme mor-
bose, le quali cosi di sovente rinvengonsi nei pri-
mi tempi della vita, ma sarei entrato in un campo
abbastanza astruso pei profani, n¢ avrei voluto in
qualche capitolo dettare consigli terapeutici, come
ho fatto per due o tre volte, perché conosco pur
troppo come essi, intesi malamente, possano arre-
care pilt danni che profitto; ma assicuro che i ri-
medi da me prescritti sono talmente innocui nelle
mani di tutti e di uso tanto comune presso ogni
famiglia, che in parte mi sento sicuro della colpa
commessa. Avrd con questo mio scritto raggiunto
lo scopo prefissomi? Avrd, o madri, giovato in
qualsiasi modo al vostro pargoletto? La risposta
a voi, e solo da voi I' attendo.

~ Pescina.

Dott. E. RinoNaAroLl
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PRIME LINEE

SUL REGIME ALIMENTARE DEL BAMBINO

SOMMARIO — Sisferna sensa stsfema — I bimbo plange — Boz-
zetlo pediatrico sull’ eferno fenrminino — Senso coinuse e
sense raro — Regolare I alimeniazione non a piacere, ma
a periodi fissi — Raccomandazioni ninule — Culfura e
¢ nosione del dovere nef genifori — Ishifufi per 'infansia.

I processi fisico-chimico-biologici che si com-
piono nei viventi hanno punto di partenza nella
nutrizione dei tessuti.

La proliferazione cellulare & l'ultimo grande
effetto fisiologico dell’assorbimento della molecola
d'albumina, caseina, fosforo, ossigeno, fecola, f-
brina, ecc., né si effettua per processi variabili od
arbitrari ma coordinatamente a leggi immutabili.

Il medico — specialmente il pediatra — pren-
de atto di tali leggi, le tiene presenti, e le pone a
contributo nel dettare le norme pratiche del re-
gime.
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E non & arduo indurre che le finali leggi de-
gli atti di proliferazione implicano altre leggi fi-
siologiche e igieniche negli atti iniziali della ali-
mentazione, e che queste debbono necessariamente
condurre a metodi costanti indette dal pediatra
alle famiglie.

Non si pud percid parlare di regime dietetico
se non regolato da norme fisse rispetto alla quan-
tita, qualitd e periodo.

In queste brevi note non & concesso che sfio-
rare appena l'argomento, né cid pud farsi senza
oppugnare l'ostacolo tenace e frequente che si op-
pone nelle famiglie all’adozione di un regime me-
todico, in luogo del quale vediamo usare, a caso
ed ad libitum nell’allevamento un vero sistema sen-
za sistema.

Ricercando la causa di tale abuso si trova
nella tenerezza non illuminata e disordinata verso
il bambino, che induce la madre (senza accertarsi
se piange per bisogno di cibo o per altra causa)
ad acquietarlo coll'empirgli la bocca.

Chi sa quante volte avrete udito nelle fami-
glie quella esclamazione di suprema afflizione fem-
minile ch’® espressa colle parole:

— « Il bimbo piange.....

Chi sa quante volte sard giunto al vostro o-
recchio questo grido d'allarme, e vi sarete trovati
al trambusto che gli tien dietro.

Appena passata voce che « il bimbo piange »
avrete veduto la scorreria delle donne di casa
commosse a quel pianto, intenerite, eccitate, ner-
vose. Tutte si slanciano a un tempo, pronte a o-
gni ufficio, a ogni sacrificio purche cessi quel
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pianto. e vedete lasciar tutto in asso purche si
rasciughino quelle lacrime, e con veoci di lamento
accorrere tutte in una volta attorno al lettino o
alla culla da dove partirono gli acuti vagiti del
tenero ¢ adorato « bebds. — Fatte per esso eroi-
ne d'abnegazione che non faranno per acquietarlo?
Ma si, ma si, che finirA per quietarsi, vedrete, o
son Ii, i per perder la testa...

— « Eccomi, angiolino, ci son io.... dice {a
zia.

- « Aspetta, carino, son qua.... dice la cugi-
netta.

— « Buono, Nini, buonine... grida la balia.

— « Non & nulla, meno male... avvisa la bam-
binaia.

— « Viene la tua nonnina, sta quieto, non a-
vere paura, c’€ la tua nonnina... e nonna inter—
viene davvero, a dominar la situazione e a metter
le cose al posto; oh si, ci son io, aspetta, tesoro...
e poi dice alla madre:

— « Ma, buon Dio, non lo senti che piange,
povera creatura...

E pratica e positiva, com'¢ la nonna, prima
fra tutti getta fuori la gran parola:

— « Ma dagli dunque la pappa.... viol la pap-
pa, bebe ».

« E pronunciata la gran parola «la pappa>» la
situazione & chiarita..... le signore son tutte d'ac-
cordo, e:

— « Non lo vedi che ha bisogno di latte... ?

— «Si, si, vuole la pappa....

E finalmente la mamma, suprema consolatrice:

— « Ma si, ma si, povero il mio stomachino....
12
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tieni.... tieni.... hai bisogno di reficiarti.... & tanto
che non l'hai presa....

E I latte sopra latte, perché non soffra, e sa-
pete, non & mica tanto che beb& aveva poppato,
ma perd pareva un secolo a quel cuor tenero di
mamma, ch'@ riboccante d’amore per esso, come
per esso & riboccante quel seno ricolmo del net-
tare dell'infanzia.

— « Tanto « nel piie ¢ sta @l meno»; sentite
dire, e senza riguardo di periodi e quantita : latte
sopra latte, né viene a nessuna il sospetto che
« 1l troppo stroppia ».

— « L'educaszione fisica vuole che dei nostri
figliuoli facciamo dei cittadini robusti... vién fuori
il papi....

— « Sta bene, ma col metodo senza metodo,
adottato per quasi unanime intesa, cittadini po-
tranno essere, ma robusti....

: 1l latte poppato durante la digestione del pre-

cedente, non solo non & facilmente digerito, ma
chi non lo sa? ferma invece o perturba anche la
digestione del primo. Il latte ultimo arrivato trova
scarso il succo gastrico, in gran parte esaurito
nella indigestione incompleta dell’altro.

Da cid: dispepsie, aciditd, eruttazioni, vomiti,
gastralgie, diarree, affezioni catarrali diverse delle
vie digestive, fermentazioni, infezioni, vermina-
zioni... e convulsioni, se cid fosse poco.

E all’ultimo :

— «Ci vuole il dottore.... dird la nonna... o
anche il babbo.

— « Eh sicuro... la mamma concordera.

E quando il dottore sard venuto, e si sard
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reso conto della situazione (scuoprendo gli altarini
del metodo, e addentrandosi nei misteri della tat-
tica alimentare del fanciullino) invece di far plau-
so al sistema senza sistema fino allora seguito,
proporra i suoi emendamenti alle attonite signore,
¢ la madre riassumendo gli schiarimenti doman-
derd :

— «Sicché quando piange, ma non & anche
I'ora, non gli debbo dar latte...?

— « Appunto, risponderete — ed allora se la
mammina fosse di quelle gentili testoline fin de
siecle che amano discutere, e gualche volta an-
cora col medico, vedreste che la cosa non finisce
li. — «No, che non ci si deve acquietare tanto
facilmente alle prime ragioni, la dialettica, non &
arme di poco conto con una lingua che ci & data
per qualche cosa... e poi cos'® quest’autocrazia di
pensiero del sesso forte...? e d’altronde la mente
in cui confido per la wvita preziosa del mio bam-
bino non & dovere porla alla prova..?

E il medico sente che, nonostante tutto quello
che ha sciorinato di fisiologia e d’igiene, la mam-
ma resiste, ed insiste :...

— «Ma e I'istinto materno, non ¢'& dunque
per nulla...?

Alla non rara domanda, la risposta si potreb-
be stereotipare:

—— «Percheil regime alimentare del vostro bam-
bino, signora, sia diretto per il vero suo profitto,
e non secondo prevenzioni, preconcetti o altre
specie d’arbitrio, occorre sia regolato secondo i
principi della fisiologia e dell’ igiene, applicati —
ecco il forte — al caso particolare. Quanto all’ i-
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stinto, queste scienze che ho nominato hanno ap-
punto I'ufficio di dirigere l'istinto cieco, accid non
si tiranneggi alla maniera dei bruti...

— « Manco male.... mette bocca la nonna, s'e
i presente.

— « Egli &, aggiunge il dottore, che circa l'in-
dirizzo igienico del bambino, non pochi babbi, non
poche mammine, in questa <luce smagliante » del
libero pensiero la pensanc liberamente....

— « Ciog....

— « Cio¢ a modo loro, vale a dire: senza pa-
stoie di scienza, senza noie di pratica, e nemmeno
di riflessione: — [ figlinoli Ii abbiamo miessi al
miondo noi, dicono.

« Il buon senso, e l'istinto retto non ci mancano
per guidarli o la natura non sarebbe pilt provvi-
da.... Oh si, concludono, a volte, quanto a me non
sto in pena sul conto del bimbo da dover chia-
mare il dottore, che quando «bebés» ha ufficial-
mente la febbre.

Con buona pace di questi babbi, ancorché in-
farinati d' «Igiene popolare », con buona pace di
queste mammine ancorcheé piene d’ intelligenza, mi
faccio lecito (tanto so che son buoni e mi perdo-
nano) di far giungere fino ad essi una mia opinione
qualsiasi.

Questa mia opinione, altro merito non ha, &
vero, sulle altre opinioni — tutte ugualmente li-
bere — che quello (se me lo passate per buono)
d’essere stagionata da 32 primavere trascorse fra
i letti di bimbi malati.

— « Ma ¢ dunque un’anticaglia la vostra o-
pinione ?
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— « Ohime, si; & quasi direi medioevale. —
. Ma appunto oggi che il medioevale torna di mo-
da, chi sa percid che non minacci di farsi largo...

— < Ma l'opinione, insomma....

— «Eccola: ell’¢ che si faccia posto anche al
medico circa il regime del bimbo. — Aggiungo al-
tresi: che in questo specialissimo caso intendo di
designare il «Pediatra», il medico specialista per
le malattie dei bambini. — Chi sa che a tali pa-
role non piaccia a qualcuno pensare a male. S'e
pur detto che l'opinione oggi & libera ne fa caso
a certuni che prenda il sopravvento alla veritd, pri-
vativa assai riservata.

Se dunque taluno vien fuori, ed insinua, che
noi specialisti ci facciamo da noi la «réclame »
non ho altro da dirgli che: « Honny soit gqui mal
y pense ».

Ed infatti che cosa vorreste dire di pil, vi
prego, a chi per il trionfo subbiettivo della propria
opinione, & arrivato a stampare: < E’ tempo di far-
» la finita coi competenti e coi tecnici; abbiamo
» fuft il nostro buon senso, e possiamo con quello
» giudicare da noi. » ;

Alla larga da tanta megalomania enciclopedica!

Ma se si tratta poi di coloro che invece di
mettere sempre avanti a diritto e a rovescio il
buon senso, la loro opinione, la loro ragione, sono

_invece scoraggiati a veder I'abuso che se ne fa, e,
come un certo arguto sapiente, dicono che: «il
senso comune ¢ diventato senso raro », per essi
allora avrei coraggio di prendere fiato e di dire:
— Non vi dispiaccia la franca parola di chi
ha osato porsi per un istante al di sopra delle or-
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dinarie leggi della modestia per raccomandarvi che
il pediatra sia udito con preferenza sul regime or-
dinario e normale non solo, ma sul profilattico an-
cora e sul preventivo del vostro bambino. Non wvi
dolga di riconoscere che chi raccolse pilt osserva-
zioni, chi pit lungamente studid e meditd sulle
leggi che regolano gli atti digestivi, nonche i pro-
cessi di assorbimento e assimilazione del bimbo,
merita precedenza per consigliarvi nelle cosine
del piccolo tesoruccio che sta in cima o ogni vo-
stro affetto e pensiero.

— Ma credetelo, gentile signora, sente il pe-
diatra I' importanza del protratto esercizio specia-
lizzato quanto lo sente quand’® interrogato sul te-
ma del regime dietetico, cosi strettamente connes-
so, nei rapporti di causa ad effetto, collo sviluppo
fisiologico del bambino, e fino a un cerlo punio
coll’intellettuale € morale di lui.

Percid nel dettar norme dietetiche generali, o
nell'usarne appropriatamente al singolo caso, in ogni
condizione di sesso, etdl, clima, labi ereditarie, pre-
disposizioni morbose, stati morbosi congeniti od
acquisiti, sente il pediatra il benefizio della pratica
fatta per i bimbi e fra i bimbi. Sard dunque iat-
tanza questa che lo fa tranquillo e sicuro sulla
opportunitd delle norme che stabilisce relativa-
mente al regime? Ovvero sard sincero e franco
amore di veritd e di giustizia, quello che lo co-
stringe ad accennare le fonti pilt certe di buon
consiglio, non meno differente perd agli autorevoli
consulenti nelle terapiche modalitd, le quali spesso
se accompagnate dal regime opportuno fanno
mancare effetto desiderato.
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Fra i primi capisaldi del regime, gualita, quan-
tith e periodi, & urgente nello stato attuale dei
pregiudizi e abitudini (contro i quali & necessario
combattere) occuparsi dei periodi coi quali deve
essere ordinata l'alimentazione. Vogliamo intende-
re con cid degli intervalli di tempo fra un pasto
e l'altro e del numero dei pasti medesimi.

E’ utile ancora distinguer tre fasi, cio® du-
rante l'allattamento, durante il divezzamento, e
dopo il divezzamento.

Intanto pud dirsi, senza opposizione, che nes-
sun pediatra dissente da questa formula : — « Re-
golarita nel periodi». Nessuno loda il regime di-
sordinato e tumultuario — che & perd quello or-
dinariamente adottato, come ben sanno i pratici
e come si possono attendere i principianti.

Si da latte a ogni lamento del bimbo, e ad
ogni impulso subbiettivo della madre o della nutri-
ce, quasi il pensiero umano, (il femminile in ispe-
cie) aspirasse a sconfinare dal precette dell’ordine
del metodo, vagheggiando il libito, il frutto proi-
bito.....

Percid quando domandate :

— « Signora, quando da Jatte al bambino?,
ottenete in risposta : i

— «Eh, si sa, quando piange.

— « Eppure, allora obbiettate, se il pianto ne-
gli adulti, fra tutte le forme di conforto a cui pos-
sa ricorrersi, fa invariabilmente rifuggire dal ci-
bo.... come mai dunque nei bambini dovrd essere
la poppa sempre opportuna e suprema consola—
zione 7

Allora, la buona mammina che vi consulta
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con speranza e timore, non Vv’ accorgete voi che
vi scrutina e v'indaga, per capire che cos’abbia
da leggere fra le linee di quella o semplicetta o
insidiosa interrogazione ?

« Quando piange.. .. voi riprendete, quasi per-
plesso oh quando piange un bambino, quando
piange il nostro bambino, piange il nostro mede-
simo cuore, € che mai non si farebbe allora per
acquietarlo... Oh si avete tanta ragione buona si-
gnora....

« Ma perd piange perche non sta bene2... Quan-
do le vie digestive non sono in ordine? Se ha bi-
sogno di dieta, di regola?

« Credeva, sentite rispondere, credeva che
trattandosi di latte, bevanda, qualche volta di pii,
qualche wvolta di meno poco contasse.

Benché bevanda, nello stomachino del piccolo,
filtratane 1’acqua, si riduce ai suoi elementi costi-
tutivi: burro, caseina, lattosio, albumina, e fosfato
ecc., rappresentando cosi il pilt completo e perfetto
alimento. Che poi il latte benché sia sorbito o
bevuto non manchi d’ essere cibo € ancora non di
rado cibo indigesto, lo prova alle madri stesse il
fatto che avviene in un grandissimo numero di
casi; non poche madri vedono i loro stessi bam-
bini, che poppano senza regola, colpiti da qualche
forma di dispepsia o di gastro-enterite, ¢ che emet-
tono allora non di rado col vomito pallottole di
latte accagliato, in forma di ricotta, o formaggio,
e spesso ancora compatte e assai dure. — Talora
le vedono ancora in forma di deiezioni figurate, a
volte resistentissime e voluminose.

Nei primi anni di mio esercizio, anni quasi
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direi di esperimento e di prova fra i bimbi, poco
mi diffondeva in raccomandazioni sul [tema del
regime. Inutile mi pareva dilungarmi su opera-
zioni volontarie che credeva io pure bastasse a
guidare 1'istinto, il buon senso, la piu superficiale
coltura. Non ebbi a convincermi se non a mie spese
che pud denaturarsi listinto, pud fuorviare la ra-
gione, pud la ragione acquisita in proposito pec-
care per inopportunity nei singoli casi. Mi pareva
inutile allora avvertire i genitori che occorre dar
tempo alla mammella di preparare un latte come
si deve e dar tempo al bambino per digerirlo, as-
sorbirlo, assimilarlo come si deve.

Mi pareva inutile altresi, anche perche il sog-
getto & trattato in tutti i libri che si occupano, non
dird di pediatria, ma dell’ igiene wvolgare e popo-
lare dei bambini.

Ma I’ esperienza di vari anni d’ esercizio pro-
fessionale, m’' ha fatto invece comprendere che
quest’ argomento non & mai trattato abbastanza,
che questi libri sono poco diffusi fra noi, che non
giungono che in poche famiglie, in meno ancora

sono letti, e.... — questa poi ve la dico all'orec-
chio — . ...in meno che mai sono compresi, 0 se-
guiti 1 consigli. — Questo & male, direte. Ed 10 vi

soggiungo : Si, & molto male, anzi gravissimo male,
e certa cagione fra, le altre, della grande mortalita
che colpisce I’ infanzia fra noi.

Pur troppo....! Si deplora da tanto tempo in
Italia che piu di 400,000 bambini all'anno lasciano
a piangere i poveri babbi e le povere mamme, ma
non si attende a porvi rimedio. Platonici voti e
declamazioni in forma di opuscoli, monografie, le-
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zioni e conferenze popolari, lasciano il tempo che
trovano. — I gicrnalieri suggerimenti, e le racco-
mandazioni di tanti illustri uomini della scienza ;
gli sforzi di tante anime ardenti di carita nel fon-
dare istituti per il bene dell’ infanzia, perdono gran
parte del loro effetto per lo spirito incurante di
molti fra i genitori.

Percheé pensiamo di tenere 1 bambini come ci
piace ? Perche crediamo che per essi sieno buoni
tutti 1 mezzi che piacciono a noi? Perche, padri
ci mettiamo, senza tanti permessi ad inviarlo ed
indirizzarlo come ci torna?

Perche, madri, questo « tesoro» guesto « baby »
questo « nino » questo « bebé » quest’ oggetto roseo
e paffutello, ¢ tenuto in conto per un bamboccio
di ciccia — per un puppattolino di latte e sangue ?
Forse perché si muove da sg, perché gira gli oc-
chini da sg, perché piange da s&, e fa andare per -
¢id in visibiglio tante mammine giovinette che pure
ieri han lasciato di accarezzare la loro bambola
dalla bionda e inanellata testolina di biscuet di
Germaitia ? :

Perché mai dopo che la madre ha per lui su-
perato, con tanti sospiri d' amore, con tant'ardore
di desiderio, con tanta costanza d'abnegazione, le
molestie e i pericoli del concepimento, della gesta-
zione, del parto; perché mai la madre che tanto
lo idolatra, essa stessa lo espone poi a soffrire, lo
espone a ammalarsi, ed espone s¢ stessa, perden-
dolo, a restar priva del pilt caro oggetto della sua
tenerezza ? :

Ohime! Sempre, sempre per una stessa ra-
gione.
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Perche non sa...... perché¢ non sapeva..... Per-
che nell’ indirizzo educativo della famiglia e del-
' educandato non era compreso quanto deve co-
noscere la madre,..... perch® nemmeno i moderni
educatori si ricordavano pil degli seritti sul « Go-
verno della famiglia » e perche infine, quantunque
tanu libri si siano scritti anche in Italia sull’alle-
vamento dei figliuoli, nonostante son meno popo-
lari fra noi di quelli che trattano sull’ allevamento
dei bachi da seta.

E la gentile damigella alla quale sono state in-
segnate tante buone cosine per figurare in sala ed
in societh, non ha mai letto n& sentito leggere
quell’ avvertenza o quell’ altra sull’ igiene del neo-
nato, del lattante, del fanciulletto.

E forse percid chiedere troppo, raccomandare,
insinuare, pregare di adoperarsi, ognuno che ama
il bene del prossimo, accid queste cognizioni si
estendano un pochino di pitt ancora fra noi.

E forse voler troppo, il desiderare che molti
medici si diano allo studio e all’esercizio della spe-
cialitd, ne scrivano molto; che si fondino nelle citti
giornaletti d’igiene infantile popolare trita e smi-
nuzzata alla portata dell’ operaio ? Il modico prezzo
dovrebbe essere condizione essenziale accid tutti
potessero provvedersi d’un’utile lettura che ren-
derebbe molti servigi alle famiglie. P

« — Perché dunque, forse domanderete, fra
tanti cattivi giornali dei quali davvero non era
sentito il bisogno, questi che potrebbero essere
utili sono cosi scarsi finora ?

I buoni e i saggi hanno forse minore impulso
d’iniziativa, e sentono minore 1'avidith di lucro?
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E se fra loro non mancano i mezzi, manca Spesso
I'intendersi e talora I’ opportunitd di concertare le
modalith di attuazione dei buoni progetti ? Sia
questo od altro, pare impossibile quanto e mai
rara I’ associazione fra i1 buoni; & forse per cid che
le associazioni fanno pitt male che bene ai tempi
che corrono.

Converrete meco che gli istituti per la custo-
dia e 1’ assistenza dell' infanzia (in sostituzione di
quella paterna e materna) non potranno mai per-
venire che in ristrettissima proporzione a ridurre
la mortalith di tante care creaturine.

Anzi pud dirsi, in concreto, che questi istituti
rendono grandi servigi alla causa dell’ infanzia e
son prova di civiltd pitt perch® servono d’indice
a fissar ' attenzione dei governi illuminati e mo-
rali sui mali che affliggono il popolo e sui rimedi
da escogitarsi che, perche¢ possano sollevarli di-
rettamente o toglierli di mezzo. A tanto non pos-
sono pervenire sale di custodia (créches) asili, giar-
dini fritbeliani, ritrovi festivi, ricoveri, colonie al-
pine e marine, tutte istituzioni altamente beneme-
rite si, e che dobbiamo far voti siano estese e ap-
prezzate quant’® necessario, ma che non potranno
sostituire 1'efficace custodia ed azione diretta pa-
terna, fattasi diligente, razionale e amorosa quando
non fuorviata da pregiudizi ¢ da false abitudini.

A tutt' oggi perd tenaci prevenzioni si oppon-
gono con gran forza d’ inerzia combattendo isola-
tamente ed in mutuo accordo di principi e di so-
dalizi. — Questa ultima condizione & perd la pin
difficile a realizzarsi. Le associazioni hanno perso
gran parte del loro prestigio per la non sempre
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retta amministrazione. L’ attivitd poi dei principi
neutralizza molta parte dei benefici risultati.

C' ¢ da sperare (quando le famiglie hanno im-
parato e si sono persuase che il piangere del bam-
bino non esprime .sempre bisogno di cibo) che le
madri e nutrici non diano a caso e senza una re-
gola razionale latte al poppante ma che seguano
un regime opportuno ed igienico, quando sappiano
rendersi conto del quando il bimbo piange perché
ha appetito, o invece soffre per altre cagioni,
Fanno piangere il bimbo cause varie e morali. —
Fra le prime: poca nettezza, vincoli fastidiosi di
fasce o pezze, meteorismo, enteralgie, aciditd, gra-
vezza di stomaco. Fra le seconde: desiderio di
carezze, di distrazione, capriccio di essere cullato,
preso in collo, divagato, cambiato fatto passeggiare
o lasciato sciolto ¢ libero delle membra; ¢ cosl
tanti altri analoghi motivi dipendenti da usi e abi-
tudini fatte contrarre al bambino.

Se il bimbo piange si tratta dunque, buone
madri, di non perder la testa, ma di provvedere
al bisogno attuale realmente sentito dal vostro
bambino. — Senza dunque pretendere che la poppa
sia la panacea universale, e |’ alfa. e I’ omega del-
1" edificio igienico del neonato, pensate che esf mo-
dus in rebus.

Si tratta poi di abituarsi a distinguere nel vo-
stro diletto « beb& » il bisogno del desiderio. — II
primo avverte il bambino del vuoto dell' organi-
smo, cio¢ della necessitd vera dell’ alimento per la
riparazione delle perdite. — E il bisogno percezione
di origine istintiva, modificazione del senso fonda-
mentale corporeo; ed & invece il desiderio atto
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riflesso di fantasia che per reminiscenza del pia-
cere provato nella degustazione del cibo, ne ap-
petisce Ia replica anche senza il bisogrno. E non
avviene egli forse cid pure agli adulti?

Finche & ancor piccolino il neonato, e nei pri-
missimi giorni della sua vita, il suo desiderio di
latte & regolato dal solo istinto della fame. I dun-
que bisogno vero e reale. Quando ne ha poppato
a sufficenza non ne cerca di pit, né vi ha incita-
mento o blandizia che lo induca ad ingurgitarne
fuor del bisogno.

Bisogna che la savia madre lo mantenga in
questo equilibrio, affinché cresciuto, agli stimoli del-
I'istinto non si unisca l’impulso della fantasia, la
quale, risvegliata la percezione del piacere gustato,
provoca un desiderio illusorio che non ha fonda-
mento che in un bisogno apparente. Il falso appe-
tito & mosso da concupiscenza di un falso bene.
Ecco un caso in cui la poppa & cid che vuole il
bambino, ma la vuole perche & indotto a volerla
senza bisogno e quindi senza vantaggio, anzi con-
tro il vantaggio perché sard causa di atti dige-
stivi anormali: fermentazione, dispepsia, catarro
od altro, che poi faranno capo a processi di rachi-
tismo o di scrofolosi.

Questo primo abuso dietetico & forse il primo
atto imputabile nella deviazione dalla savia igiene
— ¢ se non al bambino ancora incosciente, a chi
imputabile se non alla madre od al medico la
dannosa condiscendenza per. tenerezza di falsa
lega *

Sia adunque il medico accurato nello stabilire
il regime, sia diligente la madre nell’osservarlo. La
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madre avveduta & di buona volontd, presto si
rende abile ad avvertire la differenza fra bisogno,
desiderio e capriccio, per evitare e prevenire le
prime dispepsie e tutte le altre perturbazioni di-
gestive dalle quali hanno il pit spesso origine le
gastro-enteriti, peritoniti, tabi, atrepsia, degenera~
zioni, marasmo.

Persuaso I'intelletto della madre della diversa
natura delle cause che conducone al pianto il bam-
bino, pitl facilmente potrd essa tenere la wvolonta,
nella stabile determinazione di osservare la buona
regola di nutrire il bambino a periodi fissi.

E siccome chi vuole il fine wuole anche i
mezzi adeguati per conseguirlo, cosi la madre do-
vra sfuggire I’ inopportuno contatto del poppante
colla. mammella non tenendolo in letto seco, né al
collo, che il meno possibile.

L.’ occasione & stimolo al bambino di desiderio, -

- alla madre di tenerezza inconsulla.

Olire le percezioni riflesse dalle vie digestive,
provecano poi al pianto il bambino anche le sen-
sazioni riflesse dal’’ ambito cutaneo. Piange allora
il piccolino perché ha freddo, piange perché & in-
sozzato da orina o da sterco, piange perche & irri-
tato da biancheria ruvida, lacera, non propria, o
male applicata.

Se il bambino piange percheé ha freddo con-
viene cuoprirlo non sistematicamente, come in non
poche famiglie, nelle quali si giudica della capacita
termogenica del piccolo da quella stessa dei grandi.
Qualche constatazione di fatto sia fatta dal medico
e dalla famiglia. Qualche applicazione di termo-
metro, per un periodo di esperimento, & mezzo
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d’indagine antropologica e igienica della quale il
pediatra fa volentieri tesoro, sia nella valutazione
tipica del bambino sia nella determinazione dei
mezzi igienici ad ogni singolo bambino opportuni,
quali bagni, abiti, climi, esercizi, metodi preven-
tivi, od altro.

Occorre che 1l pediatra sia minuto nel preci-
sare il modo di copertura dell’ ambito cutaneo
del bambino. La mia poca scienza ed esperienza
mi fa essere premurcso nel raccomandare le ca-
micie e camiciuole non aperte sul dorso; guan-
cialone {porte-enfant), soprappezza di lana, e calze
lunghe d’inverno.

Dall’ ambito cutaneo ossia dalla pelle si muo-
vono pure altre sensazioni moleste al bambino, e
che spesso lo inducono al pianto, quali eritemi,
orticaria, intertrigine, geloni ecc. stati morbosi che
non bisogna lasciar abbandonati a loro stessi.

A tali cause ben pit facilmente potrd ov-
viarsi con un regime igienico e profilattico con-
veniente ; fondamento del quale perd e pur sem-
pre il metodo nell’ alimentazione adottando una
regola e-rigettando pur sempre il sistema senza
sistema.

Livorno.

Dott. Gio. Dante Borai.
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point de vue de I’ hygiéne, qui, a notre époque,
s'intéresse & tout dans un but philanthropique.

Les jouets font plaisir aux enfants, cela est
évident ; il ne faut pas étre un grand observateur
pour s’ en apercevoir. Sans jouets, I’ enfant est seul,
triste, il n’ a personne & qui parler. Ce petit étre en
cffet est entouré d’ objets trop grands et trop com-
pliqués, de personnages trop supérieurs a lui. Il
vivrait isolé dans un monde gigantesque si les
jouets ne servaient pas de trait d’ union entre sa
petite personnalité et le grand tout qui I envi-
ronne.

Il ne peut causer avec ce monsieur qui passe,
avec cette grande dame qui I’ observe, sur un pied
d’ égalité. Donnez lui une marionnette, une poupée,
il va's’'en emparer avec joie, il va tenir avec cette
image, cette miniature des étres de la réalité,
une conversation animée. Ce jouet va lui servir
de passe-temps.

Il ne le quittera que pour des camarades de
son Age, des égaux, c'est-d-dire des étres pro-
portionnés a sa taille, & ses gofts, & ses aptitudes.

Si I’ enfant aime si profondément les jouets,
¢’ est par instinct de sociabilite ; trop petit pour
prendre part 4 la vie extérieure dans la mesure
et dans la forme qu’ il voudrait, I'enfant serait
seul sans jouets. :

Les jouets sont ses compagnons, ses amis, son
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lui donnent des legons défadresse, d' énergie, Du'.i
autres jouets, qu’ il soigne avec amour, qu’il net-
toie, qu’' il range dans des malles ou des placards,
font naitre chez lui des habitudes d’ ordre, de ran-
gement, d’ économie domestique. L' enfant est pro-
priétaire de ses jouets, il ne veut pas que son
droit soit contest¢; mais en faisant appel A ses sen-
timents affectifs, en lui montrant des camarades
malheureux, privés de jouets, on touche son coeur
et on lui apprend la vertu de charité, de renonce-
ment, de sacrifice.

On a dit que les peuples civilisés avaient tou-
jours donné beaucoup de jouets a4 leurs enfants,
que les jouets développaient le sentiment artisti-
que; il v a du vrai dans cette formule, et parfois
on ne saurait trouver une grande différence entre
un beau jouet et une oeuvre d'art. Certains ou-
vriers en jouets sont de véritables artistes.

On a dit aussi que les jouets pourraient faire
naitre des vocations, que les soldats de plomb, les
régiments de cavalerie, les batteries de canons,
dont certains enfants ont le goat tres vif, étaient
capables de les pousser dans la carriére des armes.

~ Cela n’ est pas démontré. Entre le jeune en-
fant, qui s’ amuse avec des jouets, et |’homme
fait, il y a une telle distance, et tant de choses,
qu’ il est bien difficile d’ admettre la permanence
de la vocation enfantine.

Le choix des jouets, & ce point de vue, n' a
pas une grande importance, et il faut surtout con-
sulter le golt de chaque enfant. Amusons-les, in-
struions-les de ‘abord avec de beaux jouets, et
nous verrons plus tard.
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III.

Au point de vue de I hygiéne, il faut pren-
dre garde aux jouets. Ceux qui .sont trop petits,
les perles, les billes, les noyaux et graines des vé-
gétaux, peuvent étres aspirés, introduits dans les
cavités naturelles (nez, bouche, oreille, etc.) Il faut
les écarter.

Les jouets fragiles, en wverre, en porcelaine,
peuvent, par leurs éclats, blesser les enfants.

Les jouets en plomb, en cuivre, sont capables
d’ empoisonner les enfants qui sucent tout et por-
tent tout A la bouche. Le plomb surtout est & re-
douter, et les sels de plomb (minium, céruse, oxyde
jaune) qui servent a colorer les jouets. En principe,
il faut préférer les jouets colorés avec des cou-
leurs végétales aux jouets colorés avec des cou-
leurs minérales.

En Autriche, les pouvoirs publics n’ ont pas
dédaigné cette question; en méme temps qu’ on
défendait pour les bonbons, les confiseriés et les
pétisseries, I' emploi des couleurs d' aniline, du vert
d’ arsenic, du minium, du jaune de chrome, du
rouge cinabre, on précisait les couleurs inoffensi-
ves: la cochenille, le carmin, le jus de morelle, le
curcuma, I'indigo, le bluet, le safran, le carthame,
le bleu de Prusse, I’ outre-mer, le jus d’ épinards ;
toutes ces couleurs sont d’ origine végétale. On
n’ autorisait comme couleurs minérales gue I’ or
et I'argent en feuilles.

Un vernis insoluble recouvrant les jouets peut
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rendre les couleurs inoffensives. Voici I'ordonnance
autrichienne du 1. Mai 1886: « On ne doit em-
ployer, pour peindre les jouets d’ enfants, aucune
préparation ni aucune couleur contenant de |’ ar-
senic, de 1'antimoine, du plomb, du cadmium, du
cuivre, du cobalt, du nickel, du mercure (sauf le
cinabre pur), du zinc ou de la gomme gutte. Il est
permis d’ employer d’autres couleurs metalliques.
Cependant la couleur appliquée sur ces objets
doit &tre complétement recouverte d'un vernis
qui résiste & I’ action de I' humidité et qui ne s’en-
leve pas facilement.

Alinsi doivent etm composés les jouets pour
n’ étre pas nuisibles aux enfants. qui les manient.

Mais il faut que les familles sachent bien que
les joucts sont des objets personnels, individuels,
non transmissibles d’ un enfant & un autre, et
surtout d’ un enfant malade 24 un enfant sain. Dans
une méme famille la communauté des jouets n’a
pas beaucoup d’inconveniénts. Mais dans les gran-
des collectivités enfantines, dans les hopitaux, que
de dangers ne faut-il pas prévoir?

Les jouets pourraient servir de vehicule a la
diphtérie, & la scarlatine, & la cogueluche, & la fie-
vre t},rphmde, 2 la rougeole, 4 la br onco-pneu
monie, a la diarrhée mfectleuse etc.

Quand un enfant meurt ses _louets doivent le
suivre dans la tombe, ¢’ est A dire qu'ils seront
détruits par le feu. Cependant certains jouets
erands et cofiteux pourront étre désinfectés. Dans
tous les cas, il faut se défier de la transmission
des maladies contagieuses par les jouets et, dans
les salles d’ enfants malades, il ne faut pas laisser
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¢ la massima tranquillith che regna nelle sale degli
ospedali infantili. Quando i bambini non dormono,
e le condizioni della loro malattia lo permettono,
stanno seduti sul loro lettino baloccandosi con i
loro giocattoli, o se possono levarsi di letto, stanno
riuniti attorno ai loro piccoli tavoli, o nelle ter-
razze o nel giardinetti, costituendosi in piccole so-
cietd, sorvegliati amorevolmente da chi & preposto
alla cura di essi. Quando ¢ l'ora dei pasti non
vengono mai i soliti capricci, pel fatto che essi non
vedono i fratellini, le sorelline e i genitori man-
giare cose che ad essi non convengono ; e si sa che
nel bambini i desideri, le voglie, sono limitate agli
oggetti che vedono o che han veduto di recente.

La vita & quella che ad essi conviene come
fu prescritta dal medico, e non vi sono mamme o
nonne pietose che di nascosto secondano o meglio
provocano le dannose voglie tanto nocive ai pic-
coli malati. Il medico non trova infermi pitt docili
che negli ospedali infantili, perche la soggezione
Verso persone poco conosciute, ed il rispetto, I i-
mitazione nel vedere altri bambini sottoposti do-
cilmente alle stesse cure, una dolce ma severa in-
flessibilita nell’ eseguire le cure medesime, fan si
che anche i bambini i pit riottosi, dopo qualche
giorno di resistenza, finiscono coll’ adattarsi alle
abitudini dell’ambiente e divenire buoni e tratta-
bili.

Nella cura delle malattie che colpisconoi bam-
bini le maggiori difficoltd che si incontrano non
sono tanto nella malattia o nei bambini stessi, ma
si trovano invece nei genitori € nelle persone che
attorniano il piccolo malato, e come dicevo poco
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fa, & negli ospedali infantili dove con piu facilita e
con pit sicurezza essi vengono curati. E certo ché
nell’ esercizio medico si incontra maggiore diffi-
coltd a curare un bambino di quello che non sia
un - adulto. Le ragioni di cid sono molteplici e
facili a comprendersi. Infatti avviene non rara-
mente che un pediatra si trovi a dover mettere
sulla buona via, per quello che riguarda la dia-
gnosi. la prognosi e la cura, colleghi che per quanto
distinti, pure poca pratica hanno colle malattie
della infanzia. Né meno raramente accade che un
piccolo infermo si presti pitt volentieri a farsi cu-
rare da un pediatra che da altri, perché¢ quegli
conosce meglio il lato debole dal quale i bambini
devono essere presi, sa evitare gli scogli in cui &
facile urtare nell’ esame e nella cura, ecc. Ed &
appunto per questo che sempre ¢ dovungue si ¢
sentita la necessitd di specializzare anche questa
branca della medicina, ossia che vi sieno dei me-
dici i quali, in base a studi speciali ¢ ad un eser-
cizio clinico ed ospedaliero opportuno, si dedichino
all’ esercizio esclusivo della terapia iniantile.

Fuori d'Italia si tiene in maggior conto che
da noi questa necessitd. Ed in pressoché tutte le
Universitd straniere vi & un insegnamento speciale
per lo studio delle malattie dei bambini, come vi
¢ quello per le malattie degli occhi, della pelle,
dell’ orecchio, ecc.

In Italia non vi sono che quattro Universita
ove questo insegnamento esiste, e sono Padova,
Firenze, Napoli, Roma. In tutte le altre Universita
i giovani escono bene addestrati in tutti i rami
dello scibile medico, ma appena entrati nell: eser-
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cizio della professione, trovano che il maggior con-
tingente dei loro malati & dato da bambini in cui
vedono malattie che i loro professori non han mai
menzionato o che si appalesano con fisonomia e con
andamento diverso da quello che han veduto negli
adulti.

Non parlo poi delle difficolta che si incon-
trano per addivenire ad un esame clinico com-
pleto, per stabilire un metodo igienico e terapeu-
tico adatto e possibile ad essere applicato. ecc.

Ora questo io credo che sia il primo punto,
anzi direi il punto capitale, per la terapia morale
nella cura delle malattie dei bambini. Ed & di-
retto in parte ai medici stessi, i quali hanno la co-
scienza di sentirsi da quel lato deficienti, e spesso
francamente ed ingenuamente lo confessano al
pubblico ; e da un altro lato riguarda i genitori, i
quali debbono e vogliono avere la pit completa
fiducia nel medico da essi chiamato a curare i
loro piccini. Ora tale fiducia non & riscossa dalla
maggioranza dei medici, perche tutti sanno che ad
essi non viene impartito nessun insegnamento in
proposito né tecnico né pratico. Infatti & comune
cosa 1’ udire specialmente nelle classi meno colte,
¢ pilt ancora nei piccnli centri € nelle campagoe,
che per i bambini & inutile chiamare i medici per-
ché essi non sanno dire che cosa abbiano e per-
che il medico non ci capisce niente. E si ascolta
a preferenza il consiglio della nonna o della vi-
cina le quali, avendo avuto molti figli, hanno acqui-
stato la pratica necessaria; e si conducono al pin
dal farmacista, il quale vedendone molti, e perche
non lesina sulla santonina, sui rinfrescativi, ecc.,
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ne sa pitt del medico. Quando poi le condizioni
dei piccoli infermi sono ridotte ad uno stato allar-
mante, allora si chiama il medico, tanto per sal-
vare le apparenze, e perché non venga rifiutato il
certificato di morte, e per poter poi confermare
con un altro esempio che anche questa volta il
medico non ci ha capito niente, e che ha dato una
medicina che fece pitt male che bene; tanto vero
¢iv che il bambino poco dopo moriva !

Nelle classi pitt colte e nei grandi centri, ove
per la esistenza di brefotrofi, di ospedali e poliam-
bulanze speciali vi sono veramente dei medici spe-
cialisti, si vede abbastanza apprezzata la necessita
della loro esistenza. Infatti moltissime sono le fa-
miglie che pure avendo, e giustamente, la mas-
sima fiducia nel loro medico abituale, si servono
esclusivamente del pediatra per far curare i loro
bambini, oppure al primo accenno di malattia un
po' seria vogliono che il medico si abbocchi a
consulto con uno di essi e magari lo associi nella
cura. E tutti sanno quanto la fiducia del medico
curante serva a coadiuvarlo ed a spronarlo, sep-
pure ve ne fosse bisogno, a vantaggio del bam-
bino malato, il quale cosi sard razionalmente cu-
rato fin dal primo esordire della malattia, e chi
lo assiste eseguird scrupolosamente tutti i consigli
che I"'uomo della scienza sapra suggerire.

Il medico che cura i bambini deve essere so-
pratutto il loro grande amico. Deve far finta ma-
gari di non interessarsi affatto del loro male, ma
si occuperd invece dei loro giuochi, dei loro abi-
tini, ecc. Mostrerd loro come altrettanti giocattoli
quelli strumenti di cui dovra servirsi per addive-
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nire al loro esame, per esempio lo stetoscopio, il
termometro ecc. Quando cosi avra guadagnato la
loro confidenza pud esser sicuro che potra fare su
di essi cid che vuole. 1l suo esame non sard osta-
colato da grida, da pianti, da movimenti repulsivi.
- Fra gli organi da esaminare lascierd per ultimi
quelli che piti repugnanza e pillt ostacolo trovano
da parte dei bambini: per esempio la gola. E cosi
che spesso riesce al medico di far si che con lui
siano pitt docili e che prendano anche dalle sue
mani quelle medicine che ai genitori troppo pie-
tosi e poco severi non fu possibile di sommini-
strare.

E naturale che nel formulare le prescrizioni il
medico deve fare in modo che possano esser pre-
sentate al bambino sotto il migliore aspetto possi-
bile, in mode che tanto per I apparenza quanto
per il gusto diano il meno che sia possibile I’ idea
della medicina, e meno che sia possibile siano di-
sgustose. Anzi ¢ buona regola, specialmente con
taluni bambini, che il medico le sue prescrizioni
le faccia fuori della loro camera, in modo che essi
non sentano parlare di medicine per togliere cosl
quella prevenzione di ripugnanza che potrebbe
pure essere naturale.

E qui trovo necessario di segnalare una pes-
sima abitudine che hanno moltissime mamme che
vogliono farsi credere eccessivamente amorose, €
che quando il medico accenna ad una medicina
da propinare o a qualche altro provvedimento
terapeutico da prendere, per esempio applicazione
di cataplasmi, di clisteri, ecc., cominciano subito
col protestare a voce alta : ma badi dotlore, ¢ &m-
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possibile che @ wmio bambino prenda la (ul cosa
che chissa quanto sara callfva: é impossibile che
s¢ presti alla tal' altra: ma let non conosce 1l nio
bambino : a forsarilo si corre vischio che gli pren-
dano le convulsioni. E il bambino forse avrebbe
preso volentieri la medicina, che magari sarebbe
stata a lui gradita ; si sarebbe prestato a tutte le
cure, ¢ il medico non avrebbe dovuto lottare ed
imporsi per vedere eseguiti i suoi consigli. Ma nos-
signori, il bambino che ha sentito la sua mamma,
crede chissh quale cosa cattiva gli si vorrebbe far
prendere, e chissh a quale dolorosa operazione si
voglia sottoporre, e si rifiuta ostinatamente e prende
in avversione il medico. E il medico deve com-
battere non solo contro la malattia, ma anche
contro il malato, contro i parenti, ¢ contro il pes-
simo modo di educare 1 bambini.

Perché & naturale che il medico, dopo di avere
esaurito tutte le buone maniere, deve anche sa-
parsi imporre, e far valere la sua autoritd. Anche
i bambini possono in certo gqual modo venire im-
pressionati e subire il fascino che costringe ad ub-
bidire. E qualche volta si dovrd magari ricorrere
alla violenza. Ma deve essere una violenza calma.
non a base di grida, di urli, di pianti, di minaccie,
come fanno talune mamme e taluni babbi che vo-
gliono all’ improvviso fare sfoggio di una severita
che mai han fatto valere. Deve essere una vio-
lenza tranquilla, ferma, che non abbia altra mira
che di ottenere lo scopo che si vuole raggiungere
e che, appena questo ottenuto, deve subito cedere
il posto alla benevolenza, alle carezze, anche a
qualche premio che pessa solleticare il gusto e il
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desiderio dei bambini. E questi, che in genere sono
pit intelligenti di quello che si creda, finiscono col
persuadersi, col divenire docili, ¢ col fare di buon
animo quello che tanto capiscono che dovrebbero
fare per forza. Ma intanto non ¢ chi non veda
quanto tempo prezioso si perde, quante forze si
sciupano, e quanta deve essere I’ autorith del me-
dico che deve imporsi non tanto al piccolo ma-
lato, ma a quei che lo attorniano. Non si pud im-
maginare quanto sia facilitato il compito del me-
dico pediatra presso quelle famiglie che abituano
1 bambini ad essere ossequenti ai voleri dei loro
genitori o in genere di chi & preposto alla loro
educazione. Allora il bambino sa che al medico
bisogna mostrare la lingua, aprire bene la bocca
per far vedere la gola, sa che deve farsi appli-
care il termometro, ecc. € che sopratutto il me-
dico & il loro buon amico che li fard guarire pre-
sto, che li mandera presto a spasso, e che por-
terd pure loro dei giocattoli, dei bombons, ecc.
Invece vi sono delle famiglie in cui si ha il
mal vezzo, quando vogliono ottenere |’ obbedienza
dai loro bambini, di spaventarli con minaccia di
far venire il medico il quale dard loro le medicine
cattive, cavera loro il sangue, ecc. Sicch® il bam-
bino ha pilit paura del medico che del bawbau, e
appena lo vede, fugge a nascondersi, piange, urla
e il medico non ha, si pud dire, neppure il mezzo
di avvicinarlo. Nel mio esercizio ho talora dovuto
combattere mesi ed anni per poter vincere I osti-
litaA di alcuni bambini in tal maniera educati. Op-
pure bisogna presentarsi sotto la veste di un amico,
di uno zio: finzione perd che presto cessa di avere
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il suo effetto, appena il bambino, naturalmente so-
spettoso, viene ad intuire la veritd dalle ricerche
di cui si vede fatto oggetto.

Un’ altra deplorevole abitudine ¢ quella di ti-
rar su i bambini in mezzo a mille smorfie, alla
continua adorazione d'ogni loro atto, alla cieca
obbedienza di ogni loro capriccio. E la coltivazione
artificiale degli enfants gatés che si viene facendo
oggigiorno su una scala sempre pilt vasta. Sembra
che si vogliano allevare i bambini come se nella
loro vita non dovessero mai incontrarsi nel pilt
lieve ostacolo che debba frapporsi nella serie non
interrotta di ogni felicita. Sono questi bambini che
in alcune famiglie fan legge in tutto e su tutti.

Guai se un wvestitino non incontra le loro sim-
patie: non escono. Guai se non si obbedisce pron-
tamente ad ogni loro esigenza. Alla sera non vanno
a letto se non quando si coricano il babbo e la
mamma. Devono partecipare alle conversazioni,
alle serate protratte fino ad ora tarda per far mo-
stra delle loro piccole cattiverie che devono essere
ammirate come tratti di spirito o di precocitd in-
tellettuale. E cosi vengon su bambini magri, ner-
vosi, irritabili, candidati sicuri alla nevrastenia ed
all' isterismo. Intanto se loro sopraggiunge una
malattia vi lascio ficurare quanta docilitd troveri
in essi il medico, e come facile sard il sottoporli
ad una cura adatta! Ho veduto qualche volta dei
colleghi che han dovuto rinunciare a proseguire
delle cure di-cui essi non potevano assumere la
responsabilitd, tanto era impossibile non solo I’ ap-
plicazione d’'una qualunque terapia, ma neppure
di ottenere che si facessero osservare le regole

14
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igieniche pill elementari specialmente in riguardo
alla dietetica, o non potendo neppure esaminare il
piccolo infermo per farsi un criterio diagnostico
almeno approssimativo. Perche poi questi genitori,
che dovrebbero essi sentire la responsabilita di
quanto accade, fatte poche eccezioni, & sempre col
medico che se la prendono se il bambino ancora
ha la febbre, se prosegue a tossire, se le condizioni
del sistema digestivo e nervoso non tornano presto
alla norma, se gli vengono le convulsioni, se muore,

Al bambino malato deve esser fatto un am-
biente calmo, sereno, sorridente, senza che molte
persone si affollino nella sua camera a rubargli e
viziarli 1’ aria respirabile, ed a turbarlo anche mo-
ralmente con discorsi, con atteggiamenti disperati,
con querimonie, pianti, ecc. Vi sono delle mamme
che avendo un bambino malato non sono capaci
di far nulla a suo vantaggio, nemmeno di dargli
‘una cucchiaiata di brodo. Ma non fanno altro che
piangere, gridare, disperarsi, opprimerlo a furia di
baci, di domande, di ragionamenti emozionanti,
ecc. Qualche volta a queste mamme si unisce un
coro di zie, di nonne, di comari, ecc. E tutte hanno
un suggerimento da dare, un rimedio da consi-
gliare, ecc. Ho visto dei bambini malafi a cui non
si concedeva riposo perché ogni cinque minuti do-
vevano aprire gli occhi, riconoscere chi li chia-
mava, fare le risatine a papa e a mamma, rispon-
dere a mille domande, ricevere e restituire baci,
ecc. Ed in mezzo a tutto questo pandemonio il
bambino si agita, si inquieta, si terrorizza, gli
manca il riposo che sarebbe tanto necessario, il
sistema nervoso ne viene sinistramente influenzato
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ed invece della reazione benefica vengono le crisi
funeste, e si ostacola la natura invece di coadiu-
varla a raggiungere la guarigione.

Quanto pil sono fortunati da un certo punto
di vista alcuni poveri bambini che possono venire
accolti in un ospedale ove la cura viene abilmente
facilitata da un ambiente tranquillo, severo, esente
dai nervosismi dannosi derivanti da una cattiva
educazione e da un falso modo di sentire ed inter-
pretare I'affetto materno. E sapete quando & che
I’ ambiente dell’ ospedale si muta, quando per una
intera giornata non si sentono che grida e pianti,
ed 1 piccoli infermi si ribellano alle cure e sembra
facciano dei pronunciamenti in massa contro I’ or-
dine abituale e contro le prescrizioni del medico ?
E precisamente il giorno in cui iregolamenti ospi-
talieri permettono I'ingresso ai parenti. Allora il
piccolo essere tranquillo, buono, docile riprende le
sue abitudini viziose e ritorna una piccola belva.
Ed il giorno dopo il medico constata sempre nel
90 Opp dei malati un aggravamento del male o il
sopraggiungerne di altri, anche perché, per quanta
rigorosa sorveglianza si eserciti, pure non si pud
evitare che i parenti pietosi non portino loro tutto
cid che ¢ umanamente impossibile concepire in
fatto di antigiene alimentare. Diamine! Che cosa
volete che sia il vitto di un ospedale? Come vo-
lete che i medici o le suore capiscano quello che
pud piacere ai bambini? Quello che piace fa bene;
e poi si finirebbe col vederli morire di fame, di-
ventare anemici, ecc. Ed allora gii fette di carne,
dolci inacidit, frutta acerbe, pezzi di polenta, ecc.

In quante famiglie non ho visto fare opposi-
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zione al medico pure per addivenire al semplice
esame dell' infermo! Mettere il termometro no, per-
che il bambino ha paura; guardargli la gola tanto
peggio, si rischia di fargli venire le convulsioni,
esplorazioni accurate nemmeno perche il bambino
& impaziente ; se il bambino dorme o finge di dor-
mire si giunge a dire al medico: perché non ri-
passa un poco piu tardi quando sard sveglio? Sa,
adesso non si pud destare, si metterebbe subito a
piangere! Si sveglierebbe di cattivo umore! Non
parlo poi delle ditficoltd che si affacciano per som-
ministrare le medicine, per fare una semplice la-
vanda, intestinale, o la nettezza della bocca, o la
applicazione di un semplice empiastro. Ed intanto
si secondano i capricci i piu pericolosi, perche al-
trimenti il bambino s'inquieta, grida, e cid po-
trebbe aggravare il male, dare le convulsioni, ecc.

In tali contingenze 1’ autorita del medico deve
farsi valere severa, senza arrendevolezza, senza
riguardi di sorta, a costo di declinare ogni respon-
sabilita e ritirarsi dalla cura. Si deve sgombrare
I’ ambiente di tutto cid che vi pud essere di inu-
tile e di dannoso. Intorno al bambino malato tutto
deve spirare calma, tranquillitd e sorriso. La luce
non deve essere né troppo scarsa, né troppo vi-
va. Avanti al suo lettino non devono passare con-
tinuamente come attraverso una lanterna magica
persone che non sieno necessarie alla sua assi-
stenza. Non si devono permettere rumori di sorta,
neé bisbigli a mezza voce che richiamino I atten-
zione del bambino. Una buona infermiera istruita,
intelligente, coadiuvera efficacemente a mantenere
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i cosa nota come il bacillo della difterite possa
trovarsi nella saliva e nel secreto buccale di un
difterico perfettamente guarito per delle settimane
e per dei mesi. Detto bacillo & innocuo al piccolo
ammalato che viene dal superare la difterite ; ma
potentemente nocivo a quel bambino cui, per di-
savventura, venisse trasmesso, sia col bacio, sia
collo sputo, sia comunque col contatto. E che cid
sia noto lo ha sancito pur anco un regolamento
speciale; dettato nelle singole citta d’ Italia, il quale
prescrive che « i bambini guariti da difterite non
ponno esser messi in libera pratica — e quindi in
comunione con altri — né ammessi alle scuole, se
non dopo sei settimane dall'avvenuta guarigione ».

Ma qui & proprio il caso di dire che «irego-
lamenti vi sono, ma chi pon mano ad essi?» E
infatti il regolamento prescrive le sei settimane di
prammatica, tanto per fissare un termine medio
all'isolamento, termine medio che, come la pratica
quotidiana dimostra, pud allungarsi di assai. E d’al-
- tra parte & noto come un difterico possa, nel pill
dei casi, ritenersi clinicamente guarito — qualora
nessuna complicanza sia sopravvenuta — nel lasso
di 10 - 15 giorni al massimo.

Or, com’ & possibile, all'atto pratico, mantenere
un bambino guarito nell’ isolamento scrupoloso,
voluto dall’ autorita e richiesto dalla scienza, per
un lasso di tempo di 5-6 -8 settimane e pili, per
dar tempo ai microbi difterici eventualmente esi-
stenti nel cavo orale di esso di totalmente scom-
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parire o di perdere la loro potenza virulentemente
morbigena ? ...

Eppure un mezzo, relativamente spiccio ed in
pari tempo efficace assai, visarebbe per conciliare
e le pretese della famiglia, reclamante la sollecita
libera pratica del loro piccolo guarito, e la coscienza
del medico e la salute pubblica che vuol essere se-
riamente ed efficacemente guarentita. E questo
mezzo io lo additai un paio d'anni or sono, col
proporre che in ogni difterico clinicamente guarito
(e cosi dicendo intendo guarito all’occhio del pro-
fano) venisse praticato I’ esame batteriologico del
muco buccale e faringo-nasale, onde assodare o
meno se bacilli difterici esistano nel cavo orale di
quel bambino, pur innocui a lui, ripeto, ma po-
tentemente nocivi ai sani.

E una pratica codesta che devrebbe essere ob-
bligatoria ed attuata in via gratuita o a pagamento
a seconda della peculiarith del caso. Ed & 1’ unico
mezzo pressoché indiscutibilmente certo per rite-
nere quel bambino guarito per davvero, epperd
non pilt pericoloso, non piit contagiante.

Codesta pratica io la ho attuata da un paio di
anni, con grandissimo vantaggio del piccolo con-
valescente la cui salute rifiorisce a vista d'occhi,
non pit chiuso fra le quattro pareti di una camera,
¢ con assoluta salvaguardia dei suoi fratellini e dei
suoi piccoli compagni di giuoco e di studio coi
quali pud impunemente trastullarsi.

»® *t

Per conchiudere dunque, ecco il mio consiglio,
in proposito, ai genitori. Se disgraziatamente la
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cora il pregiudizio presso molte famiglie che solo
i vermi e la dentizione difficile possano produrre
le convulsioni, e queste debbano essere curate dalle
madri e dalle vecchierelle molto pratiche e pro-
vette. Credo percid utile che i pediatri continua-
mente 2d insistentemente istruiscano le mamme
sulla vera causa delle convulsioni nei bambini.

Molte volte le convulsioni stanno in rapporto
a disordini della digestione e sono varie e protei-
formi.

L’ accesso eclampsico insorge rapidamente e
violentemente ed ecco come, in generale, si pre-
senta il bambino che ne & colpito. Ei giace per
lo pitt rigido sulla sponda del letto colla testa
piegata all’ indietro, lo sguardo & ora fisso ed
esprimente terrore, ora i globi oculari vengono
rivolti in alto o in basso o lateralmente tanto da
manifestarsi un pronunziato strabismo, la pupilla
muta facilmente essendo ora dilatata, ora con-
tratta ; — il volto & bluastro ed i muscoli della
faccia continuamente si contraggono, gli angoli
labbiali hanno atteggiamenti smorfiosi e da essi
fuoresce una schiuma leggermente sanguinolenta.
Gli arti superiori, e benché meno, gli arti inferiori
sono continuamente in preda a contrazioni cloniche
con movimenti di flessione ed estensione. La respi-
razione & frequente, rumorosa per lo spasmo del
diaframma e dei muscoli laringei.

Osservando di piu il bambino si riconosce che
ha abolizione completa dell’ intelligenza e della
sensibilitd, perde le urine e le feci.

Ebbene, colla somministrazione di un bagno
caldo e di un efficace enteroclisma si vede spesso
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cessare a poco a poco le contrazioni, inumi-
dirsi il volto del bambino, che si fa pallido, co-
prirsi di goccioline di sudore tutta la pelle, ed
aprire gli occhi come meravigliato; e il se-
reno ritorna in tutta la famiglia. Questi accessi
eclampsici si verificano piu spesso al di sotto dei
due anni, ma possono verificarsi anche nei lattanti,
quando essi succhiano al seno di una nutrice sotto
una forte irritazione.

Non solo la dentizione difficile o la pre-
senza di parassiti intestinali possono produrre le
convulsioni, ma queste possono insorgere anche
per una semplice costipazione ed allora esse sva-
niscono solo col miglioramento delle funzioni ga-
stro-intestinali. In rapporto ai disordini digestivi
vi sono pure gli accessi di laringismo stridulo,
accessi d'asma, di tetania ecc.

Nei bambini di tenera eth i centri deila respi-
razione sono quelli pitt facilmente suscettibili ad
essere eccitati, donde la maggiore frequenza in
essi delle convulsioni di questa natura.

Variando di grado, a partire dal pit piccolo
accenno di movimento intorno alle labbra o mu-
scoli facciali, (un sorriso fugace che passa sulle
labbra del bambino dormente, o i sorrise supremo
dell’ angelo come € detto dalle nostre madri) fino
alle pil gravi convulsioni generali, le convulsioni
respiratorie sono frequentissime fra I' etd di quattro
mesi a due anni. A gquest’eth & infatti molto fre-
quente il laringismo stridulo, il quale in generale
pare che colpisca pili i maschi che le femmine e
succede piu facilmente nella stagione invernale.
Tale forma convulsiva & talora grave e mortale,
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giacche la glottide del bambino, come & noto, &
pitt corta e pitt breve di quella dell’ adulto, cosi
che la sua costrizione per spasmo dei muscoli
pud pervenire ad un grado maggiore, e le carti-
lagini aritenoidi essendo per natura molli e piu
cedevoli di tutta la trama cartilaginea, pitt ferma-
mente e strettamente addossate 1' una all’ altra, la
rima laringea viene ad essere pil ristretta e quindi
le conseguenze sono pill pericolose.

Convulsioni simili, quantunque la patogenest
sia alquanto diversa, si possono osservare nella
ipertrofia del timo e dalle ghiandole bronchiali, e
nell’ inizio, o verso I'esito letale di gravi malattie
degli organi della respirazione come, per esempio, la
bronchite, la pleurite acuta, la polmonite crupale,
e nelle malattie esantematiche. Queste convulsioni
simulano molto il quadro fenomenoclogico deila me-
ningite senza alcuna caratteristica alterazione ana-
tomo-patologica.

Ma oltre agli accessi asmatici ed a quella for-
ma convulsiva, che pud colpire tutti i muscoli del
corpo, conosciuta col nome di tetania, vi sono
pure delle vere forme di meningo-encefalite, di
idrocefalo e di idiozia che possono succedere a
malattie gastriche ed intestinali e diarree non
curate. Vi ha intima correlazione tra tutti questi
disturbi nervosi, che si manifestano talvolta iso-
lati, tal altra raggruppati fra loro nelle pit di-
verse combinazioni.

Ma qual’ ¢ la causa di tutte queste forme con-
vulsive 7 Come ed in quale modo succede I’ alte-
razione del sistema nervoso nel bambino in seguito
ad una gastro-enterite 7 Da che dipende la fre-
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€ possiede ora, chiamato a tempo, la sicurezza di
poter salvare quasi sempre i colpiti, ha 1’ obbligo
di chiarire i fatti, di famigliarizzare il pubblico col
nuovo trattamento, di farne risaltare i vantaggi cosi
da creare ai colleghi un ambiente tranquillo in cui
possano con tutta esattezza applicare, sussidiati
non inceppati dai famigliari, i potenti mezzi cura-
rativi di cui saremo a discorrere.

Il progetto di combattere il veleno difterico con
le iniezioni sottocutanee di siero immunizzante, mo-
destamente annunciato dal Behring in un giornale
alemanno di pediatria nel 1891, trascurato per di-
versi anni, fu per merito speciale del Roux, descritto
e fatto valere al congresso medico di Budapest.

Da allora in poi i resoconti scientifici pullula-
rono in migliaia di giornali e monografie, sino ad
aver raggiunto in questi ultimi 4 anni un si rag-
guardevole numero ed una tale precisione di dati
da potersi con tutta sicurezza constatare due fatti
di somma importanza: che la cura con le inie-
zioni guarisce realmente la difterite e che la cura
stessa non espone il paziente a nessun serio peri-
colo. — E se noi siamo ancora schivi ad ammet-
tere col Behring stesso che qualsiasi caso di dif-
terite, trattato col suo metodo a tempo, debba
guarire, crediamo cionullameno che ben pochi casi
trattati razionalmente ed a tempo con questo si-
stema abbiano ad avere esito infausto. E ¢i con-
fermano nella nostra opinione i risultati avuti nella
pratica privata in 30 casi da noi osservati che
ebbero esito felice, sebbene in 20 di questi si svi-
luppassero varie paralisi difteriche che ci garanti-
rono d'altra parte dell'autenticita della diagnosi.
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D agevole comprendere dall’ ora esposto clie
alla domanda : quando si debba iniettare un bam-
bino col siero, & facile il rispondere.

L’ affezione si sviluppa il pitt delle volte sub-
dolamente, con un arrossamento alle fauci ed uno
0 pilt punti o macchie biancastre sulle tonsille.
Poche ore dopo subentra la febbre che & spesso
violenta. Il giorno successivo I’ arrossamento & au-
mentato, le macchie si convertirono in placche o
membrane con forte tumefazione delle glandole
linfatiche sotto mascellari e cervicali. Le membrane
passano ben presto i limiti delle tonsille invadendo
il palato o la faringe e producendo nuovi attacchi
di febbre.

Ebbene il momento d’intervenire & gid giunto
al secondo giorno, quando i sintomi non incalzino
troppo, e possibilmente prima, se con l'esame bat-
teriologico siasi potuto stabilire la vera natura
del male. — Siccome il siero non nuoce all’ orga-
nismo infantile, si avvantaggera certo la cura
guanto prima potrd giungere il soccorso tera-
peutico.

Non appena il medico sospetti trattarsi di dif-
terite, |' ammalato dovrd essere segregato e, se
I'isolamento non fosse per condizioni locali effet-
tuabile, si potrd passare all'immunizzazione, metodo
non ancora sufficientemente considerato. Se il siero
antidifterico ha realmente facoltd antitossiche, se
tutto il sistema su cui la cura si basa & giusto, &
facile attendersi una facoltd preservatrice dal siero
anche iniettato nel bambino sano.

Abbiamo praticato parecchie immunizzazioni
senza incontrar mai spiacevoli inconvenienti, e ri-
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cordiamo il fatto di parecchi casi di difterite, svi-
luppatisi alcuni anni or sono nell’ Ospizio Marino
di Trieste, che poterono essere limitati mercé I'im-
munizzazione di tutti i ricoverati.

Se dalla prima iniezione il bambino non avesse
ricavato un risultato abbastanza soddisfacente si
ricorrera tosto ad un altra e giova notare che
molti illustri pediatri non si peritano d' usare im-
punemente 5 o 6 iniezioni iniettando persino da 4
a 5000 unith antitossiche, naturalmente in casi di
speciale graviti,

Ma non tutti i casi si presentano tanto facili
alla diagnosi quanto quelli in cvi la difterite si svi-
luppa alle fauci. Vogliamo anzi descriverne due
forme speciali in cui 1’ esatta conoscenza dell’ in-
dole del male pud per circostanze speciali rimaner
dubbia qualche tempo.

Fummo chiamati parecchie volte a prestar
I’ opera nostra a bambini febbricitanti da pit giorni
che non presentavano niun ingorge glandulare
all’ esterno e niuna placca difterica alle fauci. Un
leggiero scolo nasale ci additava 1’ occulto ne-
mico.

Si trattava di casi in cui la difterite si svilup-
pava dalla cavitd retro-faringea e la diagnosi era
resa ancor pil difficile dal fatto che in due casi
trattavasi di lattanti che notoriamente non vanno
tanto soggetti a quest’ infezione quanto i bambini
pitt grandicelli. Soltanto I’esame di quella cavita
convenientemente illuminata poté far scoprire con
sicurezza la difterite, e salvare il bambino con una
forte iniezione di siero.

Un' altra localizzazione ben pin importante e
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pericolosa del veleno difterico vien rappresentata
da quei casi in cui unica e prima sede dell’infe-
zione appare il laringe. Questi casi di vero croup
non possono talvolta venir diagnosticati e contra-
distinti dal falso croup, che & una passeggiera tu-
mefazione delle corde vocali assai frequente nell’ in-
fanzia, che mercé un pronto esame laringoscopico.

Simili infezioni richiedono, tosto riconosciute,
un trattamento energico e convien iniettare la piu
forte dose di siero. Ma anche salvati dai pericoli
dell’ infezione con la pronta cura del Behring, i
bimbi iniettati corrono un serio pericolo per 1'o-
struzione meccanica del laringe e della trachea
mediante le membrane, ostruzione spesso capace
di minacciare o determinare la morte per asfissia.
Simili casi che prima cadevano nel dominio del
chirurgo, il quale mercé una operazione cruenta,
la tracheotomia, apriva un varco artificiale all’aria,
vengono ora trattati con successo col nuovo si-
stema che si chiama 1 fnfubazione del lavinge.

L’ intubazione consiste nell’ introduzione di un
tubo metallico di vario calibro nel laringe facen-
dolo passare abilmente attraverse la cavitd orale.
Il tubetto vien trattenuto mirabilmente dalle corde
vocali e procura un facile e immediato passaggio
all’ aria sicché i bimbi paiono rigenerati. Questo
atto, che pit di una vera innovazione non & se non
che la rissurezione di un vecchio sistema proposto
pitt di venti anni or sono da un medico inglese,
rappresenta nella sua forma attuale perfezionata
il pit geniale completamento della cura moderna
della difterite e merita di essere generalmente usato
per la sua indiscutibile pratica utilith.
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I genitori o -parenti del piccolo paziente devono
volonterosi accettare la proposta del medico di ri-
correre all’ intubazione, allorche le circostanze ri-
chiedano imperiosamente quest’atto, ed abbandonare
tosto il bambino all’ operatore.

Gli indugi, i tentennamenti, gli accessi nevra-
stenici non fanno che peggiorare la situazione e
procurare al medico nel pit difficile momento una
distrazione pericolosa della sua attenzione che deve
essere tutta assorbita dallo stato del paziente e dal
modo di prestargli efficacemente le sue cure. Chi
procura al medico un ambiente calmo in simili casi
avra grandemente giovato all'infermo dacché I'atto
operativo riuscird certo piu sollecito e sicuro.

Va ancora notato che rare volte con una sola
intubazione si riesce allo scopo. Lasciata per pa-
recchie ore la cannula in sito convien poscia levarla.
Ho veduto ripetere questa procedura per ben venti
volte; nel maggior numero dei casi 6 o 7 intuba-
zioni sono perd sufficienti.

Il bambino avvezzato a respirar con la cannula
se ne disabitua con difficolta, per uno speciale in-
debolimento della muscolatura del laringe, ed ab-
bisogna talvolta di pazienti cure per ottenere il
completo ristabilimento.

Per quanto riguarda la nefrite, le diverse forme
di paralisi e, la pil fatale complicazione, la morte
improvvisa per paralisi cardiaca, tanto spesso ci-
tate onde invalidare il merito della cura moderna,
non mi sara difficile di combattere le accuse coa-
diuvato da quanto ho osservato nella mia pratica.

La presenza dell’ albumina nell’ orina avveni-
va anche prima della cura Behring ed era sintomo
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lagrime, il tragitto dell’ esistenza & molto spesso
tragico e ancora piu il suo abbandono.

Ma non sono questi primi gridi dell'uomo che,
come dice il Compayré, i letterati troppo poetici
o i filosofi troppo simbolisti hanno interpretato come
il lamento della creatura gittata nel mondo per
soffrire, e che 1 fisiologi non hanno ancora ben
definito se siano puri atti riflessi prodotti da qualche
impressione spiacevole o siano in gran parte sponta-
nei e automatici quasi derivanti da un bisogno
particolare d’azione, non sono questi primi gridi,
dird cosi fisiologici, che possono interessare il pe-
diatra. :

E dopo la nascita che il grido acquista una
importanza speciale e diviene un sintomo prezioso
per la diagnosi e, in ogni caso, un utile avverti-
mento. E non solo il pediatra ma ogni mammina
amorosa dovrebbe studiare attentamente questo
segno naturale ¢ di rado fallace, per poterne in-
terpretare prontamente 1'origine e prontamente
porvi rimedio.

Se la causa dei primi vagiti dell’ uomo che
nasce si va tuttora cercando nei regni della poesia
¢ invece fuori di dubbio che ogni grido emesso piu
tardi & la prova irrefragabile d’ una sensazione di
malessere o di dolore.

Quante e quante volte, mammine care, non
mandate in fretta pel medico perché il vostro bam-
bino grida da qualche ora, grida incessantemente.
si lamenta e geme senza riposo? E, appena giunto
il medico, gli correte incontro affannate, spaven-
tate, implorando il suo soccorso ?

Ebbene, novantanove volte su cento, la causa
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del grido € di tal natura che, riconosciutala, po-
trete da sole porvi rimedio, risparmiandovi una
lunga e dolorosa preoccupazione.

Talvolta il neonato grida perché ha fame. O
la quantita del latte & insufficiente o & disadatta
la sua composizione o gli intervalli lasciati fra le
poppate sono troppo lunghi od egli non & in grado
di succhiar bene.

Un metodo facile servird a togliere ogni dubbio.
Pesate il vostro bambino esattamente prima e dopo
il pasto stando attente se nei primi mesi della vita
I'aumento & di circa ly,, del peso del proprio corpo
€ se quest’aumento persista o si perda dopo breve
tempo. In questo modo avrete un mezzo sicure
per provare se l|'alimentazione del bimbo & suffi-
ciente. Un altro modo semplicissimo, ¢ che si po-
trebbe chiamare in questi casi la pietra di para-
gone, ¢ di somministrare al bimbo che grida una
buona dose di latte di vacca; se il bimbo aveva
fame si tranquillizzerd poco dopo e cadri in un
sonno profondo ristoratore.

Qualche altra volta il bambino grida perche
& tormentato da un dolore wvivo, acutissimo. Cid
pud dipendere, per esempio, da un ago lasciato nei
pannilini. Percid, ogniqualvolta la causa del grido
sfugga alle vostre ricerche e il grido non cessi,
sfasciate il bambino, rintracciate attentamente i
vestitini ed esaminate accuratamente la tenera per-
soncina per scoprire il corpo del delitto.

Ma spesso il grido ¢ il segno d’una vera affe-
zione morbosa e, nel bambino che non sa esprimere
le proprie sensazioni, assurge allora all’'importanza
d’un vero sintomo,
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Cosi la frattura d’un osso, la dislocatura di
un’ articolazione, una contusione delle parti molli
saranno accompagnate dal grido ad ogni pit pic-
colo tentativo di movimento delle parti malate. Il
grido potra perfino darci 1" allarme d’un male la-
tente o ancora nel suo periodo d'incubazione. Io
ricordo, per esempio, un caso in cui, malgrado un
esame attento e ripetuto, non mi fu possibile per
due interi giorni svelare la causa d’ un grido quasi
incessante e ribelle ad ogni mezzo. Ebbene, soltanto
nella mattina del terzo giorno era visibile nel brac-
cio destro del bambino I'inizio d’ un flemmone che
ebbe nei di successivi il suo regolare decorso.

Molte altre malattie sono dolorose pel bambino
e percid provocano il grido: la colica dispeptica,
la renella, la meningite ecc. ecc., ma in tutti questi
casi non mancano mai altri sintomi importanti del
male che facilmente potranno essere riconosciuti
dal medico.

Un'altra causa del grido non va passata sotto
silenzio perché & pil comune di quanto si creda
e pud dar luogo a false interpretazioni. Nel neo-
nato il semplice bisogno di dormire o il senso di
stanchezza dopo aver ben poppato possono ma-
nifestarsi col grido che non cessa se non quando
il bambino siasi addormentato. Anche le strettoie
delle fasce, ove malgrado la nostra civilth si con-
tinua a tenere imprigionati i teneri corpicini dei
nostri bimbi, o la poca nettezza o I'umiditd dei pan-
nilini determinano energiche proteste e gridi di
ribellione. In questo caso, liberato dai suoi ceppi
e fatta con cura la sua toilette, il bambino cessa
di gridare come per incanto.
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Il Preyer fa poi I osservazione che qualche
volta il neonato satollo, in buone condizioni di
temperatura e che si sarebbe autorizzati a ritenere
come in istato di perfetta salute, si mette a gri-
dare, chiude le palpebre, deprime gli angoli della
bocea, nd pud in nessun modo esser consolato, B
allora difficile il poter attribuire il suo dispiacere
a una causa esterna, la causa deve essere intima
e sconosciuta. In questi casi trattasi, secondo il
Preyer, non soltanto di un cattivo umore, ma
d’'una vera tendenza invincibile al grido che non
pud tuttavia essere considerata come malattia.

Se le cause del grido sono molteplici, & vario
anche il suo modo di manifestarsi nei singoli casi,
vario per l'indole, la durata, l'intensitd, ecc.

Cosi non sempre i gridi son forti e violenti,
ma talvolta sono piuttosto gemiti o sospiri o la-
menti che indicanc assai spesso che il gridare
torte riesce al bambino doloroso cid che avviene
— ad esempio — in molte affezioni del torace o
dell'addome, per lo sforzo respiratorio che il grido
determina inevitabilmente. Forti e violenti quando
il bambino ha un brusco dolore (aghi, ascessi, co-
liche), ininterrotti nel bagno freddo, i gridi invece
sono separati da intervalli di riposo guando il bim-
bo ha fame, od acquistano un’intensith inattesa,
poi cessano per ripigliare poco dopo, quando il
bambino desidera un oggetto che non pud ot-
tenere (Preyer). — Nella meningite il grido & forte
a brevi interruzioni, straziante, monotono; una
volta inteso non si dimentica pil.

Come si vede, sono cosi molteplici le cause
del grido ed & cosi vario il suo carattere da co-
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