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IL C O N C I L I A T O R E 
F O G L I O 

S C I E N T I F I G O - L E T T E R A R I O . 

. . . . Rerum conGordia discorsa 

Morta^lìth comparajtiva delle Sale mediche e della 

Clinica medica dello Spedale civile di Milano 

negli anni idiiz, i 8 i 3 , 1814. 

D e i . valore comparativo dei diversi metodi di 
medicare non è altra sicura norma da far ra-
gione^ se non è l'esito comparativo per rapporto 
a moral i tà in primo luogo, e di poi a spesa e 
tempo. Laonde 1' aritmetica si converrebb'èssere 
sottilmente applicata a^di esiti delle malattie, in 
tutta la varieta delle circostanze, così come lo 
è agli altri obbietti dell' economia politica. Essa 
però iiol fu ne ' lontani tempi della medicina, e 
consentiamo altresì che ciò allora non poteva 
pur cadere in pensiero. In que/lontani tempi 
l 'arte d' osservare fu manca e grossiere in ogni 
cosa a che fu adoperala ; laddove non andrebbe 
lungi dal vero chi mantenesse d i e in tutti i ra-
mi delle scienze fisiche è fatto il tutto, 0 cer-
tamente gran p i ù , quando si è osservato bene. 
Della qual cosa nondimeno, tulio che agli ine-
sperti ella si paja dover uscir facile e spedita , 
per mala ventura non si viene guari a capo se 

n o n dopo mollo volger di secoli in osservando 
male. E perciò, sia detto con pace degli adoratori 
dell'antic litk medica osservatrice, gli antichi medi-
ci pagarono larghissimo tributo, quant'allri mai, 
alla fralezza e alla impazienza dell 'umano intel-
le t to ; e , non disformi dagli antichi lilosoli, più 
fecero scialacquo di male nccozzate parole, che 
tesoro di bene osservate cose. Di più, non ci 
erano spedali per ancora 5 e gli spedali, come 
fosse, compenso dei molti disordini, di che sono 
sentina quasi da necessità , hanno il prezioso van-
taggio di fornire soli essi gli elementi i più eetli 
e copiósi al computo degli esili comparativi delle 
malattie Ben è vero, sì com'è lamentevole, che 
uè manco a'nostri giorni hannosi raccolti quei 
frutti, che gli spedali, da queiv.o lato, avrebbero 
potuto dare; colpa la trascurataggine di chi dor 
vrebbe porre un gran pregio al valore dell' arit-
metica medica e promuoverne l'esteso ed èf'fìcace 
adoperamento; e colpa più assai il niuno amore 
del grosso dei medici a 1 'accrescimento e al lu-
stro vero della ecccdsa arte clic professano, l'agli 
amano per l' opposto di figurarsi che loro debito 
è di far visite e dettar ricello senza più , non 
di logorarsi il capo a nojosainenle computare, 
chè questo il tengono uKieió di ragioniere e non 
di medico. perciò non vi brigate mai di fare 
a niuii medico., quand'abbia ben anco trapas-

sato il mezzo del cammino di sua vita medi-
cando assiduamente negli spedal i , niuuo dei se-
guenti quesiti. -— Quanti ammalati per ogni cento 
vi muojono in un annoi, oppure sottosopra i n 
un triennio ? ~ Quanti ne muojono ai vostri 
col laboratori , a parità o disparità di circostan-
ze ? — Nella somma delle malattie passatevi per-
le m a n i , quali sono le proporzioni tra le specie 
le più mortal i , e le meno? —• E nel confronto 
del e specie più mortal i , tra voi ed i vostri còl-
laboratori , non apparisce egli mai nell 'esilo al-
cuno svario notabile ? — E dove questo appa-
risca , e sia vistoso e costante , e non sia da ac-
cagionarne alcuna circostanza più all' uno favo-
revole che non agli altri medici d ' u n o spedale, 
quali sono le particolari cagioni, che vi debbono 
pur essere, della perdita ò del guadagnò da uria 
parte o dall' altra ì — Qual è la proporzione nu-
merica della mortalità dei varj mesi ? —- Cosa 
vi costano giornalmente per lesta i vostri amma-
lati in rimedj ? — Cosa in vitto? — Qual è i l 
numero medio delle giornate •che passano nelle 
vostre sale ? — Questi sarebbero, a modo d'esem-
pio , i primi que,siti, i p iù appariscenti , i più 
facili a solversi che mai ; ciò nondimeno per 
niuno d'essi non troverete che il medico s'abbia 
procacciato quella dovizia di buoni materiali da 
offerire una risposta categorica , e compilarvene 
un quadro statistico-medico. Peggio poi, s e , pro-
cedendo di questo andare, lo richiedeste d'altre 
cose un poco meno appariscenti e più intricate 
di quelle sopraddette. Per esempio : dei dati po-
sitivi, dimostranti che assai malattie sono recate 
allo spedale per solo ricevervi t o m b a , rendute 
incapaci di guarigione da troppo indugio; colpa 
di male pensati o male eseguili provvedimenti , 
ai quali si potrebbe apportar correzione o mano 
forte, secondo il caso. Oppure di certe malattie, 
che infestano a preferenza gli uni o gli altri 
luoghi d ' u n vasto territorio, che popola di sè 
uno spedale; ciò d i e ajuterebbe a dare col tempo 
gli elementi d'una topografia medica, che sarebbe 
feconda di segnalati vantaggi. Oppure della fre-
quenza relativa di tali o tali altre alterazioni vi-
scerali da preceduti processi infiammatorii o da 
oltre malattie ; ciò che somminislerrebbe d'assai 
utili materiali ai progressi della scienza e alla 
certezza dell'arte. E così andate dicendo di più 
altre cose di simil fat ta , intorno alle quali im-
porterebbe quanto mai che si fermassero propor-
zioni numeriche sufficientemente sicure , opera 
tutta dell' avvedutezza e della pazienza lunga 
dell' osservatore medico. Ma 1' osservatore medi-
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e ò , avveduto e paziente a tutta p r o v a , è raro 
fenomeno anzi che iw iii hjezzo alla bisbeticai 
generazione dei medici. 1 qnal i , coinè d i e bo-
riosi di chiamarsi e venir creduti esquisili arte-
fici d' osservazioni, nondimeno li véndono sotto 
nome d 'osservaz ione , per lo jpiù, un cotal pat-
tume donde non trarresti sugo che vaglia. E 
b u o n per la fisica c per la cUitnica, che la sup-
pellettile delle osservazioni di coteste scienze non 
fu di sì mala tempra come della medic ina; cbè 
altrim(!nti elle giacercbbonsi ancora de' nostri di 
nel lezzo in cui giacevansi trecent 'anni f a , non 
che l'ossero ripulite e cresciute mirabilmente al-
l 'altezza in cui le vediamo. Accostarsi dunque 
più c h ' u n o può alla precisione delle misure com-
parative, cioè a dire, applicare con lino discer-
nimento raritmelica agli esiti delle malatt ie , in-
dagando le circostan-AC, c notando le diflerenze , 
si è il primo passo che bisogna muovere volendo 
procacciare un cumulo d'osservazioni mediche 
buone a qualche cosa. 

Nei 1807 f ù ' p o s t o sot t 'occhio di chi reggeva 
allora T amministrazione militare un primo ten-
tativo di shnil fa t ta , e fu un picciolo quadro 
dei primi sei mesi della Clinica medica dello 
Spedale militare, come arra di ciò che in pro-
gresso di tempo si saiebbc potuto l'ar vierinne-
glio. Cotesto quadro fu corredato d 'un rapporto 
dichiarativo del l ' intendimento dell 'Autore, e de-
gli utili elCetti onde sarebbe stata feconda la ge-
nerale applicazione d' un così fatto metodo agli 
spedali militari, ivi si dimostrava che a questo 
m o d o un pubblico amministratore, senza che gii ab-
bisogni d'ingolfarsi in disputazioni,donde non riescc 
sovente neppure chi è iniziato ne 'misteri d'Igea, 
eoi lungo andare verrebbe a capo d.'aver nelle 
mani di cbo determinare con sicurezza l ' i n c o -
gnita d ' u n a importantissima e non più ri&olta 
equazione , cioè il giusto valote comjniralixo dei 
medici nella pratica di lor arte, inqicrocchc, ove 
sìa posto in corso un rendimento di conti dei 
fatti ottenuti ogni anno da ogni singolo medico 
nella sua porzione d 'ammalat i in un vasto spe-
d a l e , è chiaro che alla line del giuoco sara da 
tenersi migliore al paragone co lu i , se ci saia , 
che si rimarrà \ incuore dal lato della maggiore 
tenuità in questi tre c lementi , mortalità, spesa, 
tempo. I m p e r o c c h é , a parita di condiz ioni , que-
gli, che medicando perde mi'no aiitniaiaLi, e ci 
spende meno danaro, e c'impiega meno giornate, 
quegli ha adempiuto con\parativanuinlc nicgiìo 
all 'ufficio impostogli dal l 'arte sua 3 essendo che 
queste tre cose sole sono tuUa la sostanza c 
tutto quel b u o n o , che 1' opera medica può mai 
prestare curando ammalati. Quel primo tentativo 
però andò al tutto a niale ; il quadro, a cui iu 
data lina modesta e ristretta pu])bhcila, divenne 
preda e ludibrio d ' u n o sciame di balordi e di 
malevoli , presti sempi e ad abbajave cont i 'ogni 
utile novità promossa dall' ingegno eh' ei non 
hanno , o dalia diligenza eh' egli abborrono. L a 
qual cosa per ogni piudente uomo era sì vera-
mente da antivedere clic l 'Autore chiuse gli otcc-
chi agli abbaiamenti , come che alti e lipetuti 
d a l l ' e c o , e non degnò manco d 'aprir bocca a 
lagnanze od a risposte. Il rappoi lo poi, al quale 
non fu data ninna pubbl ic i tà , perì di subita 
m o r t e , ed ebbe tacita sepoltura negli scartabelli 
ministeriali. Qualche anno dappoi lo stesso di-
segno fu rimesso sul tappeto , ma du tutt 'a l tr i , 
dinanzi allo stesso ministero, o per dir meglio 
fu fatto sembiante di crearlo di Iresco , quasi 
non fosse stato prodotto mai. Allora , non che 

l'osse guardato di mal occhio, ottenne giazia , e 
fu ben anco "mandato ad d'ietto; ed a primo 
risultato comparativo, tutt'altro dà-'ciò che per 
avventura s'aspettava chi pioinoveva allora il 
quadro nosogialico , si fu di trovare la Clinica 
iiiilitare vincitrice bu 'tutte le Sale mediche ; da 
che la proporzione della mortalità di quella fu 
del tre per cento , della qual cosa ottenne lode 
con lettera ministeriale ; e la proporzione della 
mortalità di alcuna di queste fu di poco mag-
giore; se non che una giunse lino al sette per 
cento, c ciò dove più si professava abborrimento 
ai prihcipii e ai metodi della Clinica. Forza è 
dire però che gli ordinamenti , ai quali venne 
appoggiata F esecuzione del quadro ijosografico 
militare putivano così di sofisticheria, e le coso 
si governavano così a bacchetta, e si volevano 
ad un tratto eseguite così a un pelo, che, non che 
riuscissero a b u o n i i n e , servirono, come servono 
i legami d' ogni sovèrchio rigore , a promuovere 
lagnanze e resistenze più che ad ottenere doci-
lità dagli esecutori, e s 'amii jucchiarono-confu-
sioni e superiluità più che non si conseguisse 
chiarezza ed utilità di materiali. Ma ne per que-
sto si ritrasse dalla impresa l o zelo di chi aveva 
pur a cuore d i e fossero messi in corso più util-
mente ed ampiamente che si poiesse negli spe-
dali 1 (juadri nosogratici comparativi. Fu " adun-
que teniiita la lorLuna presso il Ministero del-
l ' i n t e r n o , dove non erano nuovi i tentativi di 
questo genere; e si ottenne che fossero coman-
dati e risolutamente voluti codesti quadri in 
tutti gli spedali civili a quello sottoposti, inco-
minciando dall'ani'io 1812. A molti di coloro , 
clic a quel tempo reggevano l' amministraz one 
dei dipartimenti, non sarà forse ancora caduto 
dalla nxemona quanti ostacoli e cavilli e resi-
stenze, quasi dappertutto si pararono innanzi ad 
impedire 1' eseguimento dell' utile prescrizione. 
Ciò nondimeno nei primi mesi del , 1 8 1 3 , chi 
megiio chi lieggio, tutti gli spedaU civili man-
darono compiitiLi i loro quadri , eccetto uno spe-
dale s o l o , e fu ( c h i ' l crederebbe?) quello di 
Milano, Sicché si potè benissimo istituir para-
gone , almeno per rispetto a mortalità, tra la 
Clinica civile, la quale aveva compilato e jironto 
il suo quadro nosogralìco, e le sale modiche di 
tutti gli altri spedali del regno , e ravvisarla 
qual era in efielto vincitrice dî  lutti e della mag-
gior parte con dìi'l'orenze visl;ose ; ma non si po-
tè tra la Chnica e le altre Sale mediche del nostro 
Spedale medesimo; ed era appunto il paragone 
che più d' ogni altro premeva che fosse rischia-
ralo con evidenza aritmetica e posto con solen-
nità alla luce del pubblico. Imperocché, siccome 
in quella Clinica venivano praticati metodi di 
lunga mano difl'erenti dagli, usuali, e j)er dir 
meglio metodi così fatti , che da molto volgo di 
buona fede , e da })ochi scallerili niidignamentc 
andavansi vociferando strani al tulio e micidiali, 
e degni che fossero repressi persino colla severa 
mano della pubblica autorità , così era pii\ che 
mai indispensabile il venire una volta a tali pa-
ragoni, i qual i , presenlando da tutte le bande 
eguaglianza di circostanze, mostrassero linahucnte 
e fuor d'ogni cavil lo, nella differenza numerica, 
ove questa saltasse agli occhi , o il pregio supe-
riore , o la condannevole inl'eiiorilà relativa dei 
nuovi principii e della nuova pratica. 

A l diletto dei quadri nosogralici dello Spedale 
di M i l a n o , i q u a l i , fatti a dovere, avrebbero 
offerto i conironti colla Clinica partitamenle di 
specie a specia di malattie , e così dato anche 
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più ridallo valoi'tì comparativo dei metodi di 
medicare , faremo compenso sunicieutissimo al-
l ' u o p o nostro , mediante gli esLrdlti dei registri 
mortnari i dello Spedale medesimo , che se non 
altro oiTiono la morlalilà comparativa in monte, 
però colla distinzione delie Sale. Questi registri 
s o n o document i scevri d ' o g n i minimo d u b b i o , 
e andiamo debitori degli estratt i , che ne sono 
slati procacc ia t i , alia gentilezza del sig. dottor 
V^aiidoni, altro dei medici assistenti delio spedale, 
che si è incaricalo di questa a lui non poco 
nojosa , e a noi preziosa fatica. Nè accade di 
dire che i registri di cui si parìa rimangono te-
st imonio p e r e n n e , da poter essere eoasultati da 
c l i iuuque vorrà al caso pigliarsene la briga. Si 
è a v u t a , come si v e d r à , l ' a v v e r t e n z a di sceve-
rare dal totale la mortalità delle Sale chirurgi-
che , come quelle che avendola per l 'ord inar io 
minore delle Sale m e d i c h e , avvantaggerebbero 
oltre i l vero i risultati che di questa si d o m a n -
d a n o . Si sont) quindi prese iu monte tulle le 
Sale mediche per contrapporle alla Cliiiiea j e 
s iccome la Clinica aveva una Sala d ' u o m i n i e 
una di d o n n e , così si ò creduto b t u i'atlo d i 
contrapporre la mortalità delia Clinica distinta-
mente sotto questi due caiìi a quella delle altre 
Sale i-ispellive. Sono tre anni consecutivi di cui 
si è compilato questo quadro nosograiico com-
p a r a t i v o ; da che la Clinica -terminò sul finire 
del i 8 i 4 ; per la «It̂ i»! cosa non dà tulio com-
piuto rult imo- a n n o , ma soltanto siiio ul 3 i ot-
tobre inclusive. 

Bulvali. Morti: Propor. 

Sale .Chirurgiche 

i8i2. Sale Mediche. . 

Uomini . i,oG3 103 9 
Domie . • 392 II 

U. .. . • 5,973 itì 

•584̂  i5 

. i,i35 :it 
D. . , . • 559 i3 

Salo, ChirurgicBi; 

iSi3. ( Salo Mediche . . 

u, ; , 93 ' 
ij. . 

0. . . . 5,aGo : ' i5 
D. . . . 3,-137 55i i5 

U. . 10 
D! . 68 8 

Sale Chirurgiche 

1 8 ( Salo Mediche . 

Clinica Medica 

• • J)0!)1 65 5 
D. . 35 8 

U. . . . 5,750 OGf) • 16 

D. . . 3,655 638 17 

U, . , . 89 10 

D. . , . 658 106 16 

Solo che si posi l' occhio su questi numeri e 
si sappiano a mala pena le prime regole dell 'ab-
b a c c o , si r icaveranno, per rispetto alle Sale me-
d i c h e e alla Clinica m e d i c a , i seguenti corollavii. 

^ ] 
1." C h e , ' p r e s o 6gni anno s e p a r a t o , e gli uo-

mini e le donne pure separati, la Cl inica of fre 
una mortalità costantenienLo minore. I m p e r o c c h é 
i numeri della ragione di mortalità delle Sale 
mediche degli uomini essendo i 6 , i 5 , 1 6 , 
e di quelle delle donne i 5 , i 5 , 1 7 , la C l i -
nica da per rispetto agli uomini S 11 , 1 0 , 1 0 , 
e per rispetto alle donne i 3 , 8 , 16. 

2.® Che, presi in monte uomini 0 donne per 
tutti e tre gli a n n i , onde lare il conlVonto d i 
una proporzione media g e n e r a l e , si ha> per le 
Sale mediche un totale di 27,91 i , in cui i morti 
essendo = 4)527, istituitala propoizione geometr ica , 
si ha 27,911 ; : : 100 : x , cioè x 1 6 , 
trascurata una l'raziolie; e per la Cl inica me-
dica un totale di 4,655 , dove i morti essendo 
520 , istituita la proporzione geometrica , si ha 
4-855 : 5ao : : 100 : v , cioè y S i r , trascu-
rata parimente una frazione. Dunque il rapporto 
di mortalità tra la massa delle sale mediche e 
la Clinica si è : : 16 : i r , cioè a dire la Cli-
nica vince il 5 per cento. 

Ora ogni uom ragionevole consentirà d i e que- , 
sta abbia a tenersi differenza vistosa. Nè ciò so-
l o ; ma perchè è ricavata da una così fatta rag-
guardevole massa di tota l i , e da un così luiìgo 
corso di tempo , non vi sarà nemmeno chi non 
consenta che da ciò è dimostrato avervi costanza, 
non già mera aceidentalita dei fatti cl)6 f5erviroti 
di base al computo. C h e se taluno por la parola 
Clinica s ' immaginasse una istituzione, ordiriata 
sì diversamente dalle nostre comuni Sale medi-
c h e , e muiùla di tali privilegi, donde si potesse 
dedurre in tutto o in parte la cagione della vi-
l losa d i f f e r e n z a , sappia che s ' ingannerebbe a 
partilo. L a Clinica di Milano uon chiese e n o n 
ebbe privilegio di sorta ; e , quello che va i n -
nanzi a t u t t o , non ebbe privilegio di scelta d i 
ammalali. Essa li riceveva dall' ufficio d' a c c e t -
tazione così come fortuna portava a misura dei-
letti vuoti e degli ammalati capitali alla porta del lo 
Spedale, appunto come accadeva a d e g u i altra Sala. 
Entravano dunque nella Clinica, egualmeute co-
me a l t r o v e , ammalali gravissimi, e cronici e 
acuti, e disperati d'ogni sorta , e agonizzanti a n -
c ó r a , che così in Clinica si denominavano quelli 
i quali perivano nelle prime vent iquat lr 'ore dal-
l ' e n t r a t a , e lercio dal Clinico non veduti pun-
to , o tutt' a più veduti una sola volta ; ma 
compresi pur essi neffa massa dei morti a carico 
della Clinica. Non è così d^lle cl iniche delie 
univers i là , almeno delle nostre , dove il c l inico 
manda a scerre gli ammalal i da un suo aff idato 
fra quelli già entrati e deposti nelle altre sale. 
Beu è vero che questo privilegio è inteso a che 
cada la scelta sopra ma atlie p iù acconcie alla 
istruzione degli scolar i ; nia è fors 'anehe altret-
tanto vero c h e , sotto colore di questo motivo , 
il quale intrinsecamente è poi anche male pen-
sato,, si viene a far sì che sieuo lasciati l a ban-
da i gravissimi casi e secondo le apparenze di-
sperat i , affine di non correr pericolo di cari-
carsi di vistosa mortalità. E vi ha tal c l i n i c a , 
dove si menerebbe gran romore dell' esservi re-
cato uno agonizzante destinato a perire in bre-
ve o r a , mentre di questi infehci nella nostra ne 
era deposta una buona ventina a l l ' a n n o . 

Ma perchè si vegga a colpo d ' o c c h i o quali e 
quante gravissime malattie entrano nella massa 
clinica dei tre a n n i , di cui si è offerto il c o n t o 
comparativo, porremo qui sotto uno specchietto 
delle specie appunto , che a tutta ragione sono 
riputate gravissime e le più m o r t a l i ; o per co-
modo d' alcune osservazioni v' aggiugueremo i l 
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fiutnero dei morii rispettivi e lix rispettiva ragio-
Jie della mortalità di ciaschedun.i specie. Questo 
speccliietto è désunto dai registri particolari del-
la C l i n i c a a p p a r t e n e n t i ad ognuno dui citati tre 
anni distiutaiueule; registri, d i e , per la mole 
Joro , non potrebbero essere compresi qui den-
t r o , ma che verranno pubblicati a suo tempo. 
E i soiio opera preziosa ed esatta di due dei più 
comifnendevoli allievi della Cl inica, il sig. dottor 
Triberti ed il sig. dott. Fossat i , óra amendue 
medici riputati, e 1 'ultimo dèi quali negli scorsi 
anni ha adempiuto con somma lode all 'ufficio 
di medico assisrtente della C i n i c a slessa , ed ba 
poi mostrato novellauieule noti comune valore 
nel disimpegno di varie incumbénze mediche su^ 
periormente 'iffidategli. 1 registri, di sui qui si 
parìa, oltre della mortalità distinta per ogni spe-
cie di malattie, vendono conto parimente e della 
mortalità distinta per ogni mese, e del numero 
Miedio delle giornate di malattia totale, e di 
quelle d 'ospedale; ma questi e lementi , non oc-
correndo ora al fatto nostro, qui si sopprimpno. 

Totale Morti Mortalità per cento 

Pcripncumonie . 766 171 . 23 

Tisi polmonari . 1 1 6 73 • 63 

Tabi . . . . , 46 43 93 

Idropisie . . . 244 68 28 

Tifi . . . . , 65 8 12 

•Agouizzanti. , . 65 65 

I,3O3 /l2d 32 

Faccìiamo le seguenti brevissime nflessioni. 
1.® 11 totale dì coteste malattie, che certo son 

le più gravi , è s 1,802 3 quello di tutte quante 
le entrate nèlla Clinica 53 4-^55 3 laonde si ha 
la proporzione i.Soa : : : i : 4> lasciata 
una frazione. Il che vuol dire la Clinica aver 
avuto circa un quarto del suo lolale , tulle ma-
lattie gravissime. La qua! cosa , a chi è pratico 
d' ospedali, farà nascer pensiero che la Cl inica, 
per questo rispetto, non che a par i , iosse a 
peggior condizione del l 'a l tre Sale ; e che nel-
l 'uf f ic io d' accettazione spesso si esercitas.se la 
buona intenzione di non lasciare che la Clinica 
mancasse a preferenza di materiali onde fare stu-
dio dei più gravi casi. Chi la pensasse così non 
s'apporrebbe male ; ed il fatto parlerebbe chiaro 
senza dubbio , se venissero pubblicali anche in 
ciò i conti comparativi. 
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numero, o percliè non hanno dato mortalità 
ragguardevole. 

3.® La massa dei morii del totale è =3 Sao ; 
quella delle specie gravi =ri 4^8. Donde si vede 
a dirittura che queste specie gravi esse sole as-» ; 
sovbpno quasi tutta la mortalità , la differenza ' 
essendo =1 92 da dividersi per la restante massa 
totale =j 3,553 ; ciò d i e da una proporzione dì 
mortalità di poco più del 2 per cento , non 
ostante che in quel residuo vi rimangano pur 
anche d'assai gravi malatt ie, come si è fatto, 
osservare al n,'̂  3. 

4-° La proporzione di mortalità delle sole spe-
cie gravi noti ascende oltre il Sa ; laddove ab-
biamo spedali che nei quadri nosografici del 18 l a 
offrono nel totale persino il 24 ( Vedi il Contìi-
tiatore n.^ 5 ) . In quegli spedali per conseguente 
la mortalità delle specie gravi non può non 
ascendere assai oltre il 82 ; ed. effettivamente è 
stato trovato che della sola peripneumonia, che è 
uria delle m a l a t t i e di; cui nello spccchiello no-
stro si vede la mortalità esser una delle minori 
comparativamente alle altre specie, v 'ebbe chi 
diede il 3 i , chi il 36 , chi il Ma queste cO-

v, se saranno discusse più appositamente e chiarite 
mèglio pubblicando i registri dellu Clinica di 
Milano, ed alcuni registri comparativi d 'a l tr i 
spedali. 

Concludiamo: sono questi i conti chiari ed 
incontrastabili dell' operato comparativo della Cli-
nica di Milano; di quella Clinica, dove sono 
stale poste, e ne andiam superbi, le fondamenta 
della nuova dottrina medica italiana. E d è questa 
la risposta sena'iqjpello alle tante e stomachevoli 
menzogne di medici scrittorelli italiani, IVancesi, 
tedeschi , i quali per tutta Italia non solo, rua 
per tutta Europa attesero a diffamare cotesta 
nuova dottrina nel meglio appunto di che si van-
ta , nel suo pregio essenziale, nella felicità della 
pratica. Da quali impure sorgenti traessero costo-
ro coteste loro menzogne, o, per parlar più giusto, 
da quale spirito fossero invasati, se da leggerezza 
propria de'meschini ingegni , se da fanatismo 
o da tristizia, o se da vile interesse sollecitato 
da malignità altrui, noi , che per lunghi anni 
abbiamo rnantenuto, in mezzo alle grida di que-
sti atleti di mercato, un dignitoso silenzio, noi 
non discenderemo adesso ad imbrattarci nel tan-
go per voglia di disvelare sì turpi cose. Bensì 
diremo che le conosciamo come sono in tulla 
la estensione e con tutla la chiarezza ; e che 
ogni attore di questa lunga e vile commedia 
sapremmo , ove il volessimo, retribuire a giu-
sta misura del merito , e riferire ognuno all' or-
dine " delle cagioni da cui è stato mosso. Ma 
qual prò e qua! decoro da ciò alla scienza? al-
la quale nobilmente consacrammo tante Veglie 
e tanti sudori, e i cui progressi soli furono lo 
scopo grande eh'ebbimo in mira e il premio 

sono 

, . . onoralo al quale aspirammo, il solo che ora ci 
2.® E da considerare , che dallo specchietto i rimane, e che non è oggimai più in potere della 
no escluse assai altre malattie benché gravi ; fortuna nè della invidia, ma della storia. 

come sono tante altre infiammazioni, e febbri 
esantematiche, ed inoltre le apoplessie, i flussi, 
«d altre, che non si sono notate o pel picciolo G. R. 
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