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Questo volume è il frutto della borsa di studio annuale 
  
Un
monastero, una città e un territorio
  

bandita dal Centro Studi Santa Rosa da Viterbo onlus nel 2019, la
prima di quella che ci auguriamo essere una serie lunga e
fruttuosa. La borsa si è potuta realizzare con il contributo
finanziario dell’Università della Tuscia, del Comune di Viterbo,
della Fondazione CARIVIT, del Sodalizio dei Facchini di Santa Rosa
da Viterbo e con il patrocinio della Provincia e della Diocesi di
Viterbo.

  
Il tema della ricerca proposta da 

  Cristina Marucci
 aveva come titolo 
Viterbo e le conseguenze del colera del settembre 1837: in
monastero, in città, nel territorio. La ricerca si è
sviluppata attraverso uno scavo sulla documentazione archivistica e
libraria, condotto sotto la guida di Eleonora Rava, e l’analisi di
un volumetto di Giovanni Selli, allora medico curante delle monache
e cultore di Santa Rosa: 
Relazione del Cholera Asiatico sviluppato nel v. monastero di
S. Rosa in Viterbo del dottor Giovanni Selli, Viterbo,
Tipografia Tosoni, 1837. Di esso si fornisce la riproduzione
anastatica, effettuata sull’esemplare conservato nella Biblioteca
del monastero rosiano, che reca in anteporta la dedica autografa
del Selli.
  
Il lavoro di Cristina Marucci offre ora non solo la
ricostruzione di quei fatti accaduti quasi due secoli fa
all’interno delle mura del monastero di Santa Rosa, ma anche
qualche spunto di riflessione sulla pandemia che abbiamo vissuto e
che ancora sentiamo incombere sulla nostra quotidianità. 
  
Questo volume inaugura una nuova collana del Centro Studi presso
la viterbese casa editrice Sette Città. Essa intende raccogliere
soprattutto lavori centrati sul microcosmo locale per valorizzare
la cultura cittadina e gli scambi tra la Santa, il suo monastero e
la società circostante, che si dipanano osmoticamente dal centro
alla periferia, dalla città al mondo.
  
  


  
Centro Studi Santa Rosa da Viterbo onlus
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Il
lavoro di Cristina Marucci, al di là della circostanza dell’aver
trattato di un’epidemia di colera nella nostra città, ha il merito
di riuscire a catturare interesse perché, oltre al fatto non
secondario di aver attinto a piene mani, tra le tante fonti
consultate, da molti documenti conservati in Archivio di Stato di
Viterbo, l’autrice è riuscita consapevolmente a produrre un
risultato di pregio che può offrire molteplici spunti se solo lo si
affronti con diverse prospettive interpretative e si seguano i
differenti piani di lettura che è possibile seguire al suo
interno.

  
Se vogliamo, infatti, mentre ci avviamo a concludere questo
secondo anno di pandemia con un moto di speranza e fiducia
giustificato dai risultati della efficace campagna vaccinale e
dall’introduzione della certificazione verde che consente mentre
scriviamo queste pagine di recuperare in modo sostanziale quelle
abitudini di libertà che il Covid-19 aveva forzatamente sospeso, il
tema delle epidemie, perlomeno dal punto di vista dell’interesse
culturale, ha perso un poco del suo smalto e non è più così
editorialmente attraente.
  
Inoltre, come ASVt, abbiamo già offerto il nostro obolo al virus
addirittura inaugurando nel 2020 una nuova collana di Quaderni
dell’Archivio di Stato di Viterbo con un numero monografico dal
titolo 
Epidemie e antichi rimedi nelle carte d’archivio.
  
Eppure, ciò nonostante, ci è sembrato non solo utile ma anche in
parte doveroso patrocinare e partecipare all’edizione del lavoro
dell’ottima Marucci.
  
Dell’aspetto medico-sanitario abbiamo già detto; parlare delle
nuove malattie come 
cholera e 
vajuolo che intimorivano l’Europa del Settecento e
dell’Ottocento, sottoporre al pubblico vicende del passato che
parlano di accadimenti odierni e, quindi, non più arcaici ed
impossibili, può aiutare a sviluppare una utile consapevolezza
rispetto a comportamenti negazionisti poco raziocinanti o meno che
avveduti.
  
Ma oltre a tutto ciò lo studio di Cristina Marucci consente di
entrare in punta di piedi all’interno della vita claustrale per
conoscere dettagli interessanti di una realtà monastica quasi
sempre sconosciuta benché ricca di informazioni dal punto di vista
della microstoria per la ricostruzione della quotidianità di un
passato pieno di somiglianze con l’attualità.
  
Lo spaccato di vita del monastero di S. Rosa, con la sua
scansione del tempo, con la sua pianificazione gerarchica e
divisione di compiti, può riservare una piacevole scoperta per chi
non conosce questo tipo di struttura così come è stato per me
scoprire in occasione di una recente visita alla Certosa di Padula,
proprio grazie alle informazioni fornite in questa ricerca, una
sostanziale identità organizzativa nei monasteri di clausura
maschili e femminili.
  
Nel riscontro delle similitudini tra i tentativi di limitare il
contagio del colera nel 1837 e alcuni goffi sforzi del 2020 che
hanno rispolverato vecchi provvedimenti come le disposizioni di
coprifuoco oppure nella sovrapposizione tra Deputazione Comunale
Sanitaria e odierno Comitato Tecnico Scientifico, nella chiusura di
Porta Faul per impedire l’ingresso dei mercanti martani o
nell’individuazione delle parrocchie come di luoghi di ricovero e
postazioni di terapia intensiva ante-litteram, è inoltre possibile
scoprire la modernità ed il sistema di funzionamento della
Delegazione Apostolica ovvero dell’organo di governo del territorio
periferico dello Stato Pontificio dopo la seconda Restaurazione
successiva al Congresso di Vienna del 1815.
  
Se i territori del Lazio e dell’Umbria facenti parte dell’Impero
francese furono i primi ad essere restituiti al Papa già nel 1814,
la ricostituzione degli organi di governo e la ridefinizione delle
circoscrizioni amministrative dello Stato, denominate legazioni o
delegazioni a seconda che fossero sede rispettivamente di legati o
delegati apostolici, avvenne con “Motu proprio” di papa Pio vii del
1816 che assegnava la Delegazione di Viterbo alla seconda classe e
ne estendeva l’autorità al governo distrettuale di Orvieto. 
  
Tra il 1824 e il 1827 il numero delle Delegazioni fu ridotto e a
quella di Viterbo venne associata la ex Delegazione di
Civitavecchia, retrocessa a sede di luogotenenza fino al 1831,
quando la nuova Delegazione di Orvieto venne staccata da Viterbo.

  
Sebbene le nuove norme nascessero da un intento restauratore, il
nuovo ordinamento tuttavia replicò di fatto il sistema napoleonico,
la cui figura cardine del sistema era il prefetto, cioè l’erede
dell’intendente 
d’ancien régime, gerarchico, accentrato e
anti-autonomistico. 
  
Il delegato apostolico era capo della provincia sotto l’aspetto
politico, amministrativo e giudiziario. 
  
La documentazione dell’ASVt presa in esame per la ricerca di
Cristina Marucci proviene tutta, per l’appunto, dalla cosiddetta
Serie II - parte II della Delegazione apostolica, che comprende i
carteggi degli anni 1833-1870, successivi al distacco delle due
delegazioni da quella di Viterbo.
  
La scelta di partecipare come Archivio di Stato alla edizione di
questo lavoro vuole pertanto costituire non solo un riconoscimento
ed un premio allo sforzo ed alla qualità dell’opera ma soprattutto
si pone come stimolo ed opportunità per nuove pubblicazioni che
verranno, soprattutto di giovani studiose e studiosi che meritano
attenzione e sostegno e che con questo primo esempio di intervento
ci impegniamo a patrocinare.
  
Angelo Allegrini
  
Direttore Archivio di Stato di Viterbo
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Marciano, io credo che Cotta abbia già superato il sessantesimo
anno,

  
eppure non ricorda di aver provato nemmeno un giorno 
  
i fastidi della febbre.
  
Egli mostra il dito impudico ai medici Alcoonte, Dasio e
Simmaco.
  
I nostri anni invece si calcolino bene, e si sottragga dalla
vita sana 
  
la cupezza che hanno portato febbri, 
  
fiacchezza oppressiva o atroci dolori: 
  
secondo questo calcolo siamo bambini, eppure sembriamo dei
vecchi.
  
Marciano, chi pensa che la vita di Priamo e di Nestore sia
lunga,
  
molto si inganna e si illude.
  
La vita non è esser vivi, ma stare bene.
  
(Marziale
, Epigrammaton VI.70 - 

  trad

uzione di Cristina Marucci)


  

    


  


Il colera giunse in Europa da Oriente, la comunità scientifica
ne era intimorita e affascinata al punto che a nessuna malattia fu
dedicata la stessa mole di pubblicazioni. La letteratura sul colera
conosce una fortuna ininterrotta per tutto il secolo che va dagli
anni Venti dell’Ottocento ai primi decenni del Novecento. In
quegl’anni, infatti, il colera era un argomento quasi quotidiano
tanto per gli intellettuali quanto per il popolo. Del resto le
epidemie si erano succedute in Europa ad un ritmo così incalzante
che non poterono non condizionare la vita degli uomini: 1817-1823,
1830-1837, 1846-1851, 1852-1857, 1865-1869, 1873-1874, 1878-1879,
1884-1887, 1893-1897, 1910-1911.

La letalità del colera, soprattutto fino alla metà
dell’Ottocento, era spaventosa. Per l’epidemia del 1835-37, se si
considerano i dati dei principali centri urbani (vedremo più avanti
come e perché il colera colpiva prevalentemente le città), si
ottiene una media di circa trentotto morti ogni mille abitanti, con
punte che raggiungono i 66 e i 135 per Siracusa e Palermo. Le cose
non migliorarono negli anni successivi. Il colera del 1855 per
Sassari è stato l’avvenimento più drammatico degli ultimi secoli:
in poche settimane morirono circa un quinto degli abitanti, circa
5.000 di 23.000. 

Tutte le città dell’Italia preunitaria furono costrette a
fronteggiare tale emergenza sanitaria, incrementando le misure
igienico-sanitarie nelle strade, nei mercati e nelle case. Furono
adottati provvedimenti per migliorare lo smaltimento dei rifiuti e
la gestione delle fogne, vennero costruiti cimiteri extraurbani e
migliorati gli ospedali. Le città italiane uscirono diverse dalla
lotta contro il colera: più salubri e dotate di una struttura
sociale e urbana che necessariamente si era modellata ed evoluta a
causa della gestione di un’emergenza sanitaria durata un
secolo.

Il tono delle pubblicazioni sul colera dell’Ottocento è quello
alto dell’urgenza sanitaria. Vi traspare la forte necessità di
trovare una soluzione per limitare il contagio, l’urgenza di una
cura. Per i primi vent’anni i medici brancolarono nel buio, fino a
quando - con il progredire della scienza - si scoprì che il colera
è causato da un batterio, e che la sua cura è semplice in
condizioni igieniche ottimali: si basa essenzialmente su una
terapia reintegrativa di liquidi e sali minerali persi dal
paziente, che altrimenti morirebbe per disidratazione.

Rientrato l’allarme, la paura del colera si smarrì nella memoria
e le pubblicazioni a carattere storico o scientifico sul tema
persero gradualmente quel carattere strettamente legato alla
necessità di difendersi da una epidemia in corso e ne descrissero,
piuttosto, l’impatto economico, politico e sociale.

Il colera ha rappresentato per l’umanità una calamità medica,
sociale ed economica di grande rilevanza. Nei secoli passati,
epidemie devastanti di colera hanno falcidiato intere popolazioni,
specie dove pesanti condizioni di vita e di lavoro e
un’alimentazione inadeguata rendevano più vulnerabili gli
individui. Il colera rientra tra le malattie più importanti sul
piano storico nel determinare lo sviluppo sociale dei popoli. [...]
Mentre la malattia non pone più minacce ai paesi con uno standard
minimo di condizioni salubri di vita, essa rimane una sfida per i
paesi dove l’accesso all’acqua da bere sicura e ad adeguate
condizioni igienico-sanitarie, non può essere assicurata a tutti.
[...] Oltre alle sofferenze umane ed i gravi problemi di sanità
pubblica di cui il colera è conseguenza e causa nello stesso tempo,
il colera può avere gravi ripercussioni sociali ed economiche. Le
epidemie generano reazioni di panico che comportano spesso misure
sproporzionate quali una limitazione dei viaggi e degli scambi
commerciali, l’instaurazione di misure quarantenarie e di misure di
isolamento eccessive o una ingiustificata chemioprofilassi di
massa. 

Questo tipo di approccio è lo stesso che avevo anche io quando,
ad agosto 2019, ho avuto l’idea di concorrere al bando per una
borsa di studio su 
Un monastero, una città e un territorio, promossa dal
Centro Studi Santa Rosa e cofinanziata dal Comune di Viterbo, dalla
Fondazione Carivit, dall’Università della Tuscia e dal Sodalizio
dei Facchini di Santa Rosa con un progetto di ricerca sull’epidemia
di colera scoppiata all’interno del monastero di Santa Rosa di
Viterbo nell’estate del 1837. È stato soltanto nel marzo 2020 che
il mio atteggiamento nei confronti della ricerca che mi ero
proposta è cambiato. Il motivo di questo mutamento è stata
l’epidemia di Covid-19, che ha cambiato la vita di tutti. Ho
cominciato a leggere con una mente partecipe i documenti sul colera
che parlano di misure restrittive, cordoni sanitari, quarantene,
bollettini quotidiani con il numero dei contagiati e dei morti. Ho
appreso con interesse del negazionismo e delle perplessità di
tanti: sulle istituzioni che tardavano ad applicare misure
contenitive per non inficiare i commerci e l’economia, sui medici
che ritenevano che il colera non avrebbe potuto attecchire in
Italia, le tante ipotesi di complotti. Hanno acquistato un senso
diverso anche la caccia agli untori e le accuse a chi viaggiava: il
medico era complice di un piano governativo, lo straniero era
oggetto di attenzione guardinga.

Come ai giorni nostri, anche durante il colera si disinfettavano
le merci e i luoghi, si cercava di stare a distanza. Si aveva la
percezione che il sistema sanitario non riuscisse a gestire i
bisogni della gente, che non ci fossero abbastanza soldi per
tutelare la popolazione. Le persone non potevano lavorare
normalmente, le “bollette sanitarie” (che in questi mesi abbiamo
conosciuto col nome di autocertificazioni) non consentivano ai
lavoratori stagionali di spostarsi. I mercati erano chiusi, le
feste e le fiere sospese. C’erano così tanti problemi economici,
che aumentarono i furti e i disoccupati, avvennero molteplici
disordini popolari, causati dalla paura, dalla fame e
dall’insoddisfazione. Per tentare di arginare questa pentola a
pressione sociale, ovunque il controllo e la sorveglianza della
polizia erano intensificati.

In questi mesi ho realizzato quanto risulti estremamente
difficile, tanto per lo storico quanto per lo scienziato,
comprendere realmente la paura causata da un evento tragico lontano
nel tempo e non connesso alla contemporaneità. 

Ci sono buchi nella memoria collettiva dove finiscono le paure
che pensavamo di non avere più, ma che invece ci sono ancora. Ho
capito questo perché le pagine di storia che parlano di decessi,
restrizioni e povertà a volte insostenibili, raccontano cose così
somiglianti a quelle che oggi stiamo vivendo. Scrivere del 
Cholera-morbus ai tempi del 
Coronavirus, al di là del piacere e del privilegio di fare
il mestiere dello storico, mi ha permesso di dare senso a una
urgenza interiore propria degli uomini: la necessità di vivere,
quindi di stare bene. Come scrisse Marziale: 
Non est vivere, sed valere vita est.

  



Devo questo lavoro principalmente al Centro Studi Santa Rosa da
Viterbo, all’Archivio di Stato di Viterbo e al Centro Diocesano di
Documentazione di Viterbo. Grazie al professor Attilio Bartoli
Langeli, alla dottoressa Eleonora Rava e al dottor Filippo Sedda
per le osservazioni, correzioni e i consigli costanti. Grazie alla
dottoressa Elisa Angelone del Centro Diocesano di Documentazione
per il supporto archivistico e bibliografico.

Un ringraziamento anche al Comune di Viterbo, alla Fondazione
Carivit, all’Università della Tuscia e al Sodalizio dei Facchini di
Santa Rosa che insieme al Centro Studi Santa Rosa hanno finanziato
questa ricerca.

Approfitto di questa occasione per ricordare tutte le persone
che in questo anno mi sono state accanto. Grazie alla mia famiglia,
a Francesca, padre Eleuterio e ai frati Cappuccini. Un pensiero
speciale a Enrica; per lei e le ragazze del Bar Civico 7 ho una
gratitudine particolare: Simona S., Nicoletta, Simona G., Silvana,
Elena io ho amato ogni minuto in vostra compagnia. 

La dedica di questo lavoro va agli affetti stabili, ai congiunti
per scelta e alle simpatie che durano per sempre. 

  



Cristina Marucci


  
  
                               


Bagnoregio, 4 ottobre 2020 - 22 maggio 2021
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Relazione del cholera asiatico 
  

sviluppato nel v. monastero di S. Rosa 
  

in Viterbo


Viterbo, Tipografia Tosoni, 1837
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Alla molto reverenda madre suor Maria Rosa Margherita Polidori
abbadessa 
    

      
del venerabile monastero di S. Rosa in attestato di altissima
stima - L’autore
    
  





Dedica autografa del Selli nel primo foglio di guardia
dell’esemplare della sua 
Relazione 
(la fonte principale di
questo lavoro) che si conserva nel Fondo Antico del 
Monastero di S. Rosa
presso la Biblioteca della Federazione delle Clarisse Urbaniste

a Viterbo. Tale esemplare
è riprodotto nelle pagine seguenti. La misura originale 
in altezza è di 20 cm,
leggermente maggiore di quella delle foto. Si ringrazia 
Bruno Del
Frate.
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Giovanni Selli era figlio di un medico originario di Roma, Prospero
Selli (Roma, sec. XVIII - Viterbo, 1817) a sua volta figlio di
Giovanni.

  
Prospero Selli completò gli studi classici a Spoleto e a Roma.
Conseguito il baccellierato nell’Università di Sassari, svolse
servizio presso l’Archiospedale di Santo Spirito a Roma e insegnò
anatomia in quella Università. Nel 1776, Prospero divenne medico
chirurgo dell’Ospedale Grande di Viterbo, dove teneva anche un
corso di anatomia pratica nella Scuola di medicina e di chirurgia

  [1]
.
  
A Viterbo, Prospero abitò dapprima nella parrocchia di San
Simeone, dove si sposò con Teresa Ischiani il 15 gennaio 1778. La
sua famiglia si spostò poi a vivere nella parrocchia di Santa Maria
Nuova, in via Macel Maggiore, vicino alla famiglia Ischiani

[2]. È qui che nacque Giovanni, il quinto figlio, negli ultimi
mesi del 1785

[3].
  
La famiglia di Prospero rimase in questa parrocchia fino al
1793, anno in cui ritornò nella parrocchia di San Simeone

[4]. Prospero e Teresa restarono qui fino alla morte, avvenuta
rispettivamente il primo aprile 1817 e il 5 marzo 1826

[5].
  
Riguardo a Giovanni Selli possiamo dire che nel 1807 si
matricolò a Roma in alta chirurgia e tre anni dopo conseguì la
laurea in medicina a pieni voti

[6]. Nel 1813 compare nello Stato delle anime dell’Ospedale,
che si trovava presso la cattedrale di Viterbo

[7]. Al 1816 risale la sua prima pubblicazione: 
Memoria sulla felice estirpazione di un tumore

  [8]
. Egli riteneva che lo studio della medicina non potesse
essere disgiunto da quello della chirurgia; insegnò prima chirurgia
e poi anatomia alla Scuola dell’Ospedale Grande di Viterbo

[9].
  
Nel 1828 pubblicò una 
Vita di Santa Rosa

  [10]
. Questa vita ebbe un buon riscontro perché il suo
acquisto risulta, fino al 1835, tra le spese sostenute dal
Monastero per le devozioni di santa Rosa

[11]. Nello stesso anno, alla morte del dottor Pietro Rotari,
divenne primo medico delle religiose del monastero

[12]. Ruolo che mantenne fino al dicembre del 1845, quando
venne sostituito dal dottor Giuseppe Carosi

[13].
  
Nel 1837, quando pubblica la 
Relazione sul colera, era membro dell’Accademia dei
Fisiocritici di Siena, dell’Accademia Chirurgico Anatomica di
Perugia, della Società Medico-chirurgica di Bologna, dell’Accademia
di Scienze ed Arti di Viterbo e della Commissione Provinciale di
Sanità

[14]. Ricopriva inoltre il ruolo di professore sanitario della
milizia pontificia di Viterbo

[15].
  
Giovanni si era sposato il 20 giugno 1812 con Caterina Zolla
figlia di Orazio, della parrocchia di Santa Maria in Poggio

[16]. Da questa unione nacquero almeno due figli, entrambi
musicisti: Prospero e Giovanni.
  
Prospero Selli (1817-1872), nel 1840 divenne maestro della
Cappella musicale della Cattedrale di Viterbo. Fu direttore
d’orchestra al Teatro Unione e direttore della Banda musicale di
Viterbo

[17]. Quando il padre era medico al monastero di Santa Rosa, il
figlio Prospero è stato maestro di cappella per la festa di santa
Rosa

[18]. Era inoltre musicista e insegnante di pianoforte delle
figlie di Luciano Bonaparte, principe di Canino, di cui il padre
Giovanni fu medico curante

[19].
  
L’altro figlio, Giovanni 
iuniore, era invece un violinista. Operò all’Accademia
Filarmonica, istituita nel 1826; nel 1829, per la rappresentazione
al teatro Genio dell’opera 
Eufemio di Messina di Michele Carafa, fu direttore
d’orchestra e primo violino

[20].
  
Giovanni Selli morì il 9 marzo 1846

[21]; fu sepolto nella parrocchia di San Simeone. Nel 1853 la
sua 
Chirurgia elementare; egli vi viene citata in un articolo
del «Giornale arcadico di scienze, lettere ed arti» e viene
ricordato come il «conosciutissimo dottor Giovanni Selli chirurgo a
Viterbo mancato da pochi anni ai viventi»

[22].
  
  


  
  


  
Elenco cronologico delle pubblicazioni
  
di Giovanni Selli
  

Memoria sulla felice estirpazione di un tumore anomalo di
straordinaria grandezza occupante l’occhio sinistro e le sue
adiacenze, Viterbo, presso Domenico Rossi, 1816.
  

Demolizione felice di una smisurata mammella carcinomatosa
in «Effemeridi letterarie di Roma», vol. 10, (1823), pp.
388-392.
  

Ricerche jatro-chimiche sul calcolo vescicale secondario per
istabilire la necessità di una cura preservativa dopo l’operazione
della pietra, Viterbo, Tipografia Tosoni, 1828.
  

Vita e miracoli di santa Rosa vergine viterbese compendio
storico-sacro del dottore Giovanni Selli, Viterbo, Tipografia
Tosoni, 1828.
  

Memoria sulla perniciosa asiatica, ossia Progetto di un nuovo
metodo curativo pel cholera-morbus, Roma, Tipografia
Salviucci, 1831.
  

Memoria su la grippe ossia relazione del catarro epidemico in
Italia: gli anni 1834 e 1837, Viterbo, Tipografia Tosoni,
1837.
  

Relazione del cholera asiatico sviluppato nel venerabile
monastero di Santa Rosa in Viterbo, Viterbo, Tipografia
Tosoni, 1837.
  

Chirurgia elementare, Viterbo, Tipografia Tosoni,
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al monastero copie 25. 10 scudi». AMSRosa, 
Fondo Antico, Badessato di suor
  
Maria Lilia Savini, 1826-1829, n. 3, cc. 137v - 138r. «Proviste
dal signor Dottor
  
Selli dieci copie della vita della santa: scudi 3». Badessato di
suor Maria Teresa Costante Trifogli, 1829-1832, n. 1, c. 135r. «11
dicembre proviste in due volte dal signor dottor Selli 16 libri
della vita della santa: scudi 4,80». Badessato di suor Maria Teresa
Costante Trifogli, 1832-1835, n. 27, c. 127r.
    

    

  
Santa Rosa, 1844- 1851, n. 83.
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                     Per queste notizie su Prospero Selli si veda:
CEDIDO, ADV, 
Fondo Matrimoni, serie “Registri matrimoniali”, n. 86
(1777-1778), cc. 164-166. C. Pinzi, 
Gli 
ospizi medioevali e l’Ospedale-Grande di Viterbo, Viterbo,
Tipografia Monarchi, 1893, pp. 295-296. Si segnala anche la scheda
dedicata a Prospero Selli medico su 
Gente di Tuscia:
http://www.gentedituscia.it/selli-prospero-2/ (URL vista il 7
aprile 2021).
                    

 
    





    
	2 
                     Via Macel Maggiore esiste ancora oggi, è una
traversa di via Cardinal La Fontaine.
                    

 
    





    
	3 
                     Nello Stato delle anime redatto per la Pasqua
del 1786 Giovanni ha sei mesi, prima di lui erano nati: Vincenzo
(1779-1799), Francesco (1782), Rosa (1783), Maria Anna (1784).
Nella stessa casa abitavano anche la madre di Prospero Selli,
Giovanna; la sorella Maria e una serva di nome Anna Maurizi. Nella
casa vicina abitavano invece i suoceri: Giuseppe Ischiani e la
moglie Francesca, insieme a una serva di nome Anna e un garzone,
Giovan Antonio. CEDIDO, ADV, 
Fondo “Parrocchia di S. Maria Nuova”, serie “Stati delle
anime”, 1783- 1847, segnatura 1.
                    

 
    





    
	4 
                     Secondo gli Stati delle anime di quegli anni
dopo Giovanni erano nati: Maria Luigia (1788), Maria Giacinta
(1789), Luigi (1791), Maria (1792). CEDIDO, ADV, 
Fondo “Parrocchia di S. Maria Nuova”, serie “Stati delle
anime”, 178 3-1847, segnatura 1.
                    

 
    





    
	5 
                     Non abbiamo i registri battesimali della
parrocchia di San Simeone ma dal registro dei morti è possibile
sapere che Prospero Selli ebbe altri figli, tutti morti in fasce:
Maria Fortunata (1793), Caterina (1788), Fortunato (1799), Domenico
(1802-1804). Anche la suocera, Francesca Ischiani, è morta nella
parrocchia di San Simeone il 5 marzo 1826: aveva quindi
presumibilmente raggiunto la figlia dopo la morte del marito.
CEDIDO, ADV, 
Fondo Archivio parrocchiale dei SS. Stefano e Simeone,
faldone 2 “Morti”, unità 6, 1761-1849.
                    

 
    





    
	6 
                     G. Signorelli, 
Viterbo dal 1789 al 1870, vol. 1, Viterbo, Minissi e
Borghesi, 1914, p. 451.
                    

 
    





    
	7 
                     CEDIDO, ADV, 
Fondo “Parrocchia di S. Lorenzo”, serie Stati delle anime,
1805-1851, segnatura 1.
                    

 
    





    
	8 
                     G. Selli, 
Memoria sulla felice estirpazione di un tumore anomalo di
straordinaria grandezza occupante l’occhio sinistro e le sue
adiacenze, Viterbo, Presso Domenico Rossi, 1816.
                    

 
    





    
	9 
                     Pinzi, 
Gli ospizi medioevali e l’Ospedale-Grande di Viterbo,
cit., p. 316.
                    

 
    





    
	10 
                     G. Selli, 
Vita e miracoli di santa Rosa vergine viterbese compendio
storico-sacro, Viterbo, Tipografia Tosoni, 1828. La biografia
scritta da Selli si basa essenzialmente su Pietro Coretini, 
L’historia di s. Rosa viterbese raccolta dal suo processo,

e da altre memorie autentiche, ..., In Viterbo, Per il
Diotalleui, 1638. È interessante notare che nello stesso anno anche
Bernardino Mencarini, medico autorevole e collega di Selli,
pubblica una vita di santa Rosa: B. Mencarini, 
Racconti della vita de’ prodigi e del culto di santa Rosa
vergine viterbese, Viterbo, Nella stamperia Poggiarelli, 1828.
Mentre la biografia di Selli ha uno scopo prettamente devozionale,
quella di Mencarini si distingue per rigore critico e accuratezza
nella ricostruzione del contesto storico in cui visse la Santa: si
veda G. Abate, 
S. Rosa da Viterbo, Terziaria Francescana (1233-1251). Fonti
storiche 
della vita e loro revisione critica, Roma, Editrice
Miscellanea Francescana, 1952, pp. 123-124.
                    

 
    





    
	11 
                     «A dì 30 gennaro 1828 pagati al signor dottor
Selli per supplire alle spese incontrate per la ristampa della Vita
di Santa Rosa della quale ne ha rilasciato
                    

 
    





    
	12 
                     Nel registro del badessato di suor Maria Lilia
Savini si legge: «A dì 30 aprile 1828 pagati alla signora Anna
vedova Rotari per 4 mesi di servizio prestato dal signor dottor
Pietro Rotari, che passò all’eterni riposi in detto mese, e dal
capitolo generale fu sostituito per secondo medico il signor
Bernardino Rotari figlio del sudetto: scudi 5. A dì 31 decembre
1828 pagati al signor dottori Giovanni Selli passato primo medico
per la seguita morte del signor dottor Rotari per otto mesi di
servizio dal primo maggio a tutto il detto giorno: scudi 10».
AMSRosa, 
Fondo Antico, Badessato di suor Maria Lilia Savini,
1826-1829, n. 3, c. 121v.
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                     AMSRosa, 
Fondo Antico, Giornale delle spese del venerabile
monastero di
                    

 
    





    
	14 
                     G. Selli, 
Relazione del cholera asiatico sviluppato nel venerabile
monastero di S. Rosa in Viterbo, Viterbo, Tipografia Tosoni,
1837, si veda il frontespizio dell’opera.
                    

 
    





    
	15 
                     
Almanacco e notiziario della città e provincia di Viterbo per
l’anno 1837, Viterbo, Tipografia Tososni, 1837, p. 87.
                    

 
    





    
	16 
                     CEDIDO, ADV, 
Fondo Matrimoni, serie Registri Matrimoniali, segnatura:
                    

 
    





    
	17 
                     N. Angeli, 
Viterbo. Espressione musicale dal XVI al XX secolo,
Viterbo, Archeoares, 2011, p. 36.
                    

 
    





    
	18 
                     «Al maestro di cappella, signor Prospero
Selli: scudi 12». AMSRosa, 
Fondo Antico, Badessato di suor Rosa Maria Margherita
Polidori, 1838-1844, n. 7, c. 127r.
                    

 
    





    
	19 
                     A. Baffoni, 
La malattia che condusse a morte Luciano Bonaparte quale
risulta dal diario clinico redatto dal suo medico curante, il dott.
Giovanni Selli di Viterbo, Roma, Ministero della Marina,
tipo-litografia dell’Ufficio di Gabinetto, 1946 (Estratto da:
«Annali di medicina navale e coloniale», anno 50, vol. 2, (1945).
                    

 
    





    
	20 
                     Angeli, 
Viterbo. Espressione musicale dal XVI al XX secolo, cit.,
p. 67.
                    

 
    





    
	21 
                     CEDIDO, ADV, F
ondo Archivio parrocchiale dei SS. Stefano e Simeone,
faldone 2 “Morti”, unità 6, 1761-1849, p. 226. Nonostante il
registro dei morti riporti il nome di Giovanni Selli, la famiglia
Selli non compare negli stati delle anime di quella parrocchia né
in altre. Per questo studio sono state controllate: CEDIDO, ADV, 
Fondo “Parrocchia S. Simeone - parte unita alla parrocchia di
S. Giovanni in Zoccoli”, serie Stati delle anime, 1837-1862,
segnatura 2; 
Fondo “Parrocchia di S. Giovanni in Zoccoli”, serie Stati
delle anime, 1822-1852, segnatura 4; 
Fondo “Parrocchia di S. Maria in Poggio”, serie Stati
delle anime, 1834-1864, segnatura 6; 
Fondo “Parrocchia di S. Maria Nuova”, serie Stati delle
anime, 1783-1847; 
Fondo “Parrocchia di S. Lorenzo”, serie Stati delle anime,
1805-1851, segnatura 1; 
Fondo “Parrocchia di S. Sisto”, serie Stati delle anime,
1792-1842, segnatura 3; 
Fondo “Parrocchia di S. Angelo in Spatha”, serie Stati
delle anime, 1802-1878, segnatura 2; 
Fondo “Parrocchia di S. Marco”, serie Stati delle anime,
1664-1844, segnatura 1.
                    

 
    





    
	22 
                     «Giornale arcadico di scienze, lettere ed
arti», vol. 133, (1853), p. 323.
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Il colera, dal greco 
kolé, “bile”, è una infezione batterica dell’intestino
tenue manifestatasi per secoli, nella sua forma endemica, in tutta
l’area del subcontinente indiano. Questa patologia venne osservata
già da Vasco de Gama nel 1490 e descritta per la prima volta nel
1642 nel 
De Medicina Indorum del medico olandese Jakob de Bondt, ma
nessun caso è stato riscontrato in Europa fino al XIX secolo

  [1]
. La sua diffusione in Occidente fu causata dai movimenti
dell’esercito e delle navi inglesi nell’area indiana e accelerata
improvvisamente dai consistenti spostamenti di uomini e merci
portati dalla rivoluzione industriale, uniti a precarie condizioni
igieniche e scarse conoscenze della batteriologia

[2]. Pertanto dalla sua area originaria attorno al delta del
Gange, il colera si diffuse più volte verso il resto del mondo,
generando sette pandemie nel corso del XIX secolo. Sei di queste
giunsero anche in Italia negli anni 1835-1837, 1849, 1854-1855,
1865-1867, 1884-1886 e 1893

[3]. 


Epicentro, il portale dell’epidemiologia per la Sanità
Pubblica – a cura dell’Istituto Superiore di Sanità – definisce il
colera come «un’infezione diarroica acuta causata dal batterio
Vibrio cholerae». E ancora, tra le informazioni, si può leggere che
la «sua trasmissione avviene per contatto orale, diretto o
indiretto, con feci o alimenti contaminati

[4]». Ancora oggi sono le scarse condizioni igienico-sanitarie
di alcuni paesi, unite alla cattiva gestione degli impianti fognari
e dell’acqua potabile, le principali cause di epidemie di colera.
Infatti benché il batterio possa vivere anche in ambienti naturali,
come i fiumi salmastri e le zone costiere, senza la contaminazione
di cibo o acqua, il contagio diretto da persona a persona è molto
raro in condizioni igienico-sanitarie normali. La carica batterica
necessaria per la trasmissione dell’infezione deve essere, infatti,
superiore al milione per unità di volume.

Tra i vari sierogruppi di 
Vibrio cholerae individuati, quelli che possono causare
epidemie sono due: il 
Vibrio cholerae 01 e il 
Vibrio cholerae 0139. Il sierogruppo 01 provoca la maggior
parte delle epidemie e, secondo recenti studi, il cambiamento
climatico potrebbe favorire la formazione di ambienti adatti alla
sua diffusione. Il sierogruppo 0139, invece, è stato identificato
nel 1992 in Bangladesh e, per ora, la sua diffusione è stata
accertata solo nel Sud-est asiatico. Gli altri gruppi di 
Vibrio cholerae possono causare deboli forme di diarrea,
che però non si sviluppano in vere e proprie epidemie.
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incurvate e nere - occhi infossati — pupilla im-
mobile e dilatata. Le funzioni intellettuali e quel-
Je dei polmoni costantemente normali.

Le alterazioni cadaveriche furono ( oltre
quélle indicate nella superficie del corpo) o=
mento injettato - stomaco ed intestini lievemen-
te ingorgati - fegato macchiato con punti scuri
membrana villosa gastro enterica attaccata da lie-
ve flogosi, o ristagno sanguigno, con una pun-
teggiatara o granulazione migliare di color ro-
saceo - molto fluido bilioso nel duodeno - straor-
dinaria quantitd di siero lattiginoso nell” intesti-
10 tenue - increspamento ed impiccolimento del-
la vescica urinaria = nullita di fluido urinoso ece.

Chi avrebbe dubitato, alla considerazio-
ne di tali fenomeni morbosi, e di tali cadave~
riche alterazioni, chi dubitato avrebbe in pro-
nunciare I esistenza del cholera asiatico? Una
crassa ignoranza, o una sfacciata malignith po-
tevano solamente sparger dubbj, seminar ziza-
nie, ¢ persuadere il popolo alla contraria sen-
o sl R e
cinque periti wnanimi, a fronte di wua morta-
lita, che in pochi giorni rapi a quel sacro chio-
stro 7 individui fra 43, cioé pia del quindici
per cento, si udi declamar Jplehc, e ciocché
€ pill vergognoso s’ intesero persone cosi dette
di senno, e di zfnnlilé, e perfin qualche me-
dico_predicare ad alta voce nei trivj e nelle con-
greghe, che il morbo cholerico di Viterbo era
una chimera, improvide le misure sanitaria, e
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lera di Venezia. (1) Agiunsi Puso della aePin
ternamente , le applicazioni calorifiche agli arti,
gl cmpis & Lnsee sul bassoventre, Pacqua

i riso , ed altri somiglanti rimedj , mediante
i quali P inferma guari nello spazio di g giorni,

STORIA XL

Suor Rosa Eletta Porta gid convalescente
per un forte attacco cholerico soffeto pochi gior-
ui indictro , (2) intesa appena la notida- della
morte del’amata sorella suor Maria Golomba 33)
tanto i afflisse, che' cadde in una fatale reci
va cholerica. Quindi & che nel giorno 16 set~
tembre tornarono in campo tuttl i pill violen-
ti siatomi , e vani tornando tutti gli sforzi dell’
arte, mori nello spazio di 23 ores

(1) Omodei Annal. Univ, di Med, Tom, 78, pag 4oo.
Q. qud. Nt s ik
3 Quad, Nos. num. 3.
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rella mionaca delle alerui, e delle proprie cala-
mitit, mentre egli stesso non andd invulnerato
dal cholera asiatico ? Quanti parenti ed amici
non serissero ad. altre " religiose il quadro fede-
16 e spaventevole del cholera di Koma, della
strage seguita in alcuni monasteri, ¢ dello spo-
polamento delle proprie famiglie? Quanti emigra-
ti dalla’ Capitale pel timore, o per la malattia
sofferta non andarono nei di festivi di Rosa San-
ta ( 4 5. settembre ) ad adorare il prezioso suo
Santuario? Uno fra quei forestieri era in tale sta-
to di sfinimento, e tanto avea contrafatto il
volto, e fioca la voce, e cinerizio il colorito,
che fissd I’ attenzione delle RR. MM. poste al-
la guardia del 8. Corpo, come di uomo scam-
pato non ha guari al furore di contagioso morbo.
fgli devoto, e lamentevole pregava lunga pez-
za in prossimith dell’ urna, e ricevati dalle mo-
nache astanti alcuni oggetti di devote rimem-
Dranze 5 lentamente partiva dal tempio. Chi si
fosse ol so, né &’ onde provenisse : 0sservo so-
lo, che le due religiose " in discorso furono le
prime colpite del morbe fndiano: uns df quel-
e mori in poche ore, P altra sopravvisse pochi
di, mentre guarita dal primo- attacco , fa poi
vittima della’ recidiva cholerica nello spazio di
ote 23 (V. storia 1. 4. 11.) Ma perche per le stes-
se tagioni non doveva svilapparsi il cholera uel-
la citth di Viterho, piuttosto che nel recinto di
S. Rosa? Forse quivi non giunsero g involti,
I lettere, i forestieri, e diciamo inoltre i pac-
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lieve madore ai carpi, al collo, e poscia piti o
meno atutta la periferia del corpo. lo sospen-
deva allora qualunque stimolante, amministran-
do soltanto le tisane tiepide di fiori di tiglio o
di camomilla, I’ acqua di riso, il brodo di pol-
lo giovane. Spiegandosi la febbre con ardore e-
pigastrico ordinava I applicazione delle sangui-
sughe, gli empitstri di semi di lino, le emul-
sioni arabiche con acqna coobata di lauro re-
gio, le decozioni di tamarindi, e la sanguigna
anche ripetata secondo I’ energia della reazione,
che deve considerarsi come una vera gastro-en-
terite. Non trascurai allora I uso della digitale
purpurea , delF estratto di josciamo, il calom
lano , I oglio di semi di ricino, i clisteri, i
fomenti di malva, e somiglianti rimedj emol-
lienti, ¢ minorativi.

In alcuni casi ricorsi all’ uso della chinina
in pillole, ovvero disciolta in una mistura cor-
diale. Usai di queésto farmaco in quegli indivi-
dui, che nella passata stagione avean sofferto re~

licati attacchi di febbri intermittenti, temendo
})’ associazione subdola di un genio pernicioso al
treno de’ fenomeni cholerici, che minacciavano
da vicino la vita. E noto gia come io nel 1828
contemplassi I analogia dlel morbo indiano col-
Ia perniciosa algida, e colla cholerica, ¢ come
proponessi una cura basata principalmente sull’
uso degli alcaloidi della china, uniti all oppio, ed
alla canfora ecc (t). F noto altresi come fin da
(1) Memoria snlla Pernicioss asiatica. Roma pres. Salviucei.
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per suor Teresa Costante aflitta da cholera. Nel-
la mattina del di 7 settembre aveva spianato
una quantith di pane ad uso della comunith.

Alle ore 8 antimeridiane fu improvyisamen-
te sorpresa da smania , crampi dolorosissimi,
diarrea bianca: sull istante comparve la cianosi
universale in modo si distinto, che sembrava tin-
ta su tutta la superficie esterna di colore azzur-
ro. La smania epigastrica, la sete ardente era-
axlBecniysguase sdusuna oot whiversala'y e
mandava urli spaventevoli: 16 sbos wuppiemns
la temperatura algida marmorea , le labbra ne~
re; la lingua e ) alito freddi, la- cute increspa-
ta, le unghie livide e contorte; insomma era
cadaverizzata prima di morire. Feci ammini-
strare subito I’ olio comune con infusione di ca~
momilla, alcune goccie di spirito di vino can-
forato, e si passd tosto alle_applicazioni calo—
vifiche, ai fomenti , ai clisteri , agli empiastri ir-
ritanti, all’ uso della neve : ma  dopo 12 ore
di penosissima angoscia perdette la vita.

STORIA VL

Suor Rosa Celeste Bruschi di 72 anni, a-
stomia affatto non solo dal vino , ma da qual-
siasi spiritoso liquore , di temperamento nervo-
s0, di lasso stame,, git da un mese soffriva un’
ostinata diarrea ; ¢ nel caduto estate aveva an-
sche subito un accesso di febbre curata ¢ vinta
colla chinina. Nel giorno 8 settembre mentre
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Sommario Num. 1.
RAPPORTO SANITARIO

In discarico del mio ufficio , come Me-~
dico Primario del Ven. Monastero di 8. Rosa,
io sottoscritto denunzio alla Deputazione sanita-
ria comunale quanto appresso

A di 5 Settembre
1. Suor Rosa Eletta Porta di annigo cadde
malata con vomito, diarrea bianca, crampi ,

afonia ece.
A di 6 detto
2 Suor. Maria Colomba Porta di auni 64 fu
attaceata improvisamente dagli stessi sintomi.
3. ‘Suor : Maria Elena Tmfdei di anni 64 fu
colpita anch’essa dai medesimi sintomi coll’ ag-
giunta del deliquio, freddo algido universale,
ciandsi, occhi- spalancati ec. La medesima nello
spazio di 12 ore morl.
4- Suor Maria Costante Trifogli fu improvisa-
mente asslita dagli stessi gravissimi sintomi.
di 7 detto
5. Suor Candida Rosa Mancinelli di anni 52
affetta da identici sintomi con marcatissima cia-
nosi ecc.
Ricapitolazione
Dal 5 al] 7 Settembre casi 5. morti 1. in cura 4.

Viterbo 7 Settembre 1837. ore 8. ant.
Glovanst Serrt Mepico- CHIRURGO
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seguito” con lavacri di una forte soluzione del
cloruro di calcio ( Cod. san. §. 286 ). In tali ar-
ticoli fummo severi al di I dello scrupolo , rite-
nendo che in argomento sl interessante non & mai
soverchia qualunque precauzione la pit minuta e
scrupolosa ( Codice samit. § 310 ). La Rev. M.
Abbadessa Suor Maria Rosa Margherita Polidori
prestossi_assidua alla sorveglianza di queste o~
perazioni , come indefessamente erasi prestata al
servigio affettuoso di tutte le monache inferme,
ed al sotteramento delle decesse. Non potrei ab-
bastanza commendare I eroismo, e la  cristiana
iim di questa-ottima religiosa. In tanto tram-

usto nulla sfuggiva al sno occhio perspicace: tut-
to prevedeva, 6 provvedeva con alto sapere ¢
ponderata_prudenza, secondata sempre , e con—
sigliata dall impareggiabile M. Vicaria Suor Ma-
ria Lilia Savini, cui possa il cielo concedere
pitt ferma salute , e lunghi giorni di vita!
Solenni azioni di grazie renda la cittd di
Viterbo alla gloriosa sua Protettrice, che svi-
luppato appena il tremendo morbo, inspird lu-
me ed unanimith nei professori per denunciarlo;
zelo ed attivith per impedirne con ogni mezzo
la diffusione, onde ebbe culla e tomba tra le de-
vote sue figlie, salvando dal flagello stermina—
tore la diletta Patria !
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genza di tatte le rispettive superiorith erano7at-
tivate queste salutari disposizioni. Intanto io
incaricato del servigio interno del monastero a-
veva ordinato dal primo istante , che le giovani
educande ( quei - preziosi depositi di amor pa-
terno , divisi dalle tenere braccia de’genitori per
sacri oggetti di religione, e di civile educazio-
ne ) fossero separate affatto da ogni comunica-
“ione col restante della comunitd, e che le MM.
maestre , e le converse addette al loro. servi=
zio fossero egnalmente segregate da tutte le al-
tre malate o sospette. A questa felice separazio~
ne prestavasi a meraviglia lo stesso locale dell”
educandato, posto in situazione deliziosamente
veutilata, eminente , e separata affatto dal cor-
po del monastero. Poste cosi in salvo quelle in-
nocenti fanciulle , ordinai che nei corridoi, e
nelle camere delle decesse si praticassero fumi-
morvoniane,, e che si purificassero con
Javande di soluzioni cloruriche gli utensili, e le
stoviglie servite ad nso delle inferme.

Cinque periti sanitarj non potevano re~
stare vincolati nel monastero, poiché sarebbe
rimasta la citth scarsa di medici , e di chi
rurghi in un momento in cui la loro opera po-
teva forse pitt che wai abbisoguare. Si decise
quindi di_praticare ogouno le pit scrapolose
individuali disinfettazioni , come prescrive la no-
tificazione dell’ Effio Gard. Sala all’ art. 11 (1),

(1) ,, 1 Medici Primari potranno entrare ed escire dagli
Ospedali’ Qe cholerici colla rigoross cantels preseritts ,,.
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nalmente abbiamo ritrovato la vescica del fiele
contratta e quasi priva di bile, e quella urie
naria pitt increspata ancora, ¢ priva affatto di
fluido_urinoso.

3. E poiché la_malattia pregressa , secondo la
relazione del medico della cura, non ha pre-
sentato sintomi né di petto, né di testa ( v. sto-
tia 111.) si & tralasciato di fare ulteriori indagi-
ui, ed & stato ordinato che il cadavere venisse
immediatamente sepolto in una fossa apposita-
mente seavats nll orto dl monaster colede-
bite regole ¢ cautele sanitarie. (1)

4 Dopo di che, considerato il rapido e vio-
lento corso della malattia, che in 12 ore sol-
tanto ha tolto di vita la religiosa suor Maria Ele-
na, ed in 5 ore ha condotto all’ orlo el sepol-
¢ro snor Candida Rosa, come ancora & minac-
ciata da prossima morte , dopo un giorno @i~
vasione , la terza religiosa suor Maria Gostante:

(1) Nel recinto del monastero esiste una deliziosa_vigoa
con viali, mirteri, casolino, font, tempistei, della caacith di
cie . v agy Gt cppty o dildl-
1 Sagrestia evri un orto con lungo pergolato, presto a cui sor-
g e annoso cipretso,smbelo dele rsteza, T quela die-
sione , ma molto pit in fondo al N. E. rimane un piccolo Jo=
ealoscoperto quasi rotondo cirsondato di muro, segrogato afatto
dall orto suddetto. Dopo e necessari ricerche f questo locala
traseelto ad uso_di Gemeterio, ed iv riposano i corp della settn
religioss morto i cholea , ciod suor Maria Elena Taddei , suor
Teresa Costante Trifogl, snor Candida Rosa Mancinelli, suor
Maria Colomba Portz, sor Maria Giaciata Monti, suor Maria
Francosca Capalti, © suor Rosa Eleta Porta. Quosto Cemeterio
i benedetto sulennements_con facolth Vescorli_ dall liao. 0
Rio sig. Can. D. Audrea Serafni il di 37 settembre 1837,
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tissima sete , e la continua propensione al vo-
mito da cui sono tormentati i cholerici. Tmpo-
rocché sebbene coperti da freddo marmoreo ac—
cusano un_calore interno che li divora: vi sono
insomma i fenomeni della vera lipiria. Passato
P infermo allo stadio algido , di avvilimento, di
asfissia, di depressione vitale, io procurai di tia-
nimare la quasi spenta vitalich cogli stimoli,
sciegliendo per lo pi i diffusivi a preferenza et
permanenti, perché quelli con mnggior rontez—
7 si spandano , mentre & meno durevole I lo-
ro azione: quindi le acque aromatiche di menta
comune o piperite, di cinamomo, di tutto ce~
dro, la confezione di alkermes, il landano liquido
del Sydenham, la tintura di oppio, P acido, a-
cetico, le frizioni alcooliche, canforate, ammo-
niacali, cantaridate, i vescicant senapismi ,
gli empiastri irritanti allo scrobicolo furono 1
principali presidj ai quali faceva ricorso. La pit
parte de’ casi perirono in questo fatalissimo pe~
tiodo. Il principio deleterio del contagioso mor-
bo era forse troppo concentrato , come acead-
de ovunque nelle prime invasioni, ovvero la lo-
gora vitalith dcﬁ]i individui che ne faron col-
piti non rispondeva punto all’ azione degli sti-
moli_comunque energici e diffusisi. I poehi in-
dividui che scamparono alla furia del morbo ,
dovettero necessariamente percorrere . lo stadio
di reazione. 1l primo apparire di questa lusin-
ghicra condizione , che fa rinascere le speranze
della vita, era preceduto da riscaldamento, da
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tor & morknallo spasio i 12 o ( Veggusiil ric
sultato dell” autopsia cadaverica alla pag 3a. )

STORIA 1V.

Suor Teresa Costante Trifogli di anni 75
monaca veneranda ex Badessa del monasterd.,
efa git da_due anni malferma ia salute, affet-
ta-da vertigini ¢ da paresi universale : disordi-
nate erano le funzioni digestive, soffrendo abitual-
mente tensione gassosa ¢ borborigmi abdominali.

Nel di 6 settembre si sviluppa in essa il
cholera con deliquio , vomito , diarrea bianco-
sierosa ; smania al - dolente epigatrio , freddo,
crampi.alle gambe , soppressione di urine ;i
vidore universale , polsi impercettibili , ecc. Ri-
dotta istantaneamente all’ estremo abbattimento
di forze le prescrissi una mistura cordiale - con
acqua di menta, di cinamomo , e confezione di
alkermes,, le infusioni di camomilla , le applica-
zioni calorifiche , la neve ed altri analoghi medi-
ei presidj; ma tatto riescendo vano , nello spa-
zio di 3a ore cessd di vivere.

STORIA V.

- Una delle pit floride e robuste monache
converse era suor Gandida Rosa Mancinelli vi-
terbese di buon temperamento , costituita nell’
anno 52. Questa religiosa erasi pictosamente pre-
stata nella notte antecedente ad ufficiose cure
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Mi si perdoni un involontario traspor-
to a cui trascinommi il cumulo di contumelie
di cui rimbombava, e risuona ancora qualche
angolo di questa citth, contro chi espose a pe-
ricolo la propria vita per salvare la patria...
e torniamo al sentiero.

1l metodo curativo da me adottato nel tratta-
mento dei cholerici, fa quello stesso, che venne
proposto dal luminare de’ medici italiavi, dal cel.
prof. Giacomo Tomassini (1), discusso gil ed adot-
tato in prevenzione dal Consiglio Medico-Chi-
rurgo di questa citth Bavativi nell invasio-
ne del morbo, eccitanti nello stadio algido ,
e deprimenti nello stadio di reazione , sal-
ve quelle modificazioni e varieth relative all’
eth, ai temperamenti , alle abitudini , alle
malattie pregresse, ed ai morbi_intercorrenti.
Per bavativo in principio del morbo io sceglic-
va I oglio comune di olivi ammistrato a cuc—
chiajate solo, ovvero unito a poche stille di
succo di limone, ed avvicendato con tiepide be-
vande di fiori di tiglio, o di camomilla: que-
ste infusioni teifermi facilitavaro il vomito, mo-
derando la grave ambascia dello stomaco. Ai
crampi, al freddo delle estremith io_soccorre—
va con panni lanei riscaldati, con frizioni spi-
ritose , con bagni di aceto caldissimo. Feci so-
vente uso della neve, e dei boli glaciali (an-
che nello stadio algido ) per moderare I’ arden-

(1) Sul Cholera-Morbus. Nozioui storiche o terapeutiche.
Quinta edizione.
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Mentre it soccorrer chi giace tra pana,
De la Divinith guardo,
Che a tus disgratie il tenebrar eerena.

Ne ma temere che d invidia il dardo
i punge, o di caluania; ton pietate
Avrh compento, e forse non 4 tardo.

Pavsiss; sul Cholera morbus.
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visti e riconoseiuti i sintomi tutti, che accom-
Fagmno questa tremenda malattia , essere quel~
i precissmente del cholera,, abbiamo unanime-
mente giudicato, secondo I nostra perizia ¢
coscienza , che la malattia® surriferita, da_cui
con tanta ferocia sono attaccate le RR. MM.
del Ven. Monastero di S. Rosa di questa Citth
& senzaeccezione il cholera asiatico.”

Viterbo li 7 settembre 1837.

Dot. B. Mencarini Medico della Deputazione
sanitaria_ comunale.

Dot. Gio. Selli Medico della Commissione pro-
vinciale.

Dot. Avgelo Ginstini Medico Fiscale, e della
Commissione provinciale.

Lorenzo Granati. Chirurgo della Deputazione
sanitaria comunale.

Francesco Papini Chirurgo della Commissione
provinciale.
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stipendio (1), Riunito il Consiglio Medico per dis-
cendere a questa elezione & urgenza, si rifiutare
no tutti, esponendo cause di personale imped
mento: anch’ io pregai per essere da si delicn-
ta missione esonerato; bramava che i meno cre-
denti vedessero da vicino il tremendo morbo ;
ma_quelli pitr degli altri recalcitrando , il Con-
siglio stesso , in nome anche della Magistratura
¢ della Commissione sanitaria, me prego partico-
larmente come medico del monastero, di piena fi
ducia delle RR. MM., ed il sig. Lorenzo Grana
in qualith di chirargo con amplissime espressio-
7i. Ambedue piegammo alla circostanza jmpo-
nente, e sordi ai gemiti delle nostre afilitte fa-
miglic entrammo coraggiosi nel centro dell in-
fezione cholerica il giono 11 settembre.

La malattia_presentavasi coi seguenti sin-
tomi. Deliquio-freddo marmoreo - deficienza di
polsi - urli spaventevoli , e poi voce esilissima -
smania_epigastrica - vomito fioccoloso - diarea
bianca - crampi alle gambe - soppressione di o=
rine - cute arida , increspata - sete ardente - an-
goscia universale - cambiamento istantanco di fi-
fonomia ~ cianosi, o tinta blen generale o pat-
il - lingun ed alito freddi - dita ed unghie

(1) Viterbo & Punica citth dello stato priva di medici ¢ di chi=
rurghi condotti. La tabella comunale tispaimia in quest articolo
circa tremila scudi all anno, Eppure vi sono undici medici , o
cinque_chirurghi, oltre tntti gli allievi dell’ ospedale; me

cittadini facoltosi sono pochi, i miserabili molti, lo gratifi-
foni esigue ¢ susotine , ovvaro inesigihili ¢ nulle, A fronto
& queste verith si declama contro i medici .+ .
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cid che si foce ad esuberanza prima di escire
dal monastero. Ma siffatte cautele non furono
bastanti a tranquillizzare il popolo di Viterbo,
che anzi in un momento sollevd i pil villani e
minacciosi clamori, mostrando la pit straordi-
naria fierezza ,” deridendo ed insultando i me-
dici per le pubbliche vic, ¢ me specialinente
segnando a scopo di popolar vendetta, come in-
ventore di altissima menzogna , dannosa alla cit-
th sotto tutti i rapporti d’ industria, di com-
mercio, e di finanza. Ed eccomi nella trista po-
sizione dei Lorenzini d’ Ancona, dei Gappello,,
dei Medici di Tivoli, di Subiaco, di Terni, ¢ di
tanti altri ( senza uscire dalla storia del nostro
stato)) che per amor di verith, e i vera filantro-
pia furono vittime dei it formidabili furori! (1)
In tanto trambusto riuniti i pareri delle Su-
eriorith, e delle Commissioni savitarie fu sta~
Eilim, che un medico, ed un chirurgo si chiu-
dessero nel recinto del monastero, ove divampava
il morbo con strage tanto pit fiera ed inusitata ,
quanto- generalmente impugnata ¢ derisa. Era
ben facile venire a questa determinazione, ma
non agevole riesciva trovar persone_dell arte
che volessero di buon grado esporsi al pe
glioso cimento, in una citth in cui i professo-
Ti sanitarj sono tutti venturieri di libera pra-
tica, dove niun medico percepisce comunale

(1) Per salvarmi dalle ingiurio o delle minacee del popo-
polo, dovei per due giomi tonere in casa un piechietto di sol-
dati, ed escire garantito da persone di fdneia , o di coraggio!
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all art. 12 del regolamento sanitario dell’ Effio
Bernetti 30 agosto 1831 , (1) avanzai alla De-
putazione Sanitaria comunale un_rapporto di
malattia sospetta nel monastero di S. Rosa, in-
dicando soltanto i nomi delle inferme, il gior-
no della invasione del morbo, ed i sintomi  che
presentava ( Som. m. 1 ).

Esibito appena I’ indicato rppatos s. E.
Rifla Mousignor Delegato Apostolico Presidente
della Commissione ordind che si procedesse im-
mediatamente alla visita delle quattro inferme
sospette , non che all’ autopsia delladecessa
per riconoscere dalle osservazioni cliniche ,
¢ dai risultamenti necroscopici I'indole_precisa
del morbo sviluppatosi nel monastero di S. Ro-
sa, deputando a quest’ oggetto cinque periti sa-
nitarj , cioé i signori Dottori B. Mencarini , A.
Giuctini, G. Selli, ed i signori Chirurghi L.
Granati, ¢ F. Papini. Ottenute quindi le debi-
te facolta dalla Curia Ecclesiastica procedem-
mo collegialmente al Ven. monastero, e prima
di tutto visitammo accuratamente le quattro in-
feeme, ponendo a scrupoloso esame ogni mor-
boso fenomeno, non omettendo di raccogliere
in dettaglio L piu minute informazioni dal primo

(1) » Sari olbligo di tutti § Medici condotti, od avvent
ri, s0tto la pib streita responsabilita , di fare immediatamonto
rapporto alla Commissiane Sanitaria di qualunquo malato aff-
dato alla lor cura , che presentasse sintomi di sospetta mal

Ga epidemica o contagiosa , sotto pena non solo di sosponsio-
e, ma hen anche di altre. da destinarsi a seconda della gra-
vezza della mancanza
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ventrali, sudore viscido, afovia, perdita e’ pal-
sy spossamento mortale ¢ crampi alle estremi-
th con infossamento degli occhi I ultima spe-
cialmente mostra I ciandsi fal massitmo grado
estesa su tutta la faccia e le superiori estremiti.

2. Passando quindi alla sezione cadaverica del-
la religiosa defonta suor Maria Elena, abbiamo
notato le seguenti cose. Occhi infossati, mac-
chie livide intorno alla bacca ed al mento, (1)le
mani e le dita livide, le unghie estremamente
convesse ¢ di color plumbeo, le estremiti con-
torte. Aperto il basso ventre abbiamo rinvenu-
to I’ omento ingorgalo ne’suoi vasi, lo stoma-
0, ¢ gl intestini esternamente di un colore mol-
to animato da stasi- sanguigna, il fegato mac-
chiato di alcuni punti scuri nella superficie, ¢
di una pezza biancastra nel lembo inferiore o
vicinwza della cistifellea, ma internamente in i-
stato naturale. La membrana villosa poi del tu-
bo ‘gastro-enterico si & veduta attaccata da lie-
ve flogosi, specialmente quella dello- stomaco
¢ degli intestini tenui , ove appariva una pun-
teggiatura, o granulazione di color rosaceo.
Dall incisione degli intestini ¢ uscita una in~
solita quantith di bile in alto,, ed una rilevan-
te quantiti in basso di un fluido lauiginoso. Fi-

(1) Appena eguita 1a morto di snor Maria Elena ard
il di lei corpo venisse iavolto con un levzuolo bagnato in
una forte soluzione di cloruro di calco. Questa cantel imms
inaa per impodie le contagios coanioni codveiche, i
siph in parte la ciandsi universale.
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infuriava il contagio cholerico nel monastero, f
da questo improvvisamente attaccata. La sua diar-
rea da prima_stercoracea , cangiossi in. sierosa
biancastra ; cui si aggiunsero: vomito fioccoloso,
fascia. cholerica , ossia inesprimibile angoscia al-
Ia regione dello stomaco, polsi filiformi , nota-
bile abbassamento di temperatura, macchie: vio-
laceo-scure ai zigomis intorno alla bacea, e spe-
cialmente alle mani. ;

Risealdata nelle estremita fulle apprestata u~
namistura cordiale con acqua di menta, di cina~
momo ed uno scrupolo di chinina , edulcorata
con sciroppo. di corteccia di cedro. Questa
prescrizione aveva. il doppio. oggetto di cccita-
Taklo o e opporre. uno
specifico +al genio. intermittente,che_poteva
clandestinamente associarsi i, cholerici. sinto~
mi. Appressato il farmaco alla_bocea provogran-
dissima repugnanza, per P abiwale privazione
& ogai stimolo diflusiyo.. Proseguivano I amba-
scia, ed il yomito: allora., prescrissi le. pillle
di chinina_avvicendata con boli glaciali, e le
bevande di decozione di tiso. Fu poscia appli-
cato un empiastro aromatico alla regione dello
stomaco, ¢ bagni caldi acetosi all piedi. Ben pre-
sto si sviluppo ana lieve reazione con moto feb-
brile e senso di calore allo stomaco. Furono per-
cid- applicate le sanguisughe in quella regione ¢
con tali semplicissimi rimedj nello spazio di 13
giorni si dissiparono i fenomeni cholerici.
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fiori di tiglio , vescicanti senapismi, neve; ma
impervessando sempre pi i sintomi - cholerici ,
mori algida nel giorno g settembre.

STORIA TIL.
Suor Maria Elena Taddei di anni 64 sof-

friva una_cronica tosse con espettorazione puri-
forme abituale, ma sempre seaza febbre. Atten
deva non ostante al laborioso ufficio di porti-
‘maja, e di accompagnatrice, ed era immancabile a
tutte le osservanze, e pratiche religiose dell’isti~
tuto.

1l giorno 6 settembre stando a pie del
confessionale , fiu assalita da violento, deliquio ,
tramandando ‘ucli di pena inesprimibili, e con-.
dotta in letto ‘acquisto subito i lineamenti del
cholera falminante. Gianosi universale, occhi in-
fossati ;' palpebre spalancate, freddo algido mar-
moreo, polsi asfittici , vomito e diarrea bianchi,
cute rugosa , dita attratte , unghie ripiegate e
livide voce abolita, nullits di urine, smania
epigastrica, lingua ed alito freddi: le funzioni
animali. inalterate ; la respirazione libera, niuna
tosse, non espettorazione , non catarro.

Caduta_subito nello stadio algido intrapresi
laiscura_eccitante con vescicanti, senapismi, fri-
zioni' spiritose, canforate ¢ calorifiche , mistara
cordiale anodina, decozione di camomilla, ma
et questi medici presidj nalla valsero per farla
risorgere da quello stato di estremo avvilimen-
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spettacoli (1): lo quali previdenze ben dimo-
stravano Palto ¢ fondato timore dello svilup-
po cholerico anche nell nostra citti, per la sua
posizione topografica appena dodici leghe distan-
te in linea retta al 8. O. da Roma, per la cir-
costanza dello stradale,, per le inevitabili e
frequenti comunicazioni epistolari e commercia-
li, non sempre e forse non bene scontaminate,
¢ finalmente pel rifagio prestato a molti fore-
stieri.

Se non che a confortarci in mezzo al giu-
sto nostro timore, davano lusinga di- salvezza
il declinar della state, il suolo vulcanico di que-
sto paese , le polle minerali di cui ha ricchez—
za il territorio , lo stato favorevole di pubbli-
ca salute ; ¢ non ultima speranza si riponeva
nella catena de’ cimini mouti, che ne guardan
le spalle dalla parte di oriente. Vane lusinghe!
Fu il 5 settembre 1837 che colpita da subita-
neo_deliquio infermossi gravemente con sintomi
cholerici una religiosa nel monastero di 8. Ro-
sa, e successivamente nel seguente giormo tre
altre monache di morbo conforme, tutte pre-
sentanti il ritratto spaventoso del cholera in-
diano: wna di queste infelici mori nello spazio
di 12 ore! Allora fu che jo prima di propala-
lare P infausta votizia per la cittd 5 ( conforme

(1) La fista i S. Rosa e la fiera di settembro erano state
sospese sin dul mose i agosto, nel qual tempo fu ancora con-
godata la compagaia di musica oo doveva agire in tsatro nella
stagione autanmale.
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dettate soltanto dagli interessi di pochi specula=
tori: Vengano a fronte scoperta questi nemici
dell’ ordine pubblico , turbolenti sollevatori del
popolo: vengano a fronte scoperta questi novel-
Ii- medicastri sbucati ‘dalle taverne, e dalle fia-
schetterie ; e colla voce, ¢ colle scritture firma-
te impugnino le veritd per noi proclamate , che
noi pacatamente col ragionamento, e colle stam-
e se occorre, li faremo ricredere dai loro ma-
igni clamori. Due fiaccole luminose attestano di
fatto propric il triste avvenimento nel Ven.
monastero di 8. Rosa: il sig. Canonico D. An-
drea Serafini ed il P. Pietro Paolo Ciampi ; il
rimo gi parroco per 30 anni, I altro mem-=
ro “dell’ Istituto de’ Chierici regolari ministri
degli- fufermii; ambedue per obbligo di ufficio
assistenti de’ moribondi. "Essi posson ridire da
qual_meraviglia, du qual terrore furono ‘sorpre-
si all' aspetto del cholera asiatico, che a niug’
altro morbo assomiglia pei caratteri tutti suoiy
che niun rimedio infrena per la sua micidiale
ferocia . .. (1)

(1) Edificante sopra ogni credere fu il nobile e caritate-
vol coniegno de’ due ludati Sacerdoti. 1} primo_come Confesson
7o ordinario del monastero consolava con cristiani ragionamen~
4 le affitte Madri, assistendo con assiduita le inferme ¢ lo
moribonde, e confortandl trazione de’Ss. Sagra-
meati (che tutte riceverono in per
enrando il proprio pericolo fa instancabil
te nel sno diguitoso ministero. Il P. Ciamy

chiamato in cussi
dio per Passistenza dolle inform prestossi anch’ esso con som=
0 zelo, e cristiana pieth, finché colpito da forte sinoca fy
obbligato & guardare il letto per otto giorni, non senza timo=
+e di contraure il cholesico morbo dominants.
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istante della rispettiva invasione fino a quel mo-
mento. Passando quindi con ogni possibile di-
Tigenza e circospezione a tagliare il cadavere del-
la monaca decessa riconoscemmo a colpo d” oc-
chio le alterazioni caratteristiche del contagioso
morba, e percid secondo la nostra perizia e co-
scienza giudicammo alf’ unanimitd, che la ma-
lattia sviluppatasi nel Ven. monastero di S. Ro-
sa di Viterbo era senza tema di equivoco i ve-
ro Cholera Asiatico { Som. n. 2 ).

1l processo verbale delle nostre operazio~
ni, seritto currenti calamo nella sagrestia in-
terna del suddetto monastero venne immediata~
mente subordinato alla Deputazione sanitaria
comunale , che adunatasi per tale gravissimo
oggetto nello stesso giorno, analogamente alle
veglianti leggi sanitarie, per tutelare possibil-
mente i cittadini, stabili, che venisse all’ istante
interdetta ogni pratica tra il monastero infetto
e la citta; che fosse quindi costruita una bar-
ricata a doppj rastelli nella via di S. Rosa, che
si chiudessero i due vicoli, uno conducente a
8. Marco, e I’ altro dietro le mura, e che si ap-
postasse un corpo di granatieri con quattro sen-
tinelle immancabili, per impedire ogni comuni-
cazione sospetta, e specialmente ogni estrazione
di oggetti comunque suscettibili, ed insuscet-
tibili, conservando soltanto la trasmissione del-
le lettere col mezzo di un uflicio di disinfetta-
ziove , stabilito all’ ingresso del cancello.

E gid la sera del 7 scttembre;, coll’ intelli-
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Sommario Num. 2.

Noi sottoscritti. Professori  Sanitarj in se-
uito dell’ ordine ricevuto rispettivamente da
8. E. Rma Mons. Delegato Apostolico e dalla
Doputazione Sanitaria Comusale di questa Cit-
ti, avendo acceduto al V. Monastero di 8. Ro-
sa_per preudere cognizione di alouni casi di ma-
lattia sospetta di cholera, come dai rapporti a-
vati, ¢ della morte di una Religiosa nel sud-
detto V.. Monastero avvenuta questa mattina
alle ore 4 per la malattia medesima , abbiamo
ritrovato quanto appresso.

1. Sono state da noi visitate quattro inferme
giacenti in letto. La prima S. Rosn Eletta ha
preseatato uno stato di notabile miglioramento
di pregressa malattia < in essa i sintomi- chole-
rici esposti dal medico della cura sono del tut-
to dissipati, in-seguito del trattamento curati
Yo usato in due glorni s in cui il male ha
corso i suoi stadj. La seconda suor Maria Co-
Lomba, quantunque non offa cessazione de’sud-
detti sintomi, rimanendo ancora soggetta alla
diarrea ed al vomito, pure sembra ncaminata
alla guarigione. La terza snor Teresa Costante
ha esibito sintomi cholerici assai marcati contan~
do un giorno dal principio delf affecione ; co-
me v presenta i quirta suor Candida Rosa
ammalatasi questa mattina in mezzo alla pii flo-
rida salute. Queste due ultime inferme manife-
stano freddo algido, vomito, dissenteria , dolori
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quell epoca medici di alto nome italiani, e stra-
nieri (: ‘E si associassero alle mie idee, riponendo
nella china e ne’ suoi preparati somma fiducia.
To difatto non restai malcontento del mio ope-
rato, dapoicche le storie G ¢ 10 presentano duc
casi ridotti a salvamento mediante I'uso della
chinina.

Fatto il mio_rendiconto sul metodo cura-
tivo, passerd ad investigare il modo pit pro-
babile , onde poté venire introdotto il contagio
cholerico in una clausura , in un monastero di
sacre vergini, mentre la citth di Viterbo era sa~
na, anzi pit che in altri tempi incolume e sce-
vra perfino da quelle endemiche o sporadiche
malattie , che nel volger delle stesse stagioni in
aliri anoi pur si manifestavano ad esuberanza. La
citth & salva, ed il cholera sviluppossi nel mo-
nastero di . Rosa? Questo & un assurdo: cosi
diveva il volgo. Questo ¢ un problema, rispon-
do, dinon agevole spicgazione. .. pur discen=
diamo alle indagini. Dicesi che un piccolo in-
volto proveniente da Roma giungesse nelle ma~
ni di una religiosa. Erano state su quell’ invol~
to praticate le necessarie disinfettazioni? Chi
lo_assicura ? Ma senza ricorrere a questo im-
pugnato e non bene diciferato avvenimento ,

uante lettere non giunsero dall’ Arcispedale
i Santo Spirito, quando un giovane astante
al quartior dei cholerici, ragguagliava la so-

(1) Alibert, Coster, Sander, Sormani, Francoschi, Putelli o,
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chi, i colli, i carri di mercanzie, gli stessi ch-
valoscenti non ancora perfettamente ristabiliti ?
11 cholera & un morbo misterioso, e vello stato
attuale delle nostre cognizioni manca il filo con-
duttore per giungere al chiaro di sua specifica
natura : né possiamo_con piena convinzione pre-
cisare il suo modo di spandimento saltuario, la-
sciando intatti molti luoghi, e molti individui
posti a minime distanze dai centri d’ infezione,
e ad immediati contatti. Questo tremendo fla-
gello per imperscrutabili fini della Provvidenza
iomba sui popoli, come un giorno le tencbre,
gP insetti, il fuoco, la fame, la peste piomba-
Tono a desolare P Egitto. Non altra spiegazio-
ne pud darsi al misterioso andamento di un mor-
bo omai divenuto spavento dell’ universo mondo!
A compire in qualche modo questa breve
relazione , mancami I esposizione dei mezzi a-
dottati perla disinfettazione generale del mona-
stero a garanzia delle vergini claustrali , a tran-
quillita de’ parenti , a conforto dell’ intiera cit-
ta. Esauriti i giorni di osservazioue col di 3o
settembre la Deputazione sanitaria provinciale
ordind ,, che intraprendessi una regolare disin-
»» fettazione da eseguirsi fino allo srupolo, tan-
» to del monastero, quanto degli eﬁiui in es-
» S0 contenuti , colla sopraintendenza del sig.
» Dot. B. Mencarini me(Yico della Deputazio-
» ne suddetta .
Allora preso per norma indeclinabile il Co-
dice Sanitario emanato con Motu-Proprio dell’
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enava strage uella vicina Roma il Cholera
indiano, e per lettere uffcial, e per privati rap-
porti ben conoscevano le provincie dello Stato
ecclesiastico il quadro luttuoso della Capitale!
Voci sediziose di veleni e di avvelenatori, e-
migrazione di cittadini e di forestieri, persecu-

oni popolari contro | trovatori del morbo con-
tagioso , luoghi ricinti da barricate di circospe-
Zione , moltiplicazione e riempimento di speda-
i, case di ricovero , famiglie desolate , tribu-
nali sospesi , rioni spopolati, ¢ dovunque mi-
seria e morte!

A guarentire possibilmente la rispettiva ter-
ra natale le citth e le castella circonvicine isti-
tuivano guardie cittadinesche, cordoni sanitarj,
Lazzaretti, fumigazioni , ed ogui altro analogo
modo di igeniche discipline. Frattanto le Com-
missioni di’ pubblica_incolumith provvedevano
all emergente pericolo con disposisioni prepa-
S, v e 8 S oy
1i regionarj, luoghi & inumazione , disinfetta~
zione di provenienze sospette, fanti di sanith,
medici di rioui, visite di farmacie, appro-
viggionamento di medicinali , istruzioni popo-
lariy sospevsione di feste, di fiere, di pntblllici
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camomilla ,. elisteri con decotto di riso ecc. Con
questi rimed; si rianimano i polsi, ¢ succede una
Lieve reazioner Siegue nel giorno 6 notabile alle-
gerimento di sintomi. Allora fu, che avuto ri-
guardo alle passate intermittenti amministrai u-
no scropolo di chinina.in otto pillole, avvicen-
date con boli di ghiaccio persedare la continua
disposizione al vomito. Dietro. questi mezzi te=
rapeutici lentamente si dileguarono i fenome~
ni cholerici, cessd il vomito, le feccie riprese-
7o il colore e la consistenza naturale , e nel gior-
no 12 settembre fu gindicata guarita.

STORIA 1L

Suor Maria Colomba Porta di anni 64 ( abi-
tante in una camera contigna alla sorella infor-
ma) godeva buona salute, meno la cecith per
catoratta in ambedue gli ocehi, della quale non
volle mai essere operata. Nel caduto estate a-
veva sofferto alouni accessi di febbri intermit~
tenti con tipo di terzana guarita alla prima esi-
bizione del solfato di chinina.

1l giorno G settembre  dopo essersi lungo
tempo tratienuta presso la sorella inferma fu
attaccata improyvisamente da freddo, erampi
dalorosissimi, diarrea bianca, vomito , macchie
livide, cute raggrinzata, voce fioca, smania e=

igastrica. Prapissi olio comune , frizioni calori=
iche ammouiacali, empiastri aromatici alla re=
gione dello stomaco , tisane di camomilla , di
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STORIA VI

Suor Marianna Giacinta Monti di anni 81
sin dalla fanciullezza per nervosa malattia rimasta
emiplegiaca nel sinistro lato, traeva la sua lo-
gora vita pell’ orazione, godendo una sufficien-
te salute, rispettivamente all’avanzata etd, ed
a suoi antichissimi incomodi. Fu il di 8 settem-
bre, che colpita da deliquio, eadde istantanea-
mepte nello stadio algido con macchie livide in-
torno al mento e neﬁ‘e mani, vomito ¢ diar-
rea bianca, ambascia epigastrica , e tutti gli ak-
tri segni-del cholera asiatico. lllese erano le fan-
zioni intellettuali, ¢ ninn sintoma presentd &’ im-
pegno  toracico.

Le tisane di camomilla, le applicazioni di
panni caldi aromatizzati, una mistura. cordiale
col liquore dell’ Hoffman , ed altri medicamen-
t an;}o i nulla valsero a ritrarla da quello sta-
to di witale abbattimento , e nello spazio di 16
ore placidamente mori.

STORIA VIIL

Suor Mariauna Geltrude Savini di anni 38
afflitta sopra- ogni credere dal quadro lagrime-
vole della comuniti, e dalla morte intempesti=
va di cingque sorelle di religione, nel giorno 11
settembre fu presa improyvisamente da crampi,
vomito-e diarrea bianca , ambascia. di. stomaco,
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‘medicamento mot algida nel giomo settimo di
malattia.

STORIA X.

Suor Teresa Maddalena Bruschi di 6o an-
ni per fisica costituzion di famiglia eminentemen-
te nervosa o biliosa, vedova I strage dell in-
diano flagello nel proprio monastero , ed "alta-
mente predicava essere malattia ordinaria, mor-
lith di vecokie cagionevoli, soguato il chole-
ra, improvide le ‘misure ' sanitarie ,- esagarati i
timori , i pericoli. Permise Iddio che un gra-
do benchd leggero dell” asiatico morbo la visitase
sey quindi & che nel di 13 settembre il vomi~
to e la diarrea incominciarono a tribolarla: un
ambascia- inesprimile I cingeva sotto allo stoma-
eo: si soppressero le urine, la voce da acuta e
stridala si' fece fioca e lamentevole, la faccia
arida, la sete inestinguibil ecc.: nel quinto gior-
no si manifestd la ciandsi, e la cute divenne
arida ed increspata.

Aveva essa sofferto lo febbri intermittenti:
percid, premess i bavativi ordinarj e lo tisie an-
ticoleriche, le prescrissi una dose di chinina in
pillole , incoraggiato all’uso di tal farmaco non
solo dai noti miei pensamenti (1), ma sopratut-
to dalle osservazioni cliniche dell illustre Pu-
telli che con tanto vantaggio ! impiegd nel cho-

(1) V. la mia e, sulla Perniciosa Asiatica. Boma 1628,
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RENDIGONTO GLINIGO

STORIA I.

Snor Rosa Eletta Porta monaca_professa
di anni 70 git da tre anni era attaccata dalla pel-
lagra, che nella destra gamba aveale formato un
cronico eritema con cerchio, o anello depresso,
e-pseudocartilagineo sotto la sura destra. Ave-
va in quest’ anno sofferto le febbri intermitten-
ti: ciononostante attendeva esattamente a tutte
le prattiche della religione, ed all’ ufficio di ac-
compagnatrice. Fra inoltre astante all incorrot-
ta spoglia di S. Rosa, che nei giorni di sua fe-
stiva ricorrenza (3 - 4. settembre) fu da’ citta~
dini, e da’ forastieri piit dell’ usato visitata.

AlPimprovviso il 5 settembre all’ ore 6 pome-
ridiane cadde gravemente malata con subitaneo
smarrimento di forze e di polsi, crampi alle
gambe , vomito , diarrea bianca sierosa , afonia,
volto affilato, pelle rugosa, occhi infossati , mac-
chie livide alle mani contratte , lingua ed alito
freddi, ed una fascia penosissima - all epigastro.

Riconosciuto a questi sintomi un morbo so-
spetto di cholera, feci riscaldare le estremith con
frizioni e panni di lana , amministrai I’olio di
olivi, quindi una mistura cordiale con acqua
di menta, di cinamomo, ¢ confezione di alker-
mes; aceto senapato ai piedi, fomenti ¢ tisane di
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imm. Pio VI in data de’ 25 novembre 1818
incominciammo le nostre operazioni, analoga-
mente - al “regolamento per la pratica esecu-
zione del codice di Sanita , nel Tempio , nel
Santuario , sagrestia interna ed esterna, parla-
torio, ¢ poi successivamente nei corridoi , sa-
loni, celle, refettorio , coro , cappelle, e detta-
liatamente in ogni appartato angolo, ed am-
icnte del monastero , come pit diffusamente
rilevasi dal processo verbale presentato alla De-
putazione_sanitaria. Tutti gli oggetti di oo, ar-
gento, ed altri metalli furono assoggettati all’
immersione nell’ aceto. I sacri arredi recamati
venoero tutti esposti allo sciovinamento: i pavi-
menti lavati con forte soluzione di cloruro di
caleio ; tutti gli ambienti indistintamente riem-
piti di fumigazioni disinfettanti alla maniera di
Guytton Morveau. Le cautele furono raddoppia~
te nelle camere delle choleriche, specialmente
decesse. Tutti gli utensili di legno ivi esisten—
ti furono datiin preda alle fiamme, cosi anco-
1a g indumenti di lana , di lino, le coltri ed
i paglioni &’ immediato uso : le quali misure ul-
tronee, furono comandate dalle Superiorith del
monastero. Gli altri oggetti di biancheria non
usati farono posti in un bagno di soluzione clo-
rurica, ed ivi tenuti per 24 ore. Ardeva inces-
santemente il suffumigio di gas acido -muriatico
ossigenato in mezzo agli ambienti da scontami-
narsi. Poscia i pavimenti, i muri ed i solari ven—
nero arsicciati con fuoco di canne, e bagnati in
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Fevfrigerammm delle estremith, sete arrlenze 3
fisonomia alterata , voce esilissima ecc.
Ravvisato a questi segni lo sviluppo del
cholera, le ordinai subito un bavativo di o-
glio comune,, le tisane di camomilla, di fiori
i tiglio, la neve, le frizioni calorifiche , quindi
un cataplasma di semi di_lino. all epigastrio ,
ed ilavativi con decotto di riso. Nel quinto di
svilupposs una forte reazione flogistica con feb-
bre ¢ dolore acuto alla regione stomatica. Il pii
lieve contatto era intollerabile ; passd insomma
allo stato di vera gastro-enterite. Intrapresi al-
Tora la cura deprimente e controstimolante : nu-
merose mignatie applicate. allo scrobicolo del
cuore, ed agli ipocondr] , due salass dal brac-
cio, bagni acetosi alle estremith , soluzioni ta-
marindate, pilole di digitle ¢ calomelano: quin-
di della stessa- digitale e josciamo, fomenti ¢
clisteri di malva e cose simili 5 la ridussero nel-
o spazio di 1 giomi in istato di lodevole con-
valescenza.

STORIA IX.

Suor Maria Francesca Capalt di amni 72,
i da pitt mesi guardava il letto, essendo af-
S ntee e g
tembre le si svilupparono i sintomi cholerici
cioé diarrea bianca , vomito bianco-floccoloso
aute rugosa con macchic livide, freddo marmo-
reo universale, o rifiutando con fermezza ogai
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CHOLERA ASIATICO
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