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ANGEOLOGIA.
CAPITOLO PRIMO

Del cuore e sue appartenen:ze.

§ 1. L’angeologia ¢ quella parte di notomia che
tratta dei vasi tanto sanguigni che linfatici. Di tre
specie sono i vasi, arteriosi, venosi e linfatici. Vien
divisa percid questa parte in tre sezioni, vale a
dire in angeologia arteriosa, venosa e linfatica; e
siccome il cuore & il centro comune della circola-
zione, cosl, prima di procedere alla descrizione dei
vasi che partono e rientrano in questo viscere, fa
d’ uopo conoscere questo importantissimo organo del-
I’ economia animale.

§. 3. Nessuno pil dubita della circolazione del
sangue, nessuno piu controverte che il cuore sia la
molla primaria cui appartieue si importante fuazione,
quindi la necessaria cognizione di questo viscere non
solo per il fisiologo, quanto ancora per il medico
ed il chirurgo.

E il cuore il pitt nobile ed il principal viscere
di tutta la macchina animale, in cui I’ industria della
natura pia che in qualunque altra parte mirabil-
mente risplende. Esso ¢ il principio della vita, la
sorgente del fuoco che non si estingue se non con
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quindi capace di contrarsi e comprimere il cuore,
mentre non & questa tunica costituita da altro, che da
un semplice tessuto fibroso risolvendosi in una pretta
cellulare quando si sottoponga ad una lunga imacera-
zione.

L’interna tunica & assai meno densa e meno forte
dell'esterna. Essa ¢ forellsta da un infinito numero di
piccoli orilizj, i quali niente altro sono che le boc-
cuccie dei pori esalanti ed assorbenti dell’ interna
faccia del pericardio. Comprende questo sacco l'aorta,
( giacché non pud dirsi forato, come alcuni hanno
veluto, da vasi) le due arterie polmonari, le due vene
cave, ciot la superiore e I'inferiore, e le quattro vene
polmonari, non meno che molti nervi che si distribui-
scono al cuore ed ai polmoni. Molti vasi arteriosi e
venosi si distribuiscono al pericardio dalle arterie
e vene circonvicine, come vedremo a suo luogo. Ri-
guardo ai nervi pui abbiamo usscrvato che quatunque
il diaframmatico, 1 plessi cardiaci, ed i pulmonici
sieno aderenti alle sue tuniche, pure nessuna dirama.
zione a questo sacco si distribuisce, onde vien consi-
derato anche il pericardio conte una membrana insen-
sibile.

$ 4. Nella faccia interna del pericardio come in
quasi tutte le membrane del corpo vien trasudata una
sierositd, che in egual quantith viene assorhita, quindi
nello stato naturale poco o nulla di questo fluido st
riscontra nel cavo di questo sacco del pericardio, ma
per molte cause morbose pud divenire un tal fluido
abbondantissimo e degenerare nelle sue fisiche proprie-
. Ippocrate, Galeno, Colombo, Falloppio, Piccolomini,
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Spigellio, Lanzoni, Duverney, Vieussens etc. hanno
creduto che si trovasse costantemente dell’ acqua nel
pericardio , ma Volchero , Schueider, Dionis, Schen-
chio, Palfino, Licutaud sono stati di sentimento che
nello stato naturale non ve ne fosse ed anche i mo.
derni anatomici hanno con le loro esperienze con-
fermata questa veritd. Sabatier, Portal, ed io mede-
simo mi son potuto assicurare che nella cavita del
pericardio di quegli animali che hanno sofferto molto
prima di morire vi si riscontra molta acqua ma
nei morti violentemente, e ad un tratto, o non se ne
riscontra affatto od in pochissima quantita. E stato
inoltre osservato che se ne trova una maggior quaniita
nei giovani che nei vecchj animali e che ordinaria-
mente ’acqua che si ritrova nel pericardio in quei
giovani animali che son morti dopo averli fatu al
(nanto soffrire ha sempre una tinta ross.stra, men-
tre nei vecchj, a pari condizioni, & quasi sempre
affatto limpida. Da tutto cid sembra si possa con-
cludere che a proporzione che dai pori esalanti vien
separato quel vapore dalla faccia esterna del cuore
e dall’interna del pericardio venga riassorbito dalle
boccucce assorbenti dei vasi linfatici, e che intanto
se ne ritrova usa maggior quantith in quelli morti
di una malattia cronica, e che hanno avute lunghe
agouie, in quanto che in tali circostanze il sistema
dei vasi assorbenti non eseguisce pilit adequatameute
le proprie funzioni. i

§. 5. Varie ipotesi assurde sono state immaginate
per spiegare la secrezione di questo fluido. Lower
credé wvenisse separato da alcune glandule che pen-
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so essere Situate alla base del cuore, e Lancisi pre-
tese dare la descrizione di queste glandule, ma ben
lungi dall’ essere tali glandule destinate alla secre-
zione di un tal fluido, sono desse della natura delle
linfatiche , ed in conseguenza destinate ad un uffi
cio affatto opposto. Giovanni de Muralto propose,
verso il fine del passato secolo un sistema ben pil
singolare. Pensd che il timo fosse 1’ organo secre-
torio di questo umore, che vien portato nella ca-
vita per mezzo di un canale che ne fora la parte
superiore ; ma quanto una tale idea & lontana dal
fatto anatomico! difatto dove & egli sitnato questo
dutto escretore del timo? come seguird la secrezione
in quei soggetti in cui pill non esiste o non vi & rima-
sto che un piccolo rudimento di una tal glandula e
niente di meno non manca I’umore del pericardio?
Come si spiega il fatto da cui resulta che 1I’umore
del pericardio ¢ limpido, e gunello del timo & bianca-
stro ¢ lattiginoso?

Antonio Marchetti propose un altro sistema e-
gualmente inverosimile. Egli si persuase che alcuni
rami del canal toracico portassero un tal fluido nel
pericardio. Ma se egli avesse questi vasi riguardati
come assorbenti non avrebbe assolutamente preso un
sl grossolano errore! Duverney e Malpighi ammi-
sero nella sostanza del pericardio delle glandule che
riguardarone come destinate alla secrezione di un
tal fluido; ma i pilt accurati anatomici, dopo le
indagini le pil sottili e le piti scrupolose hanno ne-
gato I'esistenza di tali glandule. Sembra adunque
incontrastabilmente deciso che il fluido del pericar.
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dio sia esalato in forma di vapore dalle poresita
arteriose st del cuore che del pericardio, come av-
viene in tutte le cavity del corpo animale, e che dai
vasi assorbenti venga proporzionatamente assorhito.

L’ uso del pericardio & di mantenere il cuore
nella sua natural situazione senza tenerlo sospeso co-
me da alcuni anatomici fu creduto, talmente che
i questo sacco pud facilmente eseguire tutti i snoi
movimenti, ed essendo internamente lubricato dall’n.
more di cui poco sopra abbiamo favellato, i moti di
questo viscere non sono punto inquietati. Egli impe-
disce al polmoni di comprimere il cuore particolar
mente nelle grandi inspirazioni, fornisce finalmente
dei sostegni bastantemente validi ai vasi che sortone
ed entrano nel cuore, onde la situazione loro non
varii, e la circolazione del sangue non venga inter-
rotta (1).

§. G. Aperto il sacco del pericardio si ritrova il
cuore. Esso ¢ quel viscere cavo muscoloso destinato
a spingere il sangue per mezzo delle ecterie in tut.
te le parti del corpo, ed a riceverlo poscia refluo,
per meczzo delle vene (a).

(1) Una delle principali differenze fra il pericardio del-
I'uomo e quello degli altri mammiferi si ¢ che 1 guesti
ultimi questo sacco non aderisce al diaframma, ed in alcuni
soltaato I’ ndcrenza ¢ piccolissima,

(2) Non in tutti gli auimali che hanno il cuore & questo
egualimente organizzato, ma secondo che gli animali stessi deb-
bauo avere o una doppia circolazione del sangue o unasemplice,
banno per conscguenza due ventricoli e due seni nel cuore,
o due cuori unili insieme, uno aortico, polmonare l'altro come
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Sono in esso quattro cavith, che due nella ba:
se di pareti assai delicate, dette seni o orecchiette,
e due di pareti assai solide nella densita di questo

viscere, appellate ventricoli.

La figura del cuore viene paragonata ad un cono,
in cui ¢ distinta la base e la punta; ma una tale
similitudine non gli conviene aggiustatamente parlan-
do , mentre non & regolarmente rotondeggiante ;
st osserva inoltre esser esso diyiso da un solco e vi
si riscontrano per lo pil due punte invece di una
quindi gli anatomici dell’antichith gli hanno assegnato
differenti figure. Dcmocrito lo disse conico, Galeno,
Rufo d’'Efeso lo voller piramidale, ed altri gli as-
segnarono una figura irregolare (1).
avviene in tutti i mammiferi e negli uccelli. Se poi il sam»
gue venoso non deve tutlo quanto tornare al cuore attra-
versandogliorgani della respirazione, allora una partesollanto
di questo sangue andando ai polmeoni il euore non ha che
un solo veutricolo, ma due orccchielte o scni come avviene
pei aettili ec. Se finalmente tutto il sangue venoso di rilor-
no al cuore ¢ intieramente spinto nell’organo respiratorio
non nitorna losto al cuore, wa s trasfonde nella gran circo-
luzioue, allora non vi ¢ in questi animali (come nei pesci e
nei wolluschi ec, allu riserva perd dei cefalopodi che haino
una circolazione doppia, poiché hanno tre cuori uno aorlico,
¢ dne polmonari ) che un cuore semnplice composto da un
solo ventricolo, e da un solo seno.

(1) E molto pil conica la forma del cuore nell’ erangou-
tang nel cavallo nel hove, é-nel cane che ncll’uomo, in
altri animali rolondeggia di pib come nella lontra, castoro,
parco spino, scojattulo, e nell’elefante; e nel delfino si al-
larga, e diviene in proporzione pit corto. 1l lamantino ha
il cuore di una forma singolare . poicht olire ad esser pitt
largo che lungo , ha una grande esciancrure alla sua punta
essendo separati i due ventricoli fin verso la meta,
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Ha il cuore due bordi uno destro sottile ed al-
quanto acuto, che corrisponde al ventricolo destro,
ed uno sinistro e posteriore alquanto rotwndeggian-
te che corrisponde al ventricolo sinistro.

I cuore del feto differisce alquanto da quello
dell’ adulto, mentre & piti conico, il ventricolo sini-
stro & piu lungo, e non & quest’organo esternamente
ricoperto di grasso come in generale si trova nell’a-
dulto.

Il volume del cuore & variabilissimo, come pure
il di lui peso, ménire ora si trova sopracaricato di
pinguedine, ed independentemente anche da questa
circostanza non di rado abbiamo riscontrato dei
cuori voluminosissimi in piccoli soggetti, e viceversa
dei cuori piccoli in persone adulte e vigorose.
Non avvi pure differenza fisica fra il cuore del ma-
schio e quello della femmina, soltanto i vecchi hauno
le pareti del cuore pili compatte che quelle dei gio-
vani talché non dee farsi conto di cid che ha
lasciato scritto sulle proporzioni del cuore col resto
della macchina animale l'inglese Robinson e molto me-
no quello che ne ha detto Cherchingio civé che il
cuore pesava sette once, e secondo Santorini una
libbra.

§. 7. E il cuore ordinariamente situato obligua-
mente nella cavith del petto da diritta a sinistra, e
dall’alto al basso. Ippocrate, Aristotele, Galeno,
Rufo d’Efeso non conobbero la di lui situazione
obliqua, quindi lo situarono come nella maggior
parte degli animali mammiferi perpendicolarmente
uella cavitd del petto; ma Niccolao Massa, il Ve-
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salio, e I’Eustachio conobbero la di lui precisa si-
tuazione. Il Riolano poi, il Vieussens\ ed altri con-
sultando poco la natura su tal proposito sono ca-
duti negli errori degli antichi, ma Morgagni e gli
altri moderni anatomici non ci lasciarono piu verun
dubbio sulla vera di lui situazione. La faccia piana
ed inferiore del cuore & situata sopra il diaframma,
la punta di questo viscere guarda a sinistra, la faccia
convessa & superiore, e le orecchiette si trovano
una anteriormeute e 1’altra posteriormente, onde la
base guarda la cavitd destra del torace (1).

Si estende il cuore dalla terza alla sesta costola
vera. Abbiamo di sopra detto esistere quattro cavita
in questo viscere, cioé due ventricoli e due seni.
Questi ventricoli sono stati chiamati quantungue
impropriamente uno destro, sinistro 1’altro, mentre
appellar si dovrebbero anteriore I'uno, posteriore I’al-
tro. Le cavitd di questi ventricoli sono di figura co-
nica; di cui la parte pid larga corrisponde alla ba-
se del cuore, la pid ristretta alla punta. 11 ventricolo
destro ha maggior capacita del sinistro ed il sini-

(1) Una delle principali varictd fra I'uomo, cd i mam-
miferi consiste nella situazione del cuore. Essendo questi
ultimi obbligati a camminare a quattro piedi il cuore non & si-
situato obliquamente da destra a sinistra con la faccia piana
che riposa sul diaframina. Solo il cuore dell'orang-out'ang
ha quasi eguale la situazione a quella dell’aomo, ma nelle
altre specie di scimmie e in tutti gli altri mammiferi il cuore
& situato perpendicolarmente sulla linea media del corpo e
con la punta ad una certa distanza del diaframma.
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stro & pid ristretto, ma pih allungato del destro
singolarmente nell’adulte (1).

L’ interna faccia dei ventricoli & ripiena di un
infinith di fascetti o lacerti di fibre muscolari detti
anche colonne, i quali sono tra loro in guisa tale
incrocicchiati  che ne resultano delle aree, delle
fossette, dei solchi, e tal disposizione serve mira-
bilmeante ad estendere la superficie interna di queste
cavith. Vengono divisi questi lacerti in tre serie - va-
le a dire in murali, trasversali e liberi. 1 murali
sono quelli che si attaccano in tutta la loro estensio.
ne alle pareti dei ventricoli, trasversali quelli che
sono situati trasversalmente contro le pareti dei ven-
tricoli  qualche volta adesi ai medesimi talvolta
liberi in qualche punto. Diconsi finalmente lacerti
liberi quelli che sono attaccati alle pareti dei ven.
tricoli soltanto per la loro estremitd inferiore, e ri
mangono liberi ed ondeggianti nell’ estremitd loro
superiore. A molte di queste colonne o lacerti sono
uniti dei filetti di sostanza tendinea che terminano
alle valvule degli osij venosi del cuore. Questi ven:
tricoli sono internamente ricoperti da una sottilis-
sima membrana che sembra una produzione della -
nica interna dei vasi clie vi cominciano e vi termy
nano.

§. 8. Ciascun ventricolo ha due orilizj uno piu

(1) La capacith dei ventricoli & pia grande che quella
dei seni in tutti gli animali a sangue caldo; il contrario av-
viene in tutti gli animali a sangue freddo, le pareti pure
dei seni sono in questi animali pih sottili ¢ quasi intiera
meate membranacee.
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amplo che corrisponde al seno, I'altro pit piccolo
che corrisponde all’arteria corrispondente. I primi
vengouo detti ostj venosi, gli altri ostj arteriosi. In
tutte queste aperture esistono delle produzioni mem-
branacee diversameute perd situate, appellate valvule.
Le valvule situate agli ostj venosi sono attaccate per
una parte e superiormente agli orifizj di comunicazione
fra i seni ed i ventricoli ed inferiormente ai tendini
dei lacerti dell’ interno dei ventricoli. Sono irregolar-
mente tagliate, ma si accostano alla figura triangolare;
gli anatomici percid hanno dato il nome di triglocli-
ne o tricuspidali a quelle che riguardano il ventri-
colo destro, e di mitrali a quelle chie rignardano il ven.
tricolo sinistro, Hanno esse 1'importantissimo uso di
lasciar libero il passaggio del sangue dai seni nei
ventricoli respettivi, ed impedirne erigendosi il re-
flusso, giacché chiudono in alloral’ostio venoso.

Le valvule situate agli orifizj delle arterie sono
tre per ciascun tronco che parte dal cuore. Han-
no la figura di una luna crescente e sono state
chiamate valvole sigmoiduli o semi-Junari. Elleno
con il loro bordo inferiore sono aderenti al ligamen-
to circolare che si ritrova all’orifizio col quale Par-
teria comunica col ventricolo; il bordo superiore di
queste valvole ¢ libero, e riguarda I’arteria e nel
mezzo di ciascheduna di queste valvule si trova una
piccola prominenza della grossezza di un grano di
miglio conosciuta da Vidiovidi, e paragonata ad un
porretto. Fantoni, e Wereyen le hanno appellate piccoli
nodi. Dietro le valvole sigmoidali vi sono tre fossette o
picchie formate dalla dilatazione delle pareti arteriose
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che non si riscontrano nei giovanissimi soggetti. Que-
ste valvule banno I'importante uso di permettere
I entrata del sangue dal ventricolo nelle arterie ed
impedirne, allorché si spiegano dopo il passaggio
dell’onda del sangue, il reflusso verso il cuore.

§. 9. Dettagliamo ora pili circostanziatamente le
cose da notarsi in ciaschedun seno ed in ciasche-
dun ventricolo.

Il seno destro che eorrisponde al ventricolo di
questo nome, come si ¢ detto, & alquanto piti amplo
del sinistro. In esso influisce superiormente la vena
cava superiore ed inferiormente ed alcun poco a
destra, la vena cava inferiore. L’ apertura della ve-
na cava superiore corrisponde quasi perpendicolar-
mente all’ostio venoso, mentre I’apertura della ve-
na cava inferiore rimane dirimpetio alla tramezza
dei seni. All’ apertura della vena cava inferiore pre-
siede una valvula di figura semilunare detta la gran
valvula d’Eustachio, che per altro non interamente
chiude I’oorifizio di questa vena. Fra 1’apertura del-
la vena cava superiore e quella dell’inferiore vi &
una specie di rilievo chiamato I’istmo di Vieussens.
Vi @ inoltre un altra apertura dalla parte laterale
dell’ingresso della vana cava inferiore, per I’entrata
del sangue in questo seno della vena coronaria del
cuore. A quest’ apertura pure vi presiede una val-
vula detta dal suo discopritore la piccola valvula
dell’ Eustachio. Nella parte media della tramezza dei
seni vedesi un piccolo infossamento nell’adulto, che
¢ un foro completo nel feto, chiamato la fossa ova-
le. In questo seno scorgesi un prolungamento in a-

Anat. Vol. 111, 2
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vanti fatto a foggia di orecchia di cane chiamata
percid I’ orecchietta del seno destro del cuore. Le pa-
reti di questo seno sono esternamente ed internamente
membranacee , ma nell’ interno vi & una serie di la-
certi muscolari variamente intralciati, che peraltro
sembrano avere la loro direzione dalle aperture del-
le vene all’ ostio venoso che corrisponde al ventrico-
colo destro. Di questi lacerti se ne trovano in mag-
gior copia e molto pi intralciati in quella porzione
del seno che abbiamo propriamente chiamata orec-
chietta. (1)

§. 10. Corrisponde come si & detto il seno de-
stro al ventricolo destro del cuore. Questo & pitt
largo che lungo, ha le pareti non tanto grosse quanto
quelle del ventricolo sinistro. I lacerti pure sono meno
sviluppati di quelli dell’altro, n¢ si prolunga fino
all’ apice del cuore. L’apertura di comunicazione del
ventricolo col seno & detta ostio venoso, a cui Vi
presiedono le tre valvule triglocline o tricuspidali,
di cui abbiamo di sopra parlato. In questo stesso
veatricolo vi & I’ altra apertura situata pill anterior-
mente, chiamata I’ ostio arterioso destro, che cor

(1) Poche differenze vi sono fra I’ orecchietta destra del
cuore dell’uomo e quella degli altri mammiferi ed inclusive
il forame ovale o il foro del botollo che alcuni scrittori ne
abbiano detto in contrario, negli animali amfibj come nella lon-
ua, nella foca, nei cetacei & egualmente chiuso che ne-
gli uomini. Manca noo di rado in alcuni mammiferi la val-
vola d' Eustachio come nel leone, nell’orso, nel porco-spino,

nel tempo che nella foca ¢ grande e muscolosa, e nell'cle-
fante & fatta a foggia di spirale.
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risponde all’arteria polmonare, ed a quest’ ostio pu-
re, come fu accennato, si ritrovano le tre valvule
sigmoidali che hanno il punto fisso dul lato del ven-
tricolo, e la parte mobile dslla parte dell’ arteria,
all’ opposto delle valvule tricuspidali che hanno il
punto fisso dalla parte del seno ed il punto mobile
dalla parte del ventricolo. (1)

§- 11. 1l seno sinistro del cuore & alcun poco
pit ristretto del destro e si accosta alla figura cubi-
ca. ln esso si notano quattro aperture due da un
lato e due dall'altro ove influiscono le quattro vene
polmonari. Nella faccia della tramczza corrisponden-
te a questo seno veggonsi anche nell’ adulto le tracce
di quella valvula che ottura il forame ovale nel feto
che ha il suo iogresso, come si ¢ detto, dalla parte

(1) La capacita del ventricolo destro del cnore nei mam-
miferi & sempre egusle a quella del ventricolo sinistro. La
spessczza delle sue pareti ¢ minore e conseguentemente la
sua forza & sempre minore dell’altro ventricolo. In alcune
specie di scimmie cone nel mandrillo, nel babbuino ilacerti
sono pii pronunziati che ucll’ uomo ed anche assai di pit:
nel delfino. Nei raminanti questi lacerti souo poco svilup-
pati essendo quasi liscia la snperficie inleraa di questo veu-
tricolo, alla riserva del contorno dell’ orecchietta ove sono
assai risentiti. Il porco ha molto sviluppati 1 lacerti aella
parcte coucava dcllo stesso ventricolo. V1 sono ancors delle
varicth non solo welle esciancrure e punte delle valvule
tricuspiduli fra I'noro, e gli altri wawmunferi, che per bre-
vith tralasceremo di notare , ometteremo pure per la stessa
ragione le varieth che vi sono nei diversi animali mammi-
feri nel numero e direzioue dei filetti tendiuei che partendo
dai mammelloni o lucerti del cuore vanno a terminsre nelle
tre valvule tricuspidali.
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del seno destre ed influisce nel sinistro. In questo
seno pure vedesi un prolungamento piu esteso e pid
prolungato del destro, chiamato, per le stesse ra-
gioni orecchietta sinistra. La tessitura di questo se-
no & eguale a quella del destro, ed influisce nel
corrispondente veatricolo sinistro.

§.. 12. Questo ventricolo sinistro & piti lungo ma
meno largo del destro, e si estende fino alla punta
del cuore, quindi non arrivando ad un egual livel-
lo i due ventricoli all’esterno del cuore, vedesi mar-
cato il loro termine con un infossamento chiamato
la vallecula del cuore. All’ ostio venoso corrisponden-
te al seno sinistro vedesi pure quel giro valvuloso
che porta il nome di valvule mitrali disposte con
P'istesso meccanismo che le valvule tricuspidali nel
ventricolo destro. I lacerti dell'interna cavith di que-
sto ventricolo sono assai pii grossi e marcati che
quelli del destro, onde spingere il sangue con pit
di energia che dall’ altro ventricolo. Finalinente avvi
in questo stesso ventricolo I'altro ostio detto arterio:
s0, da cui trae il suo cominciamento la grande arte.
ria aorta, guarnito come I’ostio arterioso destro del-
le stesse valvule semi-lunari, e tutte queste valvule
hanno gli stessi ufficj che quelle del ventricolo de-
stro, come meglio farem conoscere parlando inseguito
della circolazione del sangue (1). Sono separati i due

(1) Pochissime differenze vi sono tra il ventricolo sini-
stro dell'uomo e quello degli altri mammiferi , queste cou-
sistono nella maggiore o minor grossezza e numero dei la-
certi carnosi della di lui cavita.
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ventricoli ed i due seni da uoa tramezza costituita dalle
fibre muscolari tauto dell’una che dell’ altra cavita,
quindi pit vi contribuisce il ventricolo sinistro del de-
stro, come si pud agevolmente vedere sfogliando le
fibre muscolari del cuore allorché & iniettato e sot-
toposto ad un grado di cottura. Crederono gli an-
tichi che questa tramezza dei ventricoli fosse forata,
quindi per tal via comunicasse I'uno con l'altro ventri-
colo, ma il Vesalio, I’ Aranzio il Colombo, e parti-
colarmente Senac ci hanno fatto chiaramente vedere
che egli non ha veruna apertura di comuaicazione.

§. 13. E il cuore un vero muscolo come I’ ocu-
lare ispezione ce lo dimostra. Ippocrate conobbe que-
sta verith, e molti anatomici hanno cercato di svi-
lupparne le fibre, come lo Stenone , Winslouw , Se-
nac, Haller etc., ed oggi mai rimane stabilito fra
gli anatomici essere il cuore diviso in due sacchi
muscolari da potersi considerare come due cuori di-
stinti, uno polmonare I’ altro aortico, composti di
steati di fibre motrici, che si portano obliquameate
dalln base verso la punta del cuore, formando attor-
no a questi_ succhi come tante spirali.

§. 14. E proveduto il cuore di un gran numero
di vasi sanguigai che gli sono proprj. Le arterie gli
venno dalle due coronarie una destra o anteriore,
sinistra 1’altra o posteriore che nascono dal tronce
della aorta alla distanza di sei linee circa dalla base
del cuore, cd al disopra dei seni della aorta; si por-
tano esse lungo il solco che divide i due ventricoli,
si anatomizzauo in pit luoghi, e singolarmente al-
la vallecula del cuore. I rami di queste arterie i
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disseminano nella superficie non solo, quanto ancora
nella sostanza di questo viscere, e percid non solo
1 ventricoli ne sono proveduti, quanto ancora in gran
numero se ne osservano nei seni (1).

Le vene che corrispondono alle arterie sono det
te parimente coronarie, quali dopo aver serpeggiato
s tutta la superficie e sostanza del cuore si riunisco-
no in un tronco principale che si conduce nel solco
che divide il ventricolo destro dal seno corrispon-
dente formando quivi una specie di golfo o seno
prima di penetrare nell’ orecchietta destra, alla cui
apertura presiede, come si & detto, la piccola valvula
d’ Eustachio. Olire le vene della gran coronaria del
cuore si ritrovano in questo viscere altre piccole ve-
ne dette iunominate, che termninano tanto nel seno
destro, quanto nel seno sinistro; ed in questo consiste
Ja piccola circolazione del sangue. Proveduto & pu-
re il cuore di vasi linfatici, jquantunque messi in
controversia dagli antichi, i cui tronchi principali
si vedono scorrere ai lati delle grosse vene ed arte-
rie del cuore, e questi influiscono nelle glandule
linfatiche situate fra i grossi tronchi sanguigni che
circondano il cuore, donde vanno a scaricarsi mel
canal toracico. Molti nervi finalmente possiede il
cuore che gli sono singolarmente forniti dai plessi

(1) Nei pesci ove non vi & cuore aortico, ma solo pol-
monare le arlerie coronarie del cuore non gli vanno dal
tronco unico arterioso che sorte dal cuore , ma bensi dal
comune tronco aortico dopo che ha ricevuto I’ influenza
dell’ aria nelle branchie: tanto importava alla natura che il
euore fosse stimolato da un sangue ossigenato,
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cardiaci tanto superiori che ioferiori del gran ner-
vo simpatico, come vedremo nella nevrologia (1).

(1) Nei punti i pils essenziali il cnore degliuccelli asso-
mniglia al cuore dei mammifers. Ha la forma di un cooo
gnasi_sempre pib allungato alla riserva delle grue e dello
struzzo che hsnno il cuore largo e corto. B situato come
nei mammiferi, ciot nel mezzo al petto perpendicolarmente.
Il pericardio & costituito da uoa cella del peritoneo desti-
nata a contener questo viscere. Hanno le orecchictte meno
proaunziate che nei mammiferi, ¢ la destra sensibilmente piu
grande della sinistra. Nella cavith del seno destro la vena
cava superiove ¢ pili in avaoti,la posteriore o sinistra ¢ pid
in addietro, e questa & pil larga della prima, ed ha alla
sua apertura due valvole muscolo-membranose-semilupari
destinate una ad impedire il rigurgito del sangue in questa
vena, ¢ I'altra dalla fossa ovale; trovasi pure nu altra si-
mile valvola all’ imboccatura della vena cava antericre su-
periore che ha gli stessi ufficj, e questa disposizione obbliga
il saogue ad entrare per I’ ostio venoso mel veotricolo cor-
rispondcute. Vi & finalmente uoa quarta valvola membra-
nosa, che trovasi al lato destro dell'imboccatura della vena
cava anteriore.

L' orecchietta sinistra ha meno appendice della destra,
i lacerti suno piu grossi e ramificati, ed & separata dal-
I' ingresso delle veae pelmonari da uua semi tramezza nu-
scolosa, oude piu ditettainente vien condotto il sangue nel
yentricolo corrispondeute.

La forina, la situazioue, la capacith, la spessezza del
ventricolo destro del cuore degli uccelli pochissimo differisce
da quella dei mawmmiferi, Non lha perd questo ventricolo
interuamente né¢ i wammelloni, né le fibre tendinee, talché
la valvola di questo ventricolo ha una struttura particolare
essendo intieramente carnosa e le fibre che la compougono
sono 1o direzione trasversale, onde non solo mella sua eoa-
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§. 15 Tale ¢ la sommaria descrizione anatomica,
del cuore. Osserviamo adesso brevemente le cagioni

trazione simultanea a quella del ventricolo chiude perfetta-
meate I"apertura corrispoudente al seno, ma ajuta a spin-
gere il sangue da questa c.:n'ilé nell’ arteria polmonare cor-
rispondeate.

La forma del ventricolo sinistro & eguale a quella del
cuore, 1na le parelisono circa tre volle pili grosse di quelle
del destro con molti lacerti. Le valvole tricuspidali sono in
tutto simili a quelle dei mammiferi, Questo ventricolo in
fine & eguale in capacita e forse superiore al veutricolo de-
stro.

11 cuore dei rettili non & in tutte le classi di questi ani-
mali perfettamente simile, quantunque produca gli stessi re-
sultati. Le prune tre classi hanuo un cuore con due orec-
chiette, e un sol ventricolo diviso d’ordinario in molt
scompartimenti. Nei batracini al coutrario non vi & che una
sola orecchietta ed un sol ventricolo, la cui cayité ¢ sem-
plicissima. 2

Il cnore dei chelonieni ha una forma particolarissima.
Egli & pit largo che lungo, ed & situato al di sotto dei
polmoni ¢ in avaati o fra i lobi del fegato. Le due Orec-
chiette sono assai vaste, e di forma inregolarmente rotonda
sono senza appendici ed assai soltili. La destra ¢ un poco
pit grande della sinistra, e riceve per una sola apertura
fatta a foggia di fessura il sangue di rilorno dal corpo. Nella
sinistra imhoccano le vene polmonari guernite di valvole alla
loro entrata.

La cavith del ventricolo & assai piccola in proporzione di
quella del cuore, essendo assai pili grosse le dilui pareti. In que-
sta eavita i molti lacerti e fibre che compongono le pareti sono
fra !oro separati, quindi il sangue vi filtra come in una spugna,
E ricoperta internamente questa cavith da un velo membra-
noso di figura quadrata che rimane all'imboccatura dei seni
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dei suoi movimenti, ¢ le mirabili sue simpatie. Era
opinione degli antichi medici abbracciata ancora da

e che gli serve di valvole e per i suoi lati superiore ed in-
feriore alle pareti del ventricolo, talché in questa valvola non
vi & di libero che il bordo destro ed il sivistro. 11 primo &
teso sull’ imboccatura dell’ orecchietta dello stesso lato, e
I’ titro eu quella dell’ orecchietta opposta, talche queste im-
boccature sembrano separate I'una dall’altra nella cavita del
ventricolo a causn di questo velo valvoluso meotre in resltd
non sonn divise che per la sola tramezza dei seni; la parte
sinistra della valvola dirige il sangue che ritorna dai polmoai,
all’ opposto di quella via che dovrebbe tenere per esser fuori
portato alle diverse parti per la comune arteria, onde deve
penetrare in tatte le cavith del ventricolo, e mescolarsi col
residuo gangue venoso. L’ imboccaturs del semo destro cor-
rispondg direttamente all’orifizio arterioso, si per i pulmoni
che per I'aorta. Da questa apertura porte del sangue va in
una specie di nicchia detta polmonare, perché mette foce
nell’ arteria polmonare e partc si diffende oella cavith coma-
ne del ventricolo. Dalla base del cuore traggono origine lo
due aorte, destra una, sinistra I’ altra aventi le respettive
valvole alla loro imboceatura di figura semicircolare.

Tra i siurieni, il cuore dei coecodrilli ha la struttore
la pia comphicata di tatti gli altri animabi. I loro peri-
cardio aderisce ulla loro membrana comune o peritoneale,
Ia sua punta & fissata per mezzo di un cordone tendinoso
assa1 furte alla parte libera di questo sacco, egli & in parte
ricevuto tra i lobi del fegato, ed in parte tra i due polmoni.
Le orecchiette sono meno ample che nei chelonienl na di
pereti assai robuste. Il ventricola hia nna forina ov.le, grosso
di pareti, e la di fui cavith ¢ divisa 10 tre scompartimenti
comunicanti tra loro, v costituiti in guisa, onde il sangne che
riceve abbia un andumento assii regolure, Il primo di que-
sli scompartimenti & inferiore ¢ a destra. L orocchictia di
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Cartesio, e da Silvano Regis, che nel cuore alber-
4 . » .
gasse un potentissimo caldo, il quale con la forza

questo lato vi scarica per mezzo di una larga apertura guer-
nita di volvole il sangue che ella riceve dalla veua del Eapal
Dal lato sinistro dello stesso scompartimenjo’ ma piu 10
avanti si osserva I’ ingresso dell’aorta sinistra descenden-
te, ed in addietro di quest’apertura un orifizio che melt
te foce mel piu piccolo degli indicati tre scompar?imentn
situato npella parte media della base del cuore, ed in que-
sto si pre il tronco comune delle arterie polmonari. Quindi
é che il sangue che giunge dall’ orecchietta destra allo scom-
partimento dello stesso lato pud prender due strade, o
quella ciot dell’aorta descendente a sinistra, o quella dello
scompartimento polmonare che lo spinge nell” arteria di questo
nowe. Pud in oltre prendere una terza strada filirandosi a
traverso i molti fori che si ritrovano nella tramezza dei due
predetti scompartimenti. L’ orecchietla sinistra spinge in que-
sta cavitd il sangue che ella ba ricevuto dalle vene polno-
nari, aveute nell’ imboccalura una valvola, alla diritta della
quale si apre il tronco comune dell’aorta descendente destra
delle carotidi e delle assillari : questo sangue passa da que-
sfo tronco ¢ si distribuisce particolarmente alla testa ed alle
estremitd, o si filtra fra gli intervalli dei lacerti carnosi di
questo scompartimento, e passa negli altr due ne vien percid
la conseguenza che le carotidi « le alire arterie da questo
scompartitneato partono, ¢ si distiibuiscono alle parti ante-
riori , non meno che alle membra posteriori, ed alla coda
ricevono quasi intieramente il sangue refluo dai polmoni ,
mentre una parte di quello che s’ incamnmina per portarsi ai
visceri per I’ aorta sinistra viene dallo scompartitnento de-
stro e dall'orecchiatta dello stesso lato e non ha per con-
seguenza poluto passare ai polmoni per esservi modificato
dall’ elemento ambiente.

Tl cuore degli ofidieni poco diflerisce da quello dei sau-
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dei suoi ardori rarefacendo il sangue producesse i di-
versi movimenti del cuore. Cosi Ippocrate, Aristo-

rieni, & per altro pilt semplice. Manca egli di uno scompar-
Vimeanto polmonare distinto. Ha due grandi orecchiette ma
di sottili pareti delle quali la pia grande & la destra che
riceve il sangue del corpo.

La forma del veotricolo ¢ di un cono allungato, e la
sua cavita & divisa in due scompartimenti separati da una
tramezza incompleta, inoltre questi due scompartimenti tra
loro comunicano per mezzo di una grande apertura per cui
principalmente queste due cavith insieme comu nicano. Le
pareti di questo ventricolo sono internamente soppannate da
una immensa quantith di lacerti carnosi distaccati gli uni
dagli altri oude il sangue pud fra loro passare come attra-
verso un crivello, onde piu intimamente si mescoli quello
che viene dal corpo con quello refluo dei polmoai.

Le aperture delle orecchictte sono situate I’ una al lato
dell’altra nella parte media della base del cuore, a ciasche-
duna presiede una vulvola senmilunare. Le arterie sortono tutte
dalla parte destra della base del cuore. la polmonure & a
sinistra , e corrisponde allo scompartimento infeiiore. L’ aorta
sinistra corrispoude allo stesso scompartimento. L'worta de-
stra corrisponde allo scompaitimento superiore. Questo ri-
ceve iusieme il sangue de’polwmoui e del corpo, vi si mescola
e passa nella aorta destra, e parte vello scompartimeato in-
feriore da dove penctra nell’ aorta sinistra, e nella poln.onare.

Nei batracini la struttura del cuore & semplicissima.
Hanno essi una sola orecchictta rotondeggiante ed alla
base di questa vi ¢ upa apertura che mette (oce ncll’unico
ventricolo conico e semplice, il quale si apre ncl tronco co-
mune delle arterie per uun solo oi:licio situato pis a destra
ed in basso dell'iimboccatura dell’ orecchietta.

Il cuore dei pesci ¢ situato fia le branchie, egli ¢
semplicissimo come nei batracini uen essendo composto che
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tele, Galeno crederono che il cuore fosse la vera fu-
cina, e la sede principale del calorico. E ben facile
perd scoprire I insussistenza di tal sistema, Chi. non
si in fatti che molti animali a sangue freddo vivono
egualmente bene, che gli altri, ed il cuore si move
egualimente? Chi non & a portata degli esperimenti
dell’'imwmortale Bellini sanzionati dall’Accademia del
Cimento, dai quali resulta che il calore del cuore &
perfettamente eguale a quello delle diverse parti del
corpo, sollevandosi ad un egual grado il termome-
tro alle altre parti applicato?

di un orecchietta che scarica il sangue nel corrispondente
ventricolo d'onde vien trasportato ai polmoni per mezzo
dell’ arteria polmonare.

Hanno generalmente parlando i cuori dei pesci un peri-
cardio assai sottile, talche sembra wmancare questo sacco in
alcune specie. Lu capacita dell’ orecchietta eccede per lo pit
quella del ventricolo, & questa di pareti assai tenui essen-
dovi pochi lacerti inuscolari essa & talvolta cosi grande
come nei pesci cartilaginei da superare il bordo della base
dei ventricoli. Ha due valvole semilunari, talvolta perd se
De osserva qnattro, e in qualche caso si vede un solo velo
volvulose nella sua imboccatura col ventricolo.

J1 ventricolo varia nella forina secondo le diverse specie.
Le sue pureti sono alquanto robuste composte da lacerti
variamente intralciati. L°ostio arterioso & situato in avanti
e a destra dell” imboccatura dell’ orecchietta. Da questo ori-
fizio comincia il bulbo dell’ arteria polmonare; la cui figura
variu ma ordinariamente @ piramidale e la sua struttura par-
tecipa di quells del cuore e dell’arterie; nella cavith di que-
sto vi sono delle valvole seinilunari o paraboliche’ con il
loro bordo libero che guardano I'arteria polmonare. Il numero
di quests valvole varia secondo le specie.
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Un altra non meno insussistente spiegazione sul
moto del cuore fu data dalla setta dei fermentisti,
che supposero che mercé I’ acida linfa del pancreas
ed il chilo parimente acido conginnto col sangue di
natura alcalina si suscitasse una effervescenza nel
cuore donde nascesse il suo perenne movimento. Resta
perd manifestamente contradetta una tale ipotesi dalla
mancanza assoluta di questo preteso acido, si nel
chilo che ncll umor pancreatico, e molto meno 1’ al-
cali sviluppato nel sangue, quindi non puo aver
luogo giammai (uesta pretesa fermentazione.

Il Willis Wereyen, il Boerahave siccomne cre-
devano che tutti i moti provenissero dai nervi dei
quasli taluni sottoposti sono alla velonth, altri uo,
pensarono che non da altra cagione dependesse il
moto del cuore che da essi. Questa ipotesi pnre non
regge aflitto, mentre legati auche i nervi clie si di-
stribuiscono al cuore negli animali ha seguitsto a
muoversi questo viscere per alcun tempo.

Sthaal credé di avere sciolta una tal quistione
col dire che I'unica e vera cagione dei movimenti
del cuore non & altro che Vauima stessa di ciasche-
dun animale. Questo sistema & oggzimai troppo con-
trario slla vagione,, mentre anima non puo al dir di
Eistero csercitare alcun impero suzli organi della
vita. Infatti sc influisse sui moti del cuore po-
trebhe a suo bell’ agio furli accrescere e dimi-
nuire. Sarebbe capace di togliere la febbre quan-
do esiste ed impedirne 1’ accesso. Repugna olire a
cid ai suoi autributi facendo cose che le sono ignote.
E chi potrh figurarsi per esempio che l'anima del
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feto sappia che affinché avviva il corpo, si nutrisca e
si sviluppi vi abhisogna che il cuore continuamente
si muova ? finalmente come mai si potrd concepire
che lo spirito in se medesimo semplicissimo ed in-
divisibile comunicar possa alenn impulso al divisibile
ed al composto? ma tralasciamo una tale ipotesi di
cui ognuno bastantemente conosce la falsita

Haller pensd che il moto del cuore dependesse
soltanto dalla forza d’ irritabilith insita nelle di lui
fibre, come in tutte le altre muscolari; ma quantun-
que incontrastabile sia che il cuore, come tutti gli
altri muscoli possiede la forza d’irritabilith, quale
sard il mezzo che la fard agire, e la metterd in a-
zione? Questo & quello che conviene esaminare al
pr(’sente.

Se venga stimolato il cuore veggonsi tosto suc-
cedere i medesimi fenomeni che negli altri muscoli;
le di lui fibre si raccorciano e si increspano con
pit 0 meno di forza, con pii o meno di velocitd,
secondo la natura e la forza dell’animale a cui ap-
partengono. I due ventricoli in un tratto e nel medesi-
mo istante si contraggono, si ristringono le loro pa-
reti e la punta del cuore si avvicina alla base e vi-
ceversa la base alla punta, e fa sentire le sue pulsa-
zioni fra la quinta e la sesta costola. A un tale sta-
to di contrazione succedono dei fenomeni totalmente
opposti. Le oscilazioni delle fibre del cuore cessano,
la di lui sostanza si ramollisce, si slargano le i
lui pareti, e di nuovo si allunga. Da tutto cid ri-
sulta che V'azione del cuore & prodotta da due mo-
vimenti distinti ed alternativi. Il primo che contrae
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tutte le sue pareti ed & detto sistole; ¥ altro che
le dilata & detto diastole; e qul merita di essere av-
vertito che quando i ventricoli sono nella sistole o
contrazione, i seni sono nella diastole o rilasciamen-
to e viceversa, talché isocroni sono i moti di queste
due differenti parti.

Né¢ fa d’uopo ricorrere per spiegare questo dop-
pio movimento del cuore, come pensd singolarmeate
I’Ambergero, a due differenti serie di fibre muscolari
del cuore, le une rette, e le sltre longitudinali, ed
antagoniste le une delle altre, poiché come i moderni
anatomici lo hanno osservato le stesse fibre esegui-
scono le stesse le oscilazioni dalla punta alla base e
dalla base alla puntr,

Il cuore pud eseguire i suoi movimenti di con-
trazione e di dilatazione, e passare dallo stato di

riposo a quello di movimento allorché resti stimolato
dall’sria, dal calore, dal sangue, dal coltello, dalla ma-

teria di qualunque injezione . dagli acidi, dai sali etc.
Egli ritiene e conserva questa proprietd molto tempo
ancora dopoche tutti i muscoli del corpo animale sono
caduti nell’inerzia per la morte assoluta. Se si svel-
ga il cuore dal petto di un animale, particolarmente
a sangue freddo, esso continua a muoversi ancora per
lungo tempo ed allorché questi moti sono estinti, pos-
sono per qualnnque stimolo rieccitarsi, ¢nindi & in-
contrastabilmente comprovato che 1 irritabilith ‘del
cuore sopravvive a quella di tutti gli altri organi i
ritabili. Quest’organo adunque & veramente il piu
irritabile di tutti gli altri muscoli e tale egli & per
chd pid frequentcmente stimolato, e uou cessa di
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trovare nel sangue una irritazione abituale e costante.
L’ irritabilith adunque & la causa ed il principio dei
movimenti del cuore come di tutti gli altri mu-
scoli. Ma questa proprieth & ben differente da
quella che si ritrova negli altri organi, poiché essa
differisce dalla facoltd che ha di obbedire ad un e-
sercizio continuo, senza giammai rallentarsi o venir
meno, e gli altri muscoli non I’esercitano che di
tempo in tempo . poiché hanno bisogno di un inter-
vallo di riposo, mentre il cuore non cessa di muo-
versi un solo istante. Differisce inoltre quest’ organo
dagli altri muscoli relativamente all’irritabilitx per
la durata de’suoi effetti che si rinnovano lungo
tempo ancora dopo la morte, tostoché venga da
qualche stimolo irritato. Differisce finalmente per la
necessith di ricevere 1’influenza del cervello e dei
nervi, qual disposizione ¢ indispensabile per tntti
gli alti muscoli, poiché legati i nervi che a questo
viscere si portano, e svelto anche dal petto dell’a.
nimale, pud coatinnare per lungo tempo i suoi movi-
menti. Di pid si & visto non di rado che stimolati
ed irritati 1 vervi del cuore ia qualunque guisa la
di lui azione non si & per niente turbata né sospesa,
talché si pud concludere cbe 1’ unico permanente
stimolo da cui vien messa in campo l'irritabilita del
cuore & il sangue.

§. 16. Se si yolesse calcolare la forza assoluta
del cuore sarcbbe lo stesso che entrare nel pit in-
tricato laberinto, poichg su questo articolo, tante son
le diverse opinioni dei filosofi , tanti i diversi cal-
coli da cui ne derivano i piu contrari resultati,
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che & assolutamente impossibile di poter giungere &
occar con mano, o a sapere, almeno per approssi-
mazione, fino a qual punto giunga la forza di que-
st’ organ®. Le variazioni continue di una tal forza,
e la nawra forse incognita degli agenti che la prodau-
cono, le cause invisibili alle quali i moti del cuore
obbediscono , le resistenze incalcolabili che quesu
moti devono superare, la differenza della celerity imn-
pressa al sangue che circola in diversi tempi, I'azio-
ne stessa dei vasi, clie ajuta sempre quella del cuo-
r2, finalmente il numero e la complicanza degli ef-
fetti che quest’ organo produce uei suoi movienti,
tutto cid moltiplica i dati, onde pia complicati sono
gli elementi del calcolo, e lo sopraccaricano d'infinite
difficolth, quindi & che i tentativi dei geometri e dei
fisici per valutare la forza assoluta del cuore fra loro
non si rassomigliano che per gli errori grossolani tan-
to in anatomia che in calcolo. Volendo riscontrare
cid che in tal proposito ne disse Borelli nella sua o-
pera de motu animalium, il Keil in quella de vi cor
dis ed anche cosa n¢ hanno lasciato scritto Jurin
Martin , Clieselden, L’'Hales e Daniele Bernoulli
potrd ognuno convincersi di (nanto abbiamo di sopra
esposto.

§. 17. Relativamente alle simpatie del cuore con
wtti gli altri organi della vita organica e della vita
animgle chi & che non le conosca? Essendo il cuore
il principio della vits, le di lui leggere lesioni pos-
sono alterarla ed anche distruggerla, e come clie Ia
di lui azioue & in certa maniera dipendente dalle
parti che egli noima e da cui egli stesso & vivifi-

Anat. Fol, Uil 3
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cato, partecipa per conseguenza dei loro mali e dei
loro dolori. Non avvi infatti malattia alcuna che sia un
poco grave di cui non ne risenta anche il cuore gl’ef-
fetii. La febbre che quasi sempre sopravviene ne é una
prova incontrastabile, mentre ella & un effetto dell’al-
terata circolazione di cui il cuore ¢ il principio ed
il termine. Or come che dalla regolarita della circo-
lazione dipende la salute del resto delle nostre fun
zioni, dessa non pud essere disturbata, senza che ne
resultino una infinith di mali ed anche la morte.
Egli & inoltre indubitato che il cuore ed il cervello
agiscono reciprocamente uno sull’altro, tanto per ca-
gioni fisiche, che per cagioni morali. Chi mettera in
dubbio la grande influenza che esiste fra i polmoni ed
il cuore? Senac dice, che sembrano fatti i polmoni
per il cuore, e questo per i polmoni cosi le loro
malattie sono comuni, come tutto di la pratica ci
dimostra. Il diaframma pure ha i pit intimi rap-
porti con il cuorve, quindi & che le malattie di que-
sto muscolo sono per lo pit congiunte a quelle del
cuore ¢ dei polmoni , poiché questi organi agiscono
vicendevolmente gli uni sugli altri. Chi, iniziato nel-
la medicina, non conosce che molte malattie dello
stomaco e degli intestini affettano anche il cuore?
Quante volte le palpitazioni di quest’ organo ed
anche le sincopi dipendono dalle cattive digestio-
ni da vermi etc.? Chi non conosce gli intimi rap-
porti che hanno le parti della generazione col cuo-
re? Chi non sd che I' abuso del piacere di Venerc
produce spesso le palpitizioni, e sincopi? Nelle
malattie isteriche quauli scoucerti non soffre anche
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cuore? Chi & al fatto degli organi componeati la
macchina animale pud in ogni parte riscontrare a
sua voglia delle corrispondenze con il cuore per
mezzo dei vasi sanguigni ed i nervi; ed invero non
avvi dolor vivo per cui i moti del cuore non resti-
no scouncertati, nd vi ¢ affezione alcuna in qualun-
que organo, per cui non sia turbata anche la rego-
larith dei moti del cuore.

CAPITOLO 1L

Delle arteric in generale

§. 18. Non ¢ il cuore un organo isolato, di cui
la natura abbia circoscritte le funzioni e limitata la
sfera. Egli esercita un dominio talmente esteso che
non ha altro termine che le ultime estremitd della
macchina animale. Egli agisce sopra tutte le parti.
Egli comunica indirettamente con tutti gli organi per
mezzo di quel fluido salutare di cui egli & la fonte
principale e per cui si mantiene il calore e la vita.
I vasi di cui egli & il termine e I’origine in ogni
perte trasfondono il di Jui dominio, la di lui in-
fluenza.

Alcuni di questi vasi partono dal cuore altri vi
ritornano, e dal loro consenso resulta quel doppio
sistema diviso dall’anatomia, ma indivisibile all’ oc-
chio del fisiologo, che scorge egualmente tutti i vasi
subordinati all’influsso e¢d al dominio di un sol
centro. K pertanto la connessione del cuore con i va-
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si cosl intima, la loro armonia si esatta, si concor-
de, che non cessano di cooperare insieme alla pid
importante delle funzioni animali, ciod alla circola-
zione del sangue.

Abbiamo detto che questi vasi sono di due spe-
cie, arteriosi gli uni, venosi gli altri. I primi sono i
pitl consistenti e pilt solidi € conducono il sangue
alle diverse parti della macchina animale. I secondi
pit deboli pid delicati e pit molli riportano al
cuore questo fluido da tutte le parti. Esaminiamo
brevemente il sistema dei vasi arteriosi e le proprie:
t2 del fluido che vi scorre, quindi parleremo delle
vene nel seguente capitolo.

§. 19 Varwa & stata I’ opinione degli anatomici e
fiosiologi sulla natnra, numero e proprieta delle tu-
niche che compongono le arterie. Wieussens , I’ Albi-
no ed altri le riducono a tre soltanto, comeché tre
facilmente se ne possono dimostrare. Willis ne de-
scrisse cinque, e la di lui descrizione fu per lungo
tempo ammessa. Altri ne hanno date quattro soltan-
to a questi vasi.

Non devesi fra le tuniche proprie dell’arterie
ammettere quella che d’ordinario questi vasi, parti-
colarmente nelle grandi cavith, ricevono dalle mem-
brane che le rivestono, detta comunemente ascittizia,
come nel torace dal pericardio e dalle pleure, nel
bassoventre dal peritoneo, ma soltanto quelle che
sono veramente proprie di questi canali e che il
fatto anatomico bha dimostrate. La prima di queste
tuniche e pil esterna vien detta cellulosa. Dessa
resulta da un tessuto cellulare spongioso, come fa-



2

27
cilmente si osscrva dissecando non solo le arterie,
quanto ancora sottoponendole alla macerazione, par-
ticolarmente dopo cssere state inicttate. Essa & dis-
seminata di piccoli vasellini che si ramificano nel
suo tessuto e le dauno una tinta rossastra, la se-
conda ¢ Ja tunica muscolare composta di fibre circo-
lari fatte a foggia di anelli pib apparenti nei grossi
tronchi che nei medj e mei piccoli. Alcuni pensano
che tali fibre sieno poste a spirale, ma Morgagni
che tutto esperimentava con occhio critico ed inda-
gatore conobbe un tale errore. 11 Willis suppose
che esistesse anche uno strato di fibre longitudinali
nelle arterie per cui pensd di meglio spiegare le
ragioni, per cui questi vasi contraendosi diminuisco-
no in lunghezza, ma tali fibre longitudinali non
sono esistite giammai che nella fantasia di questo
anatomico. Mascagni ed altri pensarono che le fibre
che circondano le arteric non sieno per niente del
genere delle muscolari, ma soltanto resultaoti da
un tessuto compatio e fibroso, rilevando ¢ié par-
ticolarmente dalla proprieth chic haono le tuniche
delle arterie di  ossificarsi, proprieth che non ha
giammai la (bra muscolare, concedeudo per con-
seguenza alle arterie la sola forza di elasticitd, e
negandogli assolutamente la contrautilith. Noi perod
seguiremo )’ opinione della maggior parte degli ana-
tomici avendo ragioni sufficienti per credere che
le arterie abbiano independentemente dalle altre for-
ze, comne in appresso dircwo, quella di contrattibilita.
Essendoci inoltre assicurati che non & la fibra musco-
lare o fibrosa dclle arterie quella che veramente in
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questi vasi si ossifica nell’ estrema vecchiaja  segui-
teremo a considerare la seconda tunica delle arterie
come una tunica muscolare.

La terza tunica & bianca solida ma sottile ed
aderente alla tunica muscolosa. Ella continuamente
trasuda dalla sua faccia interna una sierosith che
I’ umetta, quale umore essendo carico di fosfato di
calce procura non di rade I’ ossificazione delle arte-
rie, come 1’osservd Walter ed altri anatomici. Essa
¢ la pit robusta di tutte le altre ed & quella che
pit di ogni altra si oppone alla morhosa dilatazio-
ne di questi vasi, cioé alle aneurisme. Nell’interno
delle arterie, particolarmente delle grosse vi si os-
serva, allorché seno macerate o infuse nell’ acqua bol-
lente, un’altra specie di tunica esilissima e eguale
all’epidermide, che pure non & visibile sulla cute
se non se per i mezzi testd annunziati,

§. 20. Se si paragonino le arterie le une con le
altre, offrono delle differenze nella forza e consistenza
delle loro tuniche. Le carotidi per esempio che sono
nel collo forti e robuste, nel cranio diventano sottili
di pareti, ed acquistano quasi ’apparenza di vene.
L’aorta ha una robustezza considerevolissima, 1’ ar-
teria polmonare ne ha pochissima, ed in generale i
rami sono sempre piti deboli dei tronchi. La diminu-
zione della robustezza dei vasi dipende dalla maggio-
re o minor quantith delle fibre muscolari che nelle
diverse arterie si ritrovano.

Ciascun tronco vascolare ha dei vasi e dei nervi
destinati alla loro special nutrizione ed alla loro re-
lativa sensibilith. Questi vasi facilmente sono visibili
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nei cadaveri periti per effetto di gravi infiammazioni,
e particolarmente per le angioiti e nelle fini iniezio-
ni; e vengono detti vasa vasorum. Pochi sono i ner-
vi delle arterie, e questi gli traggono dai circonvi-
cini nervi. Sono le arterie, particolarmente le grosse
e le medie, accompagnate ordinariamente da due ve-
ne dette satellite. 5 osservabile inoltre che al di
sotto della cute si osservano uumerosissime vene
e pochissime arterie, con tutto cid le arterie sono si
numerose che non avvi parte nel corpo degli animali
che non ne sia in gran copia fornita.

§. 21. Le arterie sono cilindriche, come lo dimo-
strd 1’ Haller, e la giornaliera osservazione ce lo con-
ferma, poiché in qualunque luogo si misuri una
porzione di tronco arterioso compreso tra i rami si
troverh costantemente dello stesso diametro ; e soltan-
to il sistema intero arterioso pud considerarsi conico
se si sommino insieme tutti i rami dei diversi tron-
chi. In allora si avrh una capacith maggior all’e-
stremith ed una minore al cuore, quindi il couo avrd
la punta al cuore, la base alle diverse parti.

I rami artcriosi formano con i loro tronchi degli
angoli pii o meno acuti. Nel loro tragitto fanno
spesso delle flessuosith e nella diversith di questi
angoli e di queste curve che formano le arterie di:
versi fisiologi hanno voluto trovare le cause delle
sccrezioni; ma quante obiezioni non merita ella una
tale ipotesi? Si consulti 1’Haller si questo proposi-
o, e si vedrh quanto una tale opinione destituta
sia di fondamento.

§. 22. Sono dotate le arterie della piu grande
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clasticith, ma tutte le tuniche di questi vasi non
godono egualmente di questa propriet. Le fibre
muscolari si lacerano allorché siemo soverchiamente
estese, ed il tessuto cellulare esterno si distrae piv
facilmente della tunica interna, ma generalmente par-
lando, tutte le parti costitueati quest’organi dotate
sono di un eminente forza di elasticith. Di fatto per
le iniezioni questi canali vengono considerevolmente
a dilatarsi senza rompersi, e Morgagni ci dice di
aver viste le arterie spermatiche della grossezza di
un dito. Le arterie uterine nella gravidanza diven-
tano grossissime. Nelle aneurisme ognun sa qual di-
latazioune possono subire la arterie. Se si recida un’ar-
teria subito raccorcia. Ma se si stiri alquanto pud
acquistare una maggior lunghezza di prima. (1)

(1) Le differenze principali che si osservano uella di-
stribuzione dei vasi sanguigni fra I' vomo e i diversi ani-
mali dependono primieramente dalle diverse circolazioni del
sangue, e per conseguenza della diversa struttura del cuore,
secondariamente dalla presenza o assenza di certi organi,
in terzo luogo dalla differente situazione delle stesse parti
nei diversi animali ed in fine dal vario volume delle dif-
ferenti parti. Dalla prima causa depende il differente nu-
mero dei pronchi che partono o entrano nel cuore. Per
quello spetta alla seconda differenza si osserva spessissimo
anche nei mammiferi come nei cetacei che mancando di
estremitd , mancano per conseguenza dell’ arlerie iliache
esterne.

Sono pure frequenti quelle differenze che depeadono
dsl cambiamento di sito di alcune parli, per esempio in
quegli animali che hanno il collo assai lungo come in al-
cuni mammiferi, ¢ negli uccell la tiroidea inferiore non
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§. 23. Comunicano le arterie con le vere; esami-
nando il mesenterio di una ranocchia, o di altro
animale a sangue freddo aperto vivente, distintamen-
te si vede ed anche ad occhio nudo passare il san-
que dalle srterie nelle vene; se si spinga una inie-
zione sottile nelle arterie, vedesi ben presto ritorna-
re dalle vene e viceversa. Questa comunicszione
immediata delle arterie, con le vene non ha distrut-
to ancora intieramente 1’ opinione di quelli che am-
mettono in certe parti del corpo degli spezj inter-
medj fra le arterie e le vene, ove il sangue in
certa maniera si soffermi, come nella milza, nei
corpi cavernosi etc.; ma le fini injezioni dei moderni
oggi mai hanno dimostrato che non esistono pit i
pretesi corpi cavernosi, ma che tutto ¢ un intralcio
vascolare dei vasi venosi con gli arteriosi.

Non comunicano punto in istato naturale diretta-
mente i vasi arteriosi con i dutti escretori ma qua-
lunque separazione venga eseguita dalle arterie si fa
tutta per le porosith dei mimimi vasi di questo si-
stema, e non dalle boccucce esalanti ammesse dalla
maggior parte degli antichi anatomici. N& osta a
questa teoria 1’ avere osservato che le injezioni

pasce dalla subclovia, ma bensi dalla carotide, ma queste
differenze non producono veruna alterazione nella circola-
tione del sangue. I vasi saonguigni souo sempre propor-
gzionati ul volume della parte a cui si distribuiscono, per
esempio l'arteria sacra media negli animali caudati & sem-
pre pii o meuo grossa secondo il volume.'e I' estensione
della coda, ed acquista il nome di arteria caudale.
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de’ fluidi che si spingono nelle arterie vengauo t-al-
volta fuori per i dutti escretori delle glandule iniet-
tate, come si & visto avvenire mei reni, nel panc-
reas, etc.: né tampoco 1'avere osservato che dopo
un grande esercizio o in occasione di qualche ma-
lattia si rendono le orine sanguinolenti, senza che
lese sieno le vie orinarie, né che, dopo la sop.pres-
sione di una emorrogia uterina il sangue si sia vI-
sto sgorgare dalle mammelle, o.da altra parte,
neppure & necessario ammettere le arterie esalanti
per spiegare, come dircmo a suo luogo, come avven:
ga la funzione della mestruazione, o il sudore san-
guigno avvenuto in certe date circostanze, poiché
tuiti questi fenomeni possono benissimo spiegarsi
per I'ammessa porosita delle arterie per cui in oc-
casione di esaltata vitalita delle medesime pud es-
sere portato fuori non pit il fluido ordinario che
separano, ma anche il sangue che contengono.

Tutte le grandi e piccole cavita tappezzate so-
no da membrane continuamente umettate da un va-
pore acquoso. Questa . separazione continua ancora
per qualche tempo dopo la inorte, come si pud
rilevare aprendo una qualche cavith di un ani-
male vivente. o pochi momenti dopo che & stato
ucciso. Imitasi una tal secrezione iniettando le ar-
terie che si portano alle indicate cavith con del-
I’acqua calda. Una porzione di questo fluido ve-
desi trasudare nelle cavith stesse in forma di va-
pore ed anche alla superficie del corpo per mezzo
delle porosita dei vasi arteriosi In questa ma-
niera appuanto il sangue cola periodicamente nel-
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I’utero gel tempo dei catameni, poich® non am-
mettendo vasi esalanti sarebbe anche pia assurdo
il pensare, come hanno fatto varj anatomici, che le
estreme arterie uterine si lacerassero ad ogpi ricor-
renza mensuale.

§. 24. Bichat divise il sistema vascolare sangui-
gno in quei vasi che portano un sangue rosso ed
in quelli che portano un sangue nero, quindi asso-
cid I'arteria polmonare alle vene cave, e 1'arteria
aorta alle vene polnonari, mentre i primi di questi
canali contengono un sangue depauperato di ossige-
ne, e sopracaricato di carbonio, e gli altri hanno
un sangue florido e ricco di ossigene. quindi se-
condo questo celebre autore il sistema vascolare a
sangue rosso ha I’ origine dalle estremith capillari
dei vasi polmonari, ove questo sangue prende per
la miscela dei principj che riccve dall’aria quei ca-
ratteri che lo distinguono dal sangue venoso. Viene
questo sangue per le vene polmonari riportsto al
cuore, e per |'arteria aorta condotto fino al sistema
capillare arterioso delle diverse parti.

§. 25. L’ origine dei tronchi arteriosi & in gene-
rale costante, ma quella dei rami & wlmente varia-
bile che appena si trovano due soggetti che abbiano
la stessa disposizione nei vasi medj e minimi. De-
vesi ancora notare che I’ origine dei troachi, dei ra-
mi e dei ramoscelli non si eseguisce in una manie-
ra graduata, e necessariamente progressiva. Cosl dei
rami ¢ dei ramoscelli nascono egualmente dei tron-
chi e dei rami; per esempio lc arterie bronchiali,
le timiche etc.: partono dalla aorta, eppure queste
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atterie non hanno che ua piccolissimo volume in
paragone di quelle che vengono dalle labiali che
sono gli estremi rami di questa grande arteria.

§. 26. Il sangue nel cuore si muove per mezzo
di un meccanismo; per spiegare il quale non avvi
alcuna difficolta, ma devesi considerare se il moto
progressivo del sangue nelle arterie dipende unica-
mente dall’impulso del cuore rimanendo le arterie in
stato passivo, o se le arterie, per se stesse, abbiano
un azione bastante da far progredire questo fluido.
11 voto degli anatomici e dei fisiologi su tal fap-
porto & diviso. Quelli che non ammettono assoluta-
niente fibra contratiile nelle arterie pensano che questi
canali non abhbiano ghe ua moto passivo, quello ciod
dell’elasticita per reagire soltanto all’urto ed alla dila-
tazione che vi procura il sangue spinto dal cuore. Ma
quelli che scorgono nelle arterie decise fibre musco-
lari, o che anche non volendo ammettere queste fi-
bre muscolari, pensano che la sostanza fibrosa di
cui sono guarniti questi vasi aver possa uua certa
contrattilits credono che anche le arterie contribui-
'scano insieme con il cuore al moto progressivo del
sangue, ed in prova della loro asserzione adducono
non pochi validissimi argomenti che hrevemente e-
numereremo.

E primieramente si & osservato che aprendo in
un grosso animale vivente, come in un bove, una ar-
teria, come la carotide, non solamente si sente 1'im.
pulso del sangue dal cuore, ma anche la reazione
del canale introdocendovi un dito nell’ interno del di
lui cilindro, onde la simultanea contrazione e rila:
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sciameoto dell’ arteria da costitnire il polso, moni-
mento alternativo che oon si puoé assolutamente ri-
ferire alla sola elasticith dell’acteria. In secondo luo-
go se unicamente il wmoto progressivo delle arterie
dipendesse dal cuore, come mai quelli che haono
essenzialmente malato un tal viscere quelli i quali
hanno nelle diverse arterie delle ¢normi anearisme
potrebbero al di sotto delle arterie stesse aneurisma-
tiche avere presso a poco |'istesso impulso circola-
torio del sangue che al di sopra ed in prossimita
de¢l cuore?

In terzo luogo tutto di si osserva nelle parti in-
fiammate, come nei flemmoni, le arterie pulsare in
propurzione assai di pid che altrove come al cuore
ed ai vasi maggiori. Come mai adunque accader po-
trebbe un tal fenomeno se il cuore solo fusse la
causa impellente del movimento arterioso ?

In quarto luogo, come mai il sangue potrebbe
avere la stessa celeriti non solo nei tronchi, (usnto
ancora nei ramni ¢ nei ramoscelli dopo tante curve
e tsnti angoli, e dopo un si lungo tragitto dei vasi
medesimi senza che anche alle arterie attribuir si
volesse una forza ausiliare almeno al moto progres-
sivo del sangue?

In quinto lnogo come si spiegherebbe il moto
progressivo del sangue in ¢uegli snimali cni manca
il cnore sussistendo il sistema arterioso ? Nei pesar ed
in totti gli animali a branchie, dal cuore il sangue
si ports alle branchie che & il loro orgino polao-
nare, e da queste suddiviso immensamente il siste-
ma arterioso viene condotto il sangue nel loro tron-
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co aortico, per cui si spinge alle diverse parti fleL
loro corpo; ora se passive affatto fossero le .arterie,
come mai avverrebbe il moto progressivo del san-
gue in questi animali? Questi e mohi altri argomenti
di tal genere ci convincono che la principal causa
del moto del sangue dal cuore alle parti sia la for-
za impellente del cuore stesso, ma che questa forza
venga incessantemente coadiuvata dall’ azione dei va-
si arteriosi.

§. 27. Il sistema arterioso nei feti ¢ poco diffe-
rente dal sistema venoso per il fluido quasi eguale
che contiene, per la delicatezza delle tuniche dei
vasi e perché formano un sistema continuato per
mezzo del forame ovale e del canale arterioso; ma
nell’istante della nascita succedono due grandi rivo-
luztoni in questo sistema,una meccanica, per cosi di.
re, nei fenomeni del corso del sangue, ed una chi-
mica nella natura di questo fluido.

La rivoluzione meccanica di questo fluido dipen-
de dalla cessazione del passaggio del sangue a tra-
verso il foro ovale, e del canale acterioso; la rivo-
luzione chimica deriva dalla trasmutazione del san-
gue nero iu sangue rosso, e cid in conseguenza del-
Y attraversare il sangue per i polmoni ove questo
fluido acquista I’ossigene dell’ aria, e si spoglia in
parte dell’idrogene e del carbonio.

Nella prima eta il sistema vascolare arterioso &
forse pili copioso del venoso, e cid in conseguenza
degli organi che devono svilupparsi e crescere in que-
sto primo periodo della vita, ma allorché la macchina
ha terminato di svilupparsi si equilibrano i due si-
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stemi e le pareti arteriose sumeotano in densith
Pelasticitd loro si accresce, e cominciano a dimjoui-
re di numero le estreme loro diramazioni, qual di-
minuzione si fd anche pii manifesta a misura che
il cuore perde la sua enmergla, e spinge meno san-
gue e con minor forza, come accade nella vecchia-
ja. In ellora si obliterano molte delle estreme dira-
mazioni di questo sistema, ed ecco il perché quaan.
do si separa il periostio dell’ossa, la dura madre
nell’ interna parete del cranio nei vecchj pochis-
sime stille di sangue appariscono, mentre avviene
I’ opposto nei bsmbivi. Ecco perché nei vecrhi
la pelle si raggrinza s’indura, e non ha pia quel-
la tinta rosea delle altre etd. Ecco il motivo per
cui nell’ interno delle ossa non si scorgono piu
quei punti sanguinolenti che spessissimi si vedono
nei giovsni soggetti; perché le iniczioni passano pii
diflicilmente nei vasi dei vecchj che in quelli giova-
ni soggetti. La densith finalmente del tessuto arte-
rioso si aumenta sempre a proporzione che si ar-
riva all’ estremu vecchiajs. Le lamine e le fibre
che ne formano la wembrana interna divengono
piu secche ed aride, e deponendovisi del fosfato
di calce passano talora anche alla ossilicazione. 1l
polso acquista una estrema leutezza nei vecchi,
mentre all’ opposto, quello dei giovani e dei bam-
bini, ha una estrema celeritd,

§. 28. Esposta brevemente la natura e le pro-
prieth delle arterie, dicasi qualche cosa relstivamente
al fluido che contengono, ciod del sangue. lo non
stard qui a ripetere cid che Galeno prims di ogni
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altro c¢i ha lasciato scritto che per I’ arterie cio¢
passi un fluido sottile aereiforme, opinione conside-
rata come una tesi dimostrata da Praxagora e dalla
setta dei Pneumatici, mentre I’ esperienza ha dimo-
strato che le arterie fin che dura la vita, turgide so-
no sempre di saugué florido e rosso, e non di aria,
veritd che ¢ stata anche dimostrata dall’ Harveo, dal
Lancisi, dal Morgagni, dall'Haller e dallo Spallanza-
ni; come pure resta dimostrata 1’altra verith, esser
ciod il sangue tenuto in continuo movimento. fin
tantoche dura la vita. Se si leghi una arteria in un
animale vivente la parte che rimane fra il cuore e
la legatura si gonfia di sangue. Se si apre un’arte-
ria di un qualche calibro viene tosto a lanciare una
gran quantith di sangue dalla ferita, e questa e la
prova la pili evidente per dimostrare che il saugue
arterioso va dal cuore alle estremita mentre il
sangue venoso va dall’estremith al cuore; nel qual dop-
pio movimento consiste il gran fenomeno della cir-
colazione.

§. 29. I fisici che hanno preteso di calcolare la
gravita specifica del sangue ci hanno lasciata molta
incertezza in questo punto, ma in generale pud dir-
si che egli sta al peso dell’ acqua come millecentoven-
tisei a mille. Non si pud ne pure determinare con tutta
la precisione la massa del sangue che contiene un
individuo, mentre cid depende dalla natura diversa de-
gli animali, dal loro genere di vita, dal sesso, della
loro costituzione, dalla maniera di vivere, dall’eth e
dalla nstura del chilo, secondo che essi vivono di
vegetahili e di carni, che si abbandonano all’esercizio
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od al riposo, che abitano in paesi secchi od umidi
cd in generale siccome il sangue riempie esattamen-
te tutta la capacita dei vasi, si potrd dire per ap-
prossimazione che questo fluido & proporzionato al-
I’ estensione ed allo sviluppo del sistema arterioso.

La quantita del sangue & variabilissima  talché
noi non possiamo giammai sapere quanto ne conten-
gano i vasi di un animale.

I calcoli stati eseguiti per spiegarc questo arti-
colo dall'Haller, dall’Harveo, da Drelincourt, da
Hales, da Keil, ctc: non sono uniformi abbenché
escguiti sui medesimi dati, poiché¢ ora hanno asse-
rito, che il sangue forma la ventesima terza parte
della macchina dell’ animale, ora la trentesima, ora
la sedicesima, ora la quindicesima parte del peso
dcl corpo da cui & stato estratto; e siccome troppo
variano le circostanze per fissare la quantith del san-
gue, cosi ¢ impossibil cosa il determinarnc la quan-
tita ed il peso.

CAPITOLO 111

Delle vene.

§. 3o. Per intendere il meccanismo della circo-
lazione del sangue indispensabil cosa & premettere
la cognizione del cuore e delle sue forze, quelle
delle arterie e del fluide che contengono, non meno-
che del sistema venoso per cui il sangue & riportato
al comune torrente della circolazione.

Anat. Vol. 11 4
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Devonsi le vene considerare come le arterie sl
nella loro origine, come nel loro termine ; avver-
tendo perd che noi le prenderemo in senso inverso;
quindi su tal rapporto fa d’uopo accomodar I’idea
che ci formeremo del corso del sangue in questi
canali. L’origine delle vene & nel sistema capillare
dei vasi arteriosi, come ad occhio nudo pud scor-
gersi nel mesenterio di molti animali a sangue fred-
do, e con occhio armato di microscopio in tutte le
iniezioni fini, e finalmente dall’ osservarsi che spin-
gendosi un' fluido acquoso per le arterie, ritorna pron-
tamente per le vene,

I1 sistema venoso tanto capillare che medio & pid
esteso del sistema arterioso, come da ognuno si pud
riscontrare in qualunque preparazione anatomica an-
geologica. Le vene comunicano frequentemente fra
loro, particolarmente nelle loro origini, da cui ne
resulta un immensa quantith di areole visibili in
tutte le membrane, particolarmente allorquando sono
attaccate da infiammazione. Nato in questa maniera
il sistema venoso forma in quasi tutte le membra
del corpo animale due piani, uno superficiale, pro-
fondo I'altro, Si osserva questo piano superficiale
singolarmente nelle estremitdh dove si vedono dei
tronchi considerevoli venosi come le safene, le ba-
siliche, le cefaliche ec: tali tronchi ed i loro rami
sovente traspariscono a traverso i tegumenti, e par-
ticolormente in quei soggetti che hanno le carni pit
fini e delicate, aventi una tinta scuretta che dipeade
dal sangue nero che le vene contengono.

Nelle parti interne poi le vene accompaguano
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quasi sempre le arterie, e ne seguitano le istesse
distribuzioni, ma sono pit numerose delle arterie,
poiché ordinariamente ogni erteria & accompagnata
da due vene che sono pis voluminose ancora dell’ar-
teria medesima, talché la somma totale della capacita
delle vene 3 evidcotemente superiore a quella delle
arterie.

Non pochi fisiologi hanno cercato di calcolare i
rapporti di capacith dei dne sistemi dei vasi a san-
gue rosso ed a sangne nero, ma tali rapporti sono
troppo variabili per poterc essere sottoposti alla pre-
cisione del calcolo. E come in vero prender si pos-
sono delle giuste misure nei cadaveri? Non sappiame
noi che il genere di morte che ha terminata la vita
degli individui render pud le vene pili o meno dila-
tate? Nelle apoplessie infutti, e nelle asfissie hanno
questi vasi un diamctro almeno duplo di quello che
presentano i soggetti periti per emorrogie, per con-
sunzioune , ec: Variano inoltre le vene in quasi tutti
gli individui per rapporto alla loro etd, alla loro
statura, al clima, agli esercizj, alla maniera di vi-
vere, e nelle differenti epoche della vita. In generale
tutte le volte che la massa del sangue ¢ dimiouita,
le pareti delle veue si ristringono per la contratti-
lith del loro tessuto, quali variazioni succedono meno
sensibili nelle arterie, come di sopra si & detto. E
d’ altronde quale utilita per la medicina e per la filo-
sofia, di subilire i piil rigorosi repporti fra questi
due sistemi di vasi? Contentiamoci di sapere che la
capacith del sistema veuoso & maggiore di quella
del sistema arterioso ed in conseguenza il sangue
yenoso deve essere pidt abboadante dell’arterioso.
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§. 31. Le vene presentano in tutto il loro corso
le medesime disposizioni del sistema arterioso, con
la sola differenza che le branche, i rami ed i ramo-
scelli sono in ragione inversa, quindi il sistema venoso
comincia dai ramoscelli, questi si uniscono in rami,
i rami in tronchi, e questi finalmente terminano nei
tronconi. Talvolta per altro i rami ed i ramoscelli
non seguitano costantemente una tal legge, come nelle
arterie, poiché i ramoscelli stessi si scorgono talvolta
metter foce nei grossi vasi. Variano pure gli angoli di
riunione, poiché ora sono retti, come nelle vene lom-
bari, ora sono ottusi come nelle intercostali, ma
pit frequentemente sono acuti. La disposizione poi
dei rami e delle branche & variabilissima in tatti i
soggetti, anche pia che nelle arterie , quindi in que
sto sistema mon vi sono costanti d’ordinario, che i
grossi tronchi.

Il sistema venoso se si esamina tutto insieme
pud considerarsi, come Varterioso, formante un cono
che abbia la sua base alle diverse parti, la punta al
cuore ; ma i tronchi, le branche , i rami non sono
altro che una serie di cilindri come abbiamo detto
delle arterie.

§. 32. Le vene hanno pil frequenti anastomosi e
comunicazioni fra loro che le arterie. Nei ramoscelli,
nei rami tali anastomosi sono frequentissime , meno
frequenti nelle branche e mai si riscontrano nelle
grosse vene. Tali comunicazioni riuniscono il piano
superficiale col profondo delle vene, quindi avvi co-
municazione dei seni cercbrali con le vene tem-
porali, occipitali, ctc, tra le giugulari esterne ed
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interne, fra la basilica la cefalica , e le brachiali;
fra le safcne, e la crurale; e percido le vene super-
ficiali supplir possono alle profonde e viceversa; ed
ecco la ragione perché nelle flebotomie si fango met-
tere in contrazione i muscoli degli articoli, onde au-
mentare il getto del sangue dalle vene recise, per-
chi: nelle compressioni che si fanno esternamente,
lIa circolazione del sangue venoso, non ostante conti-
nua liberamente; perche le injezioni, che si fanno
nelle vene superficiali ricmpiono del fluido iniettato
anche le profonde. Possiamo in generale stabilire che
ove il sangne nel suo corso incontrar pud piti ostacolo,
ivi le anastomosi sono pilt complicate, ed ecco il per-
chi: le vene, che formano il cordone spermatico, comu-
nicano si frequentemente fra loro, perché i rami delle
vene ippogastriche formano un plesso cosl intrigato,
accid venga facilitato il corso del sangue in tali vasi
che d’altronde incontrebbe innumerevoli difficoltd, la
qual cosa non accade tanto frequentemente nelle
arterie, perché ]I’ impulso del sangue dal cuore, e Ia
contrattibilita del sistema arterioso & in generale
snficiente a farne progredire il corso.

§. 33. 11 sistema venoso termina in due tronchi
principali, ciot nella cava superiore, e nella cava
inferiore,

Le vene oltre all’ avere una membrana ascittizia,
che le unisce alle circonvicine parti, come le arterie,
hanno ancora un’altro strato celluloso, che le riveste,
immediatamente, e che pud considerarsi come la
loro esterna tunica, al di sotto della qnale se ne
riscontra un'altra composta di fibre longitudinali, che
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pit difficilmente si scorgono, quanto pit le vene sono
dilatate, quindi 1’ estensibilita delle vene & molto
maggiore di quella delle arterie, quindi la steuttura
dell’'uns ¢ dell’altra specie di vasi & adattatissima al
modo con cui si forma la dilatazione. Se di fatti le
vene avessero le pareti di una egual consistenza di
quella delle arterie , il corso del sangue sarebbe infi-
nitamente meno libero, poiché mille canse produr-
rebbero un ritardo al suo corso.

La natura delle fibre delle vene, sembra sia mu-
scolare , abbenché una tal cosa sia da molti anatomici
revocata in dubbio, appoggiati alla pochissima con-
trattibilith che possiedono questi vasi.

La fibra venosa, gnantunque pil estensibile della
arteriosa, & tuttavia pil resistente e soffre senza
rompersi dei pesi considerevoli- come hanno provato
i moltiplici esperimenti di Wiatringam.

La membrana interna delle vene differisce essens
zialmente dalla membrana interna delle arterie , poi-
che essa si presta a delle dilatazioni infinitamente
pid grandi, ed ¢ in conseguenza meno fragile. Que-
sta membrana non si ossifica giammai nei vecchj
come accade in quella delle arterie, quantunque
essa sia pill delicata, come lo provano le valvole che
costituisce, quali per 1’ estrema loro sottigliezza |

sfuggono t.:ulvo]ta all’ occhio, quando sono applicate
alla superficie interna delle vene. Sono esse formate

da tanti ripieghi della stessa tunica interna,

La forma di queste valvole & parabolica. 11 loro
bordo convesso & aderente e pit lontano dal cuore,
L'altro bordo e fluttuante, e si-trova pitt vicino a
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questo organo. Elleno lasciano fra le vene, e la lore
parete concava, una specie di gozzo. Esistono le
valvole tanto nei tronchi della vena cava inferiore
quanto nei tronchi della cava superiore. Si vedono perd
mancare queste valvole nella vena porta, nelle pol-
monari, nelle emulgenti, e nei seni .cercbrali. La
grandezza delle valvole & sempre proporzionata a
quella dei tronchi nei quali si riscontrano. Se si para-
gona la loro estensione al calibro dei vasi in cui si
trovano, ora si vede che ne chiudono interamente
la cavitd, ed ora che sono troppo strette per pro-
durre un tale effetto. Questa disposizione ha dato
nell’ occhio a molti autori che hanno pensato di-
pendesse cio dalla loro organizzazione primitiva. Noi
siamo perd convinti che cid derivi dullo stato di di-
latazione o ristringimento delle vene ncl tempo della
morte dell’ individuo.

L’ esistenza delle valvole & costante, ma la loro
sitnazione, come pure il loro numero, sono cose va-
riabilissime. In generale si pud dire che sono pit nu-
merose, e pitt vicine le une alle altce nei ramoscelli
e nci rami, che nelle branche e nci tronchi. Raramente
trovansi dispostc a tre, ma per lo pill sono eituate a
paja e qualche volta ancora isolate. L’azione loro
¢ uno dei principali agenti nella circolazioue, come
avremo luogo di osservare.

§. 34. Houno le vene, come le arterie, nelle loro
tuniche un numecro considerevole di vasi sanguigni e
linfatici, come lo provano le fini iniezioni e le
infammazioni di questi vasi. Hanno perd meno mnervi
che Ic arterie, mentre questi seguitano di preferenza
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il corso dei vasi arteriosi, che quello dei venosi.

Le vene non sono quasi niente elastiche, sono
molli e deboli , quindi per una tal ragione hanno
una dispbsizione opposta a quella delle arterie, le
quali hanno moltissima estensibilita per lo lungo e
e pochissima, trasversalmente. Le vene all’opposto ti-
ragliate per lo lungo non si estendono quasi punto,
ed al contrario dilatansi grandemente per lo largo,
come tutto di si osserva nelle turgescenze venose
dette varici, per le iniezioni che vi si fanno nelle
diverse anatomiche preparazioni. Cid sembra deriva-
re dalla diversa disposizione delle fibre in questa
doppia serie di vasi; mentre nelle arterie sono tutte
cireolari, e nelle vene tutte longitudinali; lo che fa
si, che le prime possono estendersi in lunghezza e
le seconde in larghezza.

§. 35 La couwautibilita poi in questo sistema di
vasi corrispoude all’ estengibilith, pochissimo marcata
longitudinalmente, e molto trasversalmente, Dessa &
che produce I’ obliterazione della vena ombelicale e
di qualunque altro tronco allacciato. Dessa & che pro-
cura I’ evacuazione del sangue allorche si ferisce la
vena contenuta fra la legatura, e la parte pit lon-
tana al cuore. Le varieth di calibro che si osservano
nelle vene dei cadaveri secondo la quantith del san-
gue che contengono, sono wun resultato manifesto
della loro estensibilita e contratiilith. Nel tempo della
vita le vene della superficie del corpo, si presentano
ora dilatate come nell’estate e quando le membra
si tengono in bagno, ristrette nell’inverno o quando
siamo presi dallo spavento.
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§. 36. Sono elleno le vene sensibili? Haller ha
detto che comunque irritate, non occasionano alcana
sensazione dolorosa. Le loro allacciature, gli stimoli
che vi si possono applicare tauto all’esterno che al-
Pinterno non danno marche di sensibilita; possono
perd divenire sensibili relativamente e particolar-
mente in stato patologico, ma in generale lp sensi-
Lilita in questo sistema di vasi non ¢ tanto svilup-
pata quanto negli altri organi. Godono pure di po-
chissima contrattilita, mentre non sono pulsanti e
dilatate, diflicilmente ritornaso al loro pristino stato.

Ma quali sono le cause per cui il sangue circo-
Jante nelle vene, ha un moto progressivo e ritorna al
cuore ? 11 sangue allorch¢ dalle estremiti capillari
delle arterie penetra nel sistema capillare delle vene,
evidentemente & privo dell’influenza del cuore, meu-
tre il sangue trasfuso a wue le parti del corpo
¢ ripreso dalle vene, non pnd avere piu I'impulso
che gli ha comunicato la contrazione del ventricolo
sinistro e d’ altronde essendo le veue prive quasi
onninamente di coutrattilita e di elasticd non pos-
sono csser pulsanti, se si ecccttuino perd alenni dei
pit grossi trouchi, in cui talvolta pud riscontrarsi
la pulsazione, ma per il reflusso solianto del san-
gne in questi vasi. 11 moto adunque progressivo dcl
sanguc nel sistema venoso deve succedere presso
a poco nel modo che scgue; il sistema capillare
arterioso versa continuameate il sangue nel siste:
ma capillare venoso; questo nuovo fluido aggiun-
to a quello che vi si trovava gli comunica un
movimeuto gencrale; ora siccome il sistema venoso
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& costantemente pieno, fa duopo che nel tempo
che questo fluido entra da un lato, sorta dall’altro,
senza la qual circostanza le pareti venose troppo si
dilaterebbero, né potrebbero pilt spingere il saugue
verso il cuore. Ma questa ragione” del moto progres-
sivo del sangue nelle vene & troppo debole, soprat.
tutto ig quei casi in cui il sangue risale contro il pro-
prio suo peso. Le valvole sono quelle principalmente
che ajutando .il moto del sangue impediscono che ri-
stagni inferiormente, sostenendo di spazio in spazio
la colonna di questo fluido. Inoltre il moto del san-
gue & convalidato nelle vene dalle frequenti anastomost
di questo sistema, dalla azione muscolare, dalla pul-
sazione delle arterie stesse, che sono per lo pii pa-
rallele alle vene, dal moto di certe parti (come del
cervello, delle viscere del basso ventre) dalle frega-
zioni esterne, dalle stesse compressioni eseguite st
tutta la superficie del corpo.

§. 37. Gli usi adunque delle vene sono princi-
palmente di riportare al cuore il sangue refluo dalla
circolazione arteriosa prescindendo dagli usi parti-
colari che hanno certi sistemi di vene, come quello
della porta per la secrezione della bile, della vena
ombelicale del feto per condurre dalla placenta della
madre il sangue al feto.

Ma un altro, non meno interessante uso , viene
oggl attribuito a questo sistema di vasi, quello ciod
di operare, se non esclusivamente, alnieno in compa-
goia del sistema linfatico, 1’assorzione. Magendie con
un apparato di ragioni, e di convincentissimi espe-
rimenti ha quasi ad evidenza ridotta una tal que-
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stione; quindi ha paralizzate le idee di Glisson, di
Hoffmsnn, di Moaro, di Cruikshank, di Hunter, di
Mascagni che pretescro esclusiva al sistema linfatico
la funzione dell’assorbimento. Le idee di Magendie
sono state anche confermate pili modernamente e
con pit valide ragioni da Tiedmaon Gumelin, e
particolarmente da Franchini in una sua bella me-
moria intitolata : Ricerche Filosofiche intorno all’ as-
sorbimento. N& questa teoria & alffstto odierna poi-
che era stata presentita la facolth assorbente delle
vene da Kau Bocraliave, dall’ Haller, da Meckel,
ai quali insigni autori invio coloro che bramassero
conoscere dettagliatamente tanto l- ragioni fisiologiche
esposte da loro, gqnanto ancora gli istituiti esperimen:
i, onde comprovare la loro asserzione.

§. 38. Sul sistcma venoso termina come ognun
sa il sistema dei vasi linfatici, poich il canal tora-
cico, principal tronco linfatico, sboeca nell’angolo
della vena giugulare con la subclavia. Le vene assil.
lari del lato destro ricevono i grossi vasi linfatici
delle parti destre superiori ¢d in quest’ ultimi temn:
pi FFolunan ha ritrovato che molti altri vasi linfa:
tici particolarmente dei mesenterici iufluiscono nel
sistema venoso. 11 Dottor Lippi disscttore anatomi-
co in questo Regio Arcispedale ripete atualmente le
osservazioni del nominato anatomico con molto suc-
cesso, ¢ ha digia ritrovati non pochi tronchi linfa:
tici che direttamente si scaricano nelle veae.

§. 39. Le venc sono presso i feti disposte in
ragione inversa degli adulti. Sono percid molto me-
no in proporzione sviluppate, ma a misura che il
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feto & per venire alla luce il sistema venoso si ren-
de pit cospicuo e si proporziona al sistema arterioso.
All epoea della nascita accade una gran rivolu-
zione nel sangue contenuto nelle vene, per I’ ot
turamento che si fa del dutto arterioso e del fo-
ro ovale , quindi per il passaggio di questo san-
gue per i polmoni dove acquista quelle proprieta di
cui parleremo a suo luogo. Nell’ estrema vecchiezza
le vene si fanno molto pil estese e resistenti , co-
me ognuno pud convincersi osservando le vene su-
perficiali del corpo dei vecchi, e delle donne che
hanno fatto molti figli, per la disposizione singolar-
mente che hanno le vene delle estremith inferiori a
divenir varicose. Quindi anche per questa ragione
pud spiegarsi la maggior facilita ad accadere 1’ apo-
plessia pit nei vecchi che nei glovani soggetti.

CAPITOLO 1V.

Della circolazione del sangue.

§. 4o. La teoria della circolazione del sangue
& il pit grande, il pit stabile fondamento sul
quale ¢ basato, quasi intieramente, il grandioso edi-
fizio della scienza fisiologica e della medicina. Senza
la cognizione di essa non sarebbe questa scienza che
un mero empirismo, ogni raziocinio verrebbe a man-
care, ogni argomento sarebbe fallace, mentre da lei
dependono, o sono intieramente congiunte la maggior
parte delle funzioni sl crganiche che animali. Prima di
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discenderne a dettagliarne le cagioni, ed a spiegare le
diverse circolazioni, dicasi qualche cosa sulle idee che
avevano i medici dell’ antichith su questa funzione,
da cui vedrassi come un tale edifizio si & inalzato
a poco a poco, e come sia stalo necessario un giro
di secoli per ridurlo a compimento. Ippocrate non
ebbe di essa che delle idee confuse; ora di fatto
egli dice, che le arterie provengono dal cuore, e che
le vene partono dal fegato, ora, che le arterie e le
vene nascono egualmente dal cuore. Eppurc la ve-
ncrazione che si & sempre awnta per questo pa-
dre della medicina ha fatto sl che alcuni hanno at-
tribuito a lui ’onore di una tale scoperta, e fra
questi I'Hoffmann. Né si, creda che gli aliri filosofi
della antichitd sieno stati pit istruiti sulla circola-
zione di questo fluido. Pur tuttavia Platone disse,
che il cuore era la sorgente delle vene c del sangue,
che circola rapidamente per tutte le parti. Chi non
vede che tutto questo non serve appena che a darne
che un idea generale, poiche egli non considera il
cuore come una macchina idraulica, ma come una
sentinella  un governatore che gli ordini ascolta
dell’ anima, e gli reca alle parti del corpo. Asseri
Aristotele esserc il cuore la sorgente del sangue e
che da esso escono le vene. Il sangue egli aggiunge
passa dal cuore nelle vene, ma questo fluido da
nessun luogo ritorna, dal che apparisce che la cir-
colazione non era conosciuta dal precettore di Ales-
sandro. Erasistrato celebre medico di Antioco che
non poco con le sue indefesse fatiche illustrd la
pratica ¢ la teorica medica dei suoi tempi, penetran-
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do nei pitt ccculti segreti della natura, avrebbe po-
tuto arrivare a discoprire questa interessante funzio-
ne, se non si fosse perduto nella sottighezza dei suoi
argomenti. Egli sostcune che il sangue non entrava
nelle arterie se non se in stato patologico.

Erofilo anatomico famoso dell’antichith non ebbe
sd quest’articolo maggiori lumi di Erasistrato essen-
do incertissimo sall’ origine delle vene.

Tutto quello spazio di anni che percorse da
Erofilo fino a Galeno non fu contrassegnato che da
upa serie di errori consacrati dal tempo sotto il no-
me di verith. Se perd questo gemio non poté¢ squar
ciare il velo che nascondeva agli occhj dei medici
la cognizione della circolazione, avvanzd verso la
verith alcuni passi. Secondo questo autico padre del-
Y anatomia e della medicina i due orifizj del cuore
in ciascheduno ventricolo sono destinati uno a rice-
vere il sangue, I'altro ad aprirgli una sortita, quindi
per tale uopo le valvole in queste aperture sono di-
versamente costrutle; conobbe che il sangue era con-
tennto non solo nelle vene, ma ancora uelle arterie,
disse che fra le arterie e le vene avvi un perfetto com-
mercio per le anastomosi; ma se tali espressioni dimo-
strano ad cvidenza che Galeno molto pit degli anti-
chi medici della Grecia si era accostato al vero s que-
sta iuteressantissima funzione, cid non ostante le sue
inesattezze nei termini, le sue contradizioni mostrano
ad evidenza che egli era ben lungi dal conoscerne e
discoprirne il vero e mirabile meccanismo. Sosteneva
egli, di fatto, che le vene traevano Porigine dal fegato,
che il sangue passava dal ventricolo destro nel sinistro
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per la tramezza di questi due ricettacoli , che il
restante si portava per I’ arteria polmonare ai pol-
moni per nutrirli e che vi era una reciproca co-
municazione fra le arterie venose, e le vene arte-
riali, comunicazione che permetteva ai fluidi contenuti
in questi vasi di alternativamente passare' dagli uni
negli altri. Prewse finalmente di aver dimostrato che
le arterie venose spremono lo spirito che contengono.
Da tali espressioni chiaramente si rileva che Galeno
punto conubbe il vero meccanismo della circolazio-
ne del singue.

§. 41. Avvi chi ha avvanzato che Nemesio che
viveva verso la fine del quarto secolo conoscesse la
circolazione del sangue ; ma tale asserzione non ha
altro fondamento che 'aver egli lasciato scritto che
il ssngue passuva dalle arterie nelle vene in tempo
soltanto del sonno. Chi non comprende perd che una
tale restrizione & in aperta opposizione con I idea
che noi abbiamo della circolazione ?

I secoli seguenti fino al declinar del 16:* sono
stati troppo sterili, e troppo offuscati dal velo del-
I’ ignoranza e della barbarie perché abbiino potuto
produrre un qualche scrittore che col Cisalpino o
coll’ Harveo potesse dividere 1'onore di una tale sco-
perta. Sorse pero poco prima di quell’epoca Miche-
le Serveto Spagnolo celebre Teologo, non meno che
fisico, che in un libro che egli compose si riscon-
trano molti passi, che indicano che egli segné al-
cune tracce che ci condussero poscia alla cognizione
precisa della circolazione, e se le verita che eglhi di-
mosted non fossero state tanto avvolte con le quistio-
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ni teologiche e metafisiche e rese per conseguenza
inintelligibili, forse 1 onore della scoperta della cir-
colazione a lui si sarebbe attribuita.

Qualche cosa si questa funzione c¢i disse anche
il Colombo, ma neppure egli poté giungere alla
perfetta cognizione di questa funzione. Pensd egli, di
fatto, che le arterie fossero quelle che il sangue con-
ducessero alle diverse parti ed al cuore istessamente
lo restituissero. Parlando inoltre della vena porta disse
che serviva a portare il chilo nel sangue ed a condurre
il sangne che dee nutrire il mesenterio, gli intestini, il
ventricolo, 'omento etc. Andrea Lacuna medico di Se.
govia che fioriva nel 1499. merita d’esser citato fra
quelli che se non hanno conosciuta, hanno traveduta al-
meno la gran circolazione del sangue. Egli dice che i
polmoni ricevono il sangue dal ventricolo destro del
cuore, e la testa e le altre parti dal ventricolo sini.
stro ; ma ammettendo il foro, di comunicazione fra
un ventricolo e I’altro chiaramente si scorge che e-
gli non avea idee abbastanza chiare su tal funzione.
Inoltre siccome egli fece refluire il sangue dalle ar-
terie nel cuore ad onta anche delle cognizioni, che
avea delle valvole, dei seni e dei ventricoli di que-
sto viscere cosi la posterith non gli ha potuto ac-
cordare la gloria di una tale scoperta.

Le Vasscur medico di Chalon che fiorl nel 154o.
dopo aver lasciato molte interessanti ed utili osser-
vazioni sulla strattnra del cuore, e sulla posizione
e numero delle di lui valvole, vide che il san-
gue era portato dalla vena cava nel ventricolo de-
stro, e di la al polmone per la vena arteriosa ,
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donde ripreso dalle artcric venose era condotto al
ventricolo sinistro, da dove di buovo @ portato
nells grande srteris, qual giuoco, secondo lui, si 12
unicamente per le valvole del cuore. Se queste ana-
tomico avesse descritte le anastomosi delle vene con
le arterie, niuno certamente a lui avrebbe contrastato
la gloria della scoperta della circolazione del sangue,

Ruef celebre chirurgo di Zurigo nel 1554, ci ha
lasciato non poche interessanti cose su questo arti-
colo. Fu egli che descrisse piti esattamente i moti
del cuore, la sistole, cio#, ¢ la diastole, per cni il san-
gue parte e ritorna a questo viscere, ma ad onta di
cid, siccome Ruef non ebbe che confusissime idee
sulla circolazione polmonare, esposta gid da altri
anatomicici a lui anteriori comc abbiamo veduto
di sopra, non conobbe gli usi e le disposizioni delle
valvole dcl cuore, né le anastomosi delle vene con
le arterie, poiché egli faceva ritornare il sangue al
cuore per |’ istessa via che 1’ avevano condotto alle
parti, cosl neppure a questo Professore Svizzero si
pud come Garengeot e Lafaye hanno preteso attri-
buire la scoperta della circolazionc del sangue.

I travagli di Cesare Aranzio celcbre Anatomico
di Bologna nel 1530 sopra questo stesso soggetto
meritano di passare alla posterith. Sulle tracce per-
tanto del Colombo suo predecessore, e piu ardito di
lui proclamd altamente che non eravi alcuna comuni-
cazione fra il ventricolo destro ed il sinistro del
cuore, ¢ per conscguenza il sangue portato a questo
viscere dalle vene cave era ohbligato di sortire per
un'altra via, vale a dire per 1’ arteria polmonare

Anat. Vol. 111. ’ 5
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dove il sangue si unisce all’aria, e ritorna al ven-
tricolo sinistro per le vene polmonari. Da tutto c1d
resulta che questo celebre anatomico merita la pre-
ferenza sopra tatti nella scoperta della media circe-
lazione. Per quello poi che riguarda la grande, es-
sendo caduto nei medesimi errori degli Anatomici
che lo hanno pfeceduto, possiamo con sicurezza as-
serire che egli non ne favorl punto i progressi.

§. 42. Chi fra gli antichi ha alzato veramen-
te il velo che nascondeva le cagioni della circola-
zione ed ha sparso su questo punto fisiologico la
lnce la pit sfolgoreggiante & stato Andrea Cisal-
pino onore di Arezzo sua patria, e dell’ universita
di Pisa, di cui ne occupava una delle piu distinte
cattedre. Tutti i medici fino ai suoi tempi avevano
creduto che I'aria dei polmoni entrasse nei vasi san-
guigni, ma il Cisalpino ebbe il coraggio di avanzare,
che essa agiva unicamente sui vasie che refrigerando il
sangue ne diminuiva la rarefazione ed il volume. Egli
fece conoscere chela vena arteriale degli antichi non &
che una vera arteria, mentre le arterie venose sono
veri vasi venosi. Disse che il sangue che dalle vene
cave entra nel cuore & quello che dilata il ventricolo
destro, e che ne cagiona la pulsazione poiché con-
traendosi spinge il sangue nell’ arteria polmonare. In.
dicd che quando il cuore & dilatato le arterie si ri-
stringono e viceversa. Paragond 1’azione del cuore
al moto dei mautici, che spingono !’ aria nelle canne
degli organi quindi il cuore ha una forza motrice
per cui il sangue viene spinto nelle diverse parti.
Da questi primi tratti si scorge quanto egli abbia
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aggiunto alle idee degli antichi su questa funzione.
Nessuno aveva con tanta esattezza e sagacith , svilnp-
pati gli organi destinati alla circolazione del sangue.
Nessuno ha sparso tanta luce sopra I'uso loroe la loro
azione. Nessuno finalmente comprese con tanta pre-
cisione il meccanismo, I’unione, e I'armonia di
tutte le parti che formano il cuore.

11 Cisalpino fondato sopra tutti questi principi,
descrisse la circolazione polmonare, in una maniera
ol chiara, sl giusta e precisa che nulla su questo
articolo ha lasciato a desiderare agli anatomici po-
steriori. Né solo come da taluno & stato creduto,
questo insigne Italiano conobbe e descrisse la me-
dia circolazione ma fece conoscere altresl la grande
descrivendo come il sangue, passi dall’arterie melle
vene, e faccia ritorno al cuore, ed ecco in qual
maniera si esprime ,, Nelle vene, egli dice, ci si
» presenta un fenomecno singolare; al di Ia della
» legatura si gonfiano e non al di qud; ora se il
»» sanguc scorressc dalle viscere nel restante del
» corpo per mezzo delle vene, dovrebbe auccedere
,» 1] contrario di cid, che si osserva nelle legature di
»» questi vasi. ,, Pid sotto egli anche piu chiaramente
osserva un tal fenomeno esprimendosi cosl. ,, Dalla
,» vena cava il sangue & portato nel ventricolo destro
,» del cuore, donde e condotto ai polmoni, e dai
,» polmoni vien riportato al cuorc nel ventricolo
,» sinistro , dal quale il sanguc passa uella aorta,
» quindi & che per un continuo movimento, passa dal-
»» I'una di queste strade nell’altra. ,, Altrove dimo-
stra le anastomosi reciproche fra le arteric ¢ le
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vene, dicendo che il sangue, che talvolta chiama
calor naturale, passa dalle arterie nelle vene, per
mezzo delle imboccature dei vasi, comunicando le
arterie con le vene , e ritorna al cuore infine per le
vene. Ed ecco adunque in tutte le sue parti, stabi-
lita dal Cisalpino la grancircolazione tratta dalle prove
del gonfiamento, che succede alle vene al di sotto
della legatura, e dall’ anastomosi dei vasi arteriosi,
con i venosi. E se nelle sue opere non si trovassero
qua e la alcune contradizioni, I Europa intiera non
avrebbe giammai avuta la phi piccola difficoltd,
di accordare a lui solo lonmore di tale interes-
sante scoperta.

§. 43. E qul cade in acconcio di dire qualche
cosa ancora di fra Paolo Sarpi, religioso dei Servi
di Maria, a cui da alcuno & stata attribuita la scoperta
della circolazione. Vien detto che egli fosse il primo
ad osservare le valvole nelle vene; sappiamo bene
che avanti di lui le avea-descritte Fabbrizio di Ac
quapendente. Vien detto altresi che avendo egli una
varice nella mano, nel comprimerla aveva osservato,
che il sangue non potea risalire verso il dito, quale
osservazione , comunicata all’ Harveo questi ne svi-
Inppd in seguito chiaramente il meccanismo. Si dice
altresi che questo Teologo poco avanti di morire
scrivesse un libro sopra la' circolazione del sangue,
ma che rimase inedito, e che il manoscritto si con-
scrva tuttora nella libreria di S. Marco di Venezia, Ma
tutte queste cose o sono favolose, 0 non sono ben
provate mentre se Sarpi avesse fatto una tale sco-
perta, avido come egli era di gloria, e non temen-
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do wmpoco di scrivere m quei tempi contro la
corte di Roma, non avrebbe avuto difficolta di far
conoscere al mondo intero, questa sl interessantc
seoperta.

Il Padre Falbri Gesuita & parimente uno di
quelli che contrastd all’ Harveo ed al Cisalpino la
scoperta della circolazione. Quando legata la vena
splenica, osservd che il sangue scorreva verso il fe-
gato, e non da questo viscere alla milza. Ma per cosi
poca cosa non & stata potuta accordare a lui una tal
gloria.

§. 44. 1l Cisalpino dunque si ¢ quello, chic dopo
quel poco che ne avevano lasciato scritto il Serveto,
ed il Colombo ha dimostrato cvidentemente la cir-
colazione del sangue tunto nel polnione che in tuue
le altre parti del corpo. Ma ad onta delle di lui fa-
tiche per una fatalith incremte alla condizioue nu..
na tutti gli spiriti anche i piu illumivati rimanevano
schiavi degli antichi errori coutententandosi ¢l ana-
tomici che scguirono il Cisalpino di descrivere il
moto del saugue sccoudo le idee chie ue avea Galeo.

Sorse fiualmente 1'Harveo, il quale dopo aver
percorse le pid celebei universith di Europa, ¢ par-
ticolarmente quelle d’Iulia, dopo di essere uscito
dalla scuola dell’ Acqnapendeute, e di tanti altri
genj sublimi chie allora fiorivano iu questa si bclla
parte di Europa, ebbe il coraggio di inualzarsi con-
tro i pregiudizj inveterati, ¢ sauzionati dal tempo.
Cosl egli proclqmaudo questa verith, cui si studio di
dare uu giro tutto nuovo cd illustraudola con le pii
intcressanti  osservazioni, similc. al dir di Séuac
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ad un viaggiatore che camminando sulle tracce del
Cisalpino e percorrendo un paese, di gia da un®al-
tro calcato poté meritarsi il titolo, se non di scopri-
tore , almeno d’illustratore di questa interessantissi-
ma funzione e vi sparse tanta luce e tanta chiarezza
che ben presto si vide seguito da tutti i medici che
finalmente abbracciarono un tal principio, e lo ri-
conobbero per il pil solido fondamento dell’arte loro.
Egli esamind il moto delle arterie, le -alterne loro
pulsazioni, le valvole delle vene. volle interamente
conoscere il cnore . che & il principio, ed il termine
della circolazione, dilucidarne ed esaminarne inti-
mamente i di lui movimeati, e stabili che le arterie
sole sono quelle che portano il sangue a tutte le di-
verse parti del corpo, e descrivendo esattamente
le vene, fece conoscere che queste principalmente
servivano a riportare al cuore da tutte le parti
il sangue. Nessuno meglio di lui avea per 1’ a-
vanti esamiuata I’ azione precisa delle valvole, e
quale interessante ufizio abbiano nella circolazione,
vide finalmente ad occhio nude la comunicazione o
anastomosi delle arterie con le vene, particolarmente
nei vasi del mesenterio degli animali a sangue - fred-
do ed il corso di questo fluido in questa doppia
serie di vasi.

Quella stessa fatalith che hanno incontrate tutte
le grandi scoperte, di trovar cioé nei medesimi colti-
vatori di quell'arte e di quella scienza degli oppositori
inesorabili non mancd di perseguitare anche questa;
ma dagli errori stessi, dalle altrui censure e daj vani
sofismi sorse pii viva e pia brillante la luce che
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ne consoliddo i fondamenti, e la guranti da nuovi
attacchi, e da nuove querele. Le obiezioni, gli ostacoli,
le diflicoltd fermeatarono I'ingegno degli womin: di
genio. L’llustre Inglese si associo ai travagli dei
suoi pit valenti contemporanei, e con osservazioni
pit brillanti e non meno utili pose terwine finalmente
a tutte le dispute.

Fra gli scrivtori coevi all'Hirveo, meritano di
esser rammentati Ruggero Draak, il Bartolino, il
Silvio , il Wanhorn, Valeo ed il Pecquet.

In conferma poi di si grande e st interessante
scoperta mi credo in dovere di aggiugnere che essa
restd anche di piut confermata ed acquistd un nuovo
appoggio per mezzo di quell’ operazione singolare
detta infusione e trasfusione del sangue, su cui avan-
ti anche I'Harveo ne scrisse il Folli da Poppi, il
Libavio , ed inseguito fu eseguita dal Lower, da Ca-
sini Bolognese, dal Riva, dal Manfredi, e da tanu
altri arditi operatori, e quantunque I'esito di tali ope-
razioni riescisse frustranco, servi di prova eviden-
tissima per la dimostrazione del perpetuo moto di
circolazione dcl sangue. Le iniczioni finalmente fatte
sui cadaveri, ¢ le nsservazioni microscopiche cseguite
dal Malpighi, dal Luwenock, e dal Baglivi specialinente
nel mesenterio delle ranocchie hanno tolto qualun-
que dubbio alla dimostrazione di un tal meccanismo.

§ 4. Dettagliata il piu brevemente chie mi & stato
possibile I'istoria di cosl interess.nte scoperta, os:
serviamo adesso la strada ed il meccanismo della
ciccolazione.

E ormai una verita ad evidenza dimostrata che
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il cuore contsaendosi spinge il sangue dalle sue ca-
vita nelle \resf:ettive' arterie , che la di lui contrazione
& costaptemeute seguita da una dilatazione piu o
meno attiva, nel qual periodo’ si apre per ricever
nuovamente il sangue; che da questi due moti, detti
altrimenti sistole e diastole, che gli sono essenzialmente
proprj, dipende specialmente sl interessante funzione.
Ora debbo avvertire che le arterie si dilatano per le
le istesse ragioni che son prodotte le dilatazioni
del cuore ed in conseguenza le contrazioni dell’ uno
corrispondono alle dilatazioni dell’altro. Si aggiunge
a tutto questo che il corso progressivo del sangue
non ¢ giammai sospeso né¢ nelle arterie, né nelle
vene, e che questo fluido riempie sempre i vasi in
tutti i tempi, e che scorre con eguale celerita anche
nei rami pit lontani dal cuore. Ora dopa tutto cid
facilmente si rileva doversi intendere per oircolazione
del sangue quel moto che non & giammai interrotto,
per cui viene trasportato questo fluido vitale alle e-
stremith per mezzo delle arterie ¢ che da queste &
ricondotto al cuore per le vene, Ma comeché il san-
gue passa nell’ interno dei polmoni avanti di distri-
buirsi a tutte le altre parti in cni scgue una pin
ristretta circolazione , quindi per I’ arteria polmonare
passa nelle vene di questo nome, da dove viene sca-
ricato prima nel seno sinistro poscia ncl ventricolo
corrispondente , ed in cid consiste cid che dicesi la
media circolazione, meutre la piccola & quella che
si fa nell’intima tessitura del cuore, quale riée-ve il
sangue dalle arterie coronarie che partono dal prin-
cipio dell’arteria aorta, e per le vene corrispondenti
va a scaricarsi ncl seno destro del cnore stesso.
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Posseggono le vene cave, Puna superiore, inferiore
I’ altra, quaudo sono prossime al cuore, una specie di
contrattibilita, per cui il sangue refluo da tutte le
macchina viene slanciato nel seno destro; qufyi io-
trodotto un momento dopo, riceve il sangne dalla
contrazione di questo seno un nuovo moto per cui
& spinto nel ventricolo destro corrispondente con cui
comunica per mezzo dell’ ostio venoso. Oltre a questa
spertyra uvella detta cavita destra del cuose se me
ritrova nn’altra nominata I’ ostio arterioso, che co-
munica con I’ arteria polmonare.

1l primo di questi orifizj é proveduto, come si ¢
detto delle tre valvole triglocline, onde viene per-
niesso libero il passaggio del sangue nella cavith del
ventricolo, ma ne viene impedito il rigurgito. 11
secondo ¢ chiuso da un anello membranaceo situato
all’ imboccatura dell’ arteria polmonare, per cui il
sangue & ritenuto in questa cavitd finché contraendosi
le pareti del ventricolo lo sforzano a sortirne, quindi il
ventricolo in questa occasione si dilata e si allunga,
riempiendosi di sanguc. Ma bentosto per lo stimolo
che la presenza del sangue vi induce e mette in
azionc la contrattabilitd delle fibre muscolari di que-
sto viscere il sangue, riachiuso in questa cavith per
il ristringimeato e 1’ clevazione avvenuta delle val-
vole tricuspidali non potendo per tal via rigurgi-
tare ¢ astretto a slanciarsi nell’ arteria polmonare,
alla cui imboccatura trovandosi le tre valvole sig-
moidalj o semilumari altra volta descritte, che han-
no il loro punto fisso dalla parte che guarda il ven-
tricolo, ed il hattente o punto mobile dalla parte
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dell’ arteria, devono per cid cedere all’ impulso del
sangue , onde 1’qndata passi liberamente, ma spinta
appena, i seni delle valvole riempiendosi di sangue
e dimendendosi le loro tuniche ne impediscono il
reflusso verso il cuore.

Euntrata 1’ondata del sangue nell’ arteria polmo-
nare questa si contrae e spinge questo fluido nei
polmoni. Penetrato esso in tutta la sostanza di que-
sti visceri vi prova quelle variazioni di cui in altra
occasione parleremo, e comunicando le minime arterie
di essi con le vene, e queste riunendosi in quattro
grossi tronchi pertano il sangue nel seno sinistro
del cuore.

Per mezzo della media circolazione viene costi-
tuita una comunicazione’, una corrispondenza fra le
cavith destre e sinistre del cuore, senza la quale queste
cavita formerebbero due cuori interamente distinti.

Entrato il sangue per mezzo delle veme polmo-
nari nel seno sinistro del cuore, questo si contrae
e lp spinge nell’ ostio venoso corrispondente , quale
per la presenza del sangne si dilata e si riempie,
quindi un istante dopo si contrae e spinge il sangue
verso la base del cuore; questo fluido allora occupa
la faccia posteriore delle valvole mitrali che agendo
sb queste ed clevandosi viene a chiudersi inticra-
mente I’ostio venoso sinistro, per cui & impedito il
reflusso del sangue nel corrispondente seno. Questo
fluido in allora ¢ obligato a passare per I’ ostio arte-
rioso sinistro nell’ aorta, da dove non pud retroce-
dere nel ventricolo, poiché, come si ¢ detto del-
Yarteria polmonare, che ha al suo orifizio tre valvole
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semilunarj che ne impediscono il reflusso verso il
ventricolo destro, lo stesso accade nell’ ostio arterioso
sinistro che spinge il sangue nell’ aorta.

L’aorta turgida di sangue si contrae essa pure.
e spinge questo fluido alle diverse parti del corpo
per mezzo dei suoi rami che dal suo tronco deri-
vano. Da questi penetra nelle vene, come di sopra
si & detto.

Il sangue nelle vene dirige il suo moto verso il
cuore, qual inovimento & avvalorato dalle valvole
che oppongono una resistenza conveniente al reflusso
del sangue verso le estremitd, dalle forze propric di
questi canali c da altre forze ausiliari di cui pari-
mecate si & parlato, onde in fine il sangue & riportato
al seno destro del cuorc per mezzo delle due vene
cave per ricominciar nuovamente la circolazione del
sangue. Ed ccco il pit brevemente che mi @ stato
possibile esposta la circolazioue del sangue, sul quale
articolo chi bramasse avere maggior dettagli potri
con profitto consultare non solo I'insigne opera del:
I'Harveo che ha per titolo Exercitatio anatomica de
motu cordis et saneuinis \n animalibus; ma anche
le opere del Malpighi la gran fisiologia dell’ Haller,
quella di Tommasini, di Dumas, ¢ di altri insigni
moderni anatomici e fisiologi.

§. 46. Acccaniamo per ultimo qualche cosa sulla
ciccolazione del sangue nel feto, in cui si vsservano
alcune differenze che non conviene puuto ignorare.
11 saugue in questi dalla placenta materna vien por-
tato per la veua ombelicale clie imbocca nel seno
della vena porta, da cui & trasfuso nclli vena cava
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inferiore. Questa infondesi nel seno destro, donde
la maggior parte di questo fluido non potendo pas:
sare nel ventricolo corrispondente “passa per il fora-
me ovale situato nella tramezza dei seni; orifizio che
& pervio nella primativa etd e che consecutivamente
si oblitera, per cui il sangue & condotto nel seno
sinistro del cuore, donde non pud retrocedere per
che presiede all’ apertura di questo foro una valvola
che ne impedisce il regresso dal seno sinistro nel
seno destro. Il resto poi del sangue refluo dalle parti
del corpo del feto vien portato per la vena cava su-
periore nel seno destro e di i nel ventricolo corri-
spondente del cuore, da dove imbocca “nell’ arteria
polmonare. Questa arteria ha pure una organizzazione
ben differente nel feto, che nell’adulto. Ella fornisce
due rami ai polmoni, ma il suo tronco principale si
inserisce nella aorta al di sotto della sna arcata, donde
ne resulta che il sangue dell’arteria pslmonare non
passa che in piccolissima quantitd ai polmoni ‘e che
quasi tutto si apre il passaggio nell’aorta per mez-
zo del canale arterioso indicato, che unitamente a
quello che riceve dal ventricolo sinistro percorre tut-
te le diverse parti del corpo del feto. Giunge final-
mente al tronco delle arterie iliache dalle quali passa
nelle ombelicali per cui il saugue & ricondotto nella
placenta materna. Tosto perd che il feto viene alla
luce e comincia a respirare, il sangue trovando piu
spaziosa via per le arterie polmonari a questi visceri
intieramente si porta, onde a poco a poco si chiude
il forame ovale, egualmente che si oblitera il dutto
arterioso, e la circolazione seguita il corso ordinario
fino all’estremo periodo della vita.
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CAPITOLO. V

Dell’ arteria polmonare.

§ 49. Nasce I’ arteria polmonare dalla parte an-
teriore e superiore del ventricolo destro del cuore
presso slla tramezza di questo viscere; nasconde essa
I’ origine dell’ arteria aorta, e si dirige a sinistra.
Tanto la polmonare che I'aorta sono immerse e si
uniscono per mezzo di un tessuto cellulare che le
congiunge altresl al pericardio. (1) Dividesi I’arteria
polmonare , circa tre dita trasverse dalla sua sortita
dal cuore, in due tronchi, che sono le arterie polmo-
nari secoudarie, che sortendo dal pericardio si diri-

(1) Dalla capacith di questa arteria e conscguentemente
dalla quantith di sangue che riceve e contiene chiaro apparisce
che il diametro di essa & egualmente grande che quello della
aortn, come poco differisce la capacita dell'uno da quella del-
I'altro ventricolo, che nel medesimo istante si contraggono
e si dilatano, dcve concludensi che i polmoni ricevono una
quantith di sangue presso a poco egusle al rimunente del
corpo, quindi non ci meraviglieremo come i polmoni sieno
pit soggetti alle malattie inflammatorie di qualunque aliro
organo, ed in conseguenza stabilite tali affezioni flogistiche
non debbe il medico paventare le flebotomie generose e re-
plicate scnza le quali difficilmente guarir si possono le affe-
zioni inflammatorie di questi visceri. In questa disposizione
pure dell’ arterin polmonare si troverh la ragione perche
le emorragie del polmone o le emotisi sicno pit frequenti
e terribili delle altre ed il perchd qaeste purc csigano s
sempre il sistema pihv energico antiflogistico.
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gouo ai polmoni. Fra I'arteria polmonare, che come
si ¢ detto rimane al contatto_con I’aorta, avvi nel-
’adulto un corpo ligamentoso che & in origine il
canale arterioso del feto, o quel terzo e principal
tronco della polmonare che conduce quasi interamen-
te il sangue dall’ arteria polmonare alla aorta. Le
pareti dell’ arteria polmonare e dei suoi tronchi sono
assai meno resistenti che quelle della aorta, e cid
perché deve il sangue percorrere un piu corto spazio
e_puod bastare al sangue per progredire il suo corso
per la circolazione polmonare il solo urto impellente
del ventricolo destro del cuore, senza anche 1’ aiuto
della forza arteriosa.

Delle arterie polmonari, I'una ¢ detta destra, 1’al-
tra sinistra, poiché I’una si dirige al polmone destro
e altra al sinistro. La polmonare destra & pit lunga
della sinistra, passa dietro il tronco della aorta e
della vena cava superiore, si curva in seguito discen-
dendo alquanto e si divide in var] grossi tronconi
per distribuirsi al polmone destro.

L arteria polmonare sinistra passa sotto la curva
della aorta, si fa alquanto anteriore, viene in avanti
del bronchio sinistro, con cui rimane al contatto ,
forma una leggera curva e si divide in tre o quattro
grossi tronchi per il polmone sinistro. I rami che
derivano dai tronchi delle arterie polmonari pene-
trano nella sostanza dei polmoni in compagnia dei
bronchj, si dividono, e si suddividono in una infj-
nita di ramificazionj penetrando nelle pil minute ed
intrinseche parti di questi visceri.

Le vene si ritrovano sempre anteriormente a que-
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ste arterie, e con esse penetrano tutta la sostanza
dei polmoni. Queste arterie frequentissimamente si
anastomizzano’ tra Joro ed anche talvolta con le ar-
terie bronchiali. Giungono finalmente con le loro
minime diramazioni sulle vessichette bronchiali o
termini del canale aereo, ove formano una specie di
rete vascolare che si anastomisza con le estreme
vene polmonari, onde il sangue venoso che contene-
vano le arterie polmonari diventa in questo passag-
gio arterioso per il contatto dell’aria atmosferica,
come faremo meglio conoscere a suo luogo, e di
qui per meczzo del sistema venoso contenente allora
sangue arterioso, ritorna il sanguc al seno sinistro del
cuore. (1).

(1) Le arterie polmonari nei mammiferi non differiscono
guari da quelle dell’ uvomo, solo le due arterie polmonari
giunte alla base dei polmoni s dividono in un egual numero
di tronchi, quanti sono i lobi che cumpongono i polmoni dei
diversi animali. Nei cetacei si osserva particolarmente che le
pareti delle urterie polmonari sono quasi eguslmente grosse
cho quclle dell’sorta, lo che forse potra dependere dall’esser
la circolazione polmonare in questi animali pia difficultata
che negli altri mammiferi.

Le arterie polmonari negli uccelli sono assai piccole 1o
proportione delle altre arterie del corpo.



CAPITOLO Vi

Dell’ arteria aorta.

§. 48. Aristotele fu quegli che ha questa arteria,
chiamata dagli antichi la grande arteria, diede il
pome di aorta. Trae essa I origine dal ventricolo
sinistro o posteriore del cuore. Essa ¢ in principio
situata oblxquameute nascendo a sinistra e dirigen-
dosi in seguito a destra. E situata fra )’ orecchietta
destra , l'arteria’ polmonare e I’ orecchietta sinistra.
La polmonare & in avanti ,*e le orecchiette sono ai
lati di questa arteria. Sale in seguito l'aorta a destra,
e dal basso in alto, accostandosi superiormente allo
sterno. Giunta all’altezza della seconda vertebra dorsale
I'aorta si inchina da diritta a sinistra e dall’ avanti in
addietro passando sopra il bronchio sinistro. Si acco-
sta in seguito alla parte laterale sinistra del corpo
della sesta vertebra dorsale; onde ne resulta una
curva, la cui convessita & in alto, la concavita in
basso , detta ’arcata della aorta, Questa arteria di-
scende in seguito in addietro lungo la parte laterale
sinistra dei corpi delle vertebre dorsali. Arrivata al
diaframma , prima di oltrepassare i suoi pilastri si
fa alcun poco anteriore sul corpo delle vertebre wul-
time dorsali, e sut oorpi'delle vertebre lombari di-
viene affatto anteriore ;giugne fino alla terza verte-
bra lombare, ove si divide in due branche chiamate
le iliache primitive; quindi senza rigione divideva-
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no gli antichi l'aorta in ascendente ed in descendente,
errore nato dall’ avere gli anatomici dai remoti tem-
pi consultato nelle descrizioni dell’ organismo umauo,
pit la struttura degli animali, che quella dell’ uomo.
Quindi oggi la aorta vien divisa pil ragionevolmente
in suo arco, e la continuazione di questo vien diviso
in aorta toracica, ed in aorta ventrale (1).

L1 aorta ally sua sortita dal cuore forma tre seni
o gozzi nella eti adulta che corrispondono alle tre
valvole semi-lunari  situate nella di lei igboceatura.
Questi dependono dal trattenervisi pili o meno tem.
po il sangue, onde vengono dilatate a poco a poco
le pareti di questo vaso, circostanza che non si ri-

(") L' sorta ia molti mummiferi come nelle scimmie .
nei carnivori, ¢ simile a quella dell’ vomo ma in altri come
nei pachidermi ruminanti, solipedi ec. quest’arteria si di-
vide quasi subito dopo la sua sortita dal cuore iv due grossi
tronchi ili cui uno puic piccolo si porta in avaoti ¢ maada
le wterie, che negli altit casi nascono dall’ arco dell’ aorts,
¢ Uaultro di diametro maggiore si porta in addietro, e tal ii-
sposizione ha duto luogo alli ilivisioue ilell’ aorta in ascen-
deunte e ilescendente, o anteriore e posteriore, divisione che
benissinta conviene a ques ti animali ma punto all’ vomo, ed
sgli animali che lo somigliauo 1 questa parte.

L' aorta megli uccelli si divide alls sua origine ia tre
grosse wrterie; quells che & a destra si ricurva i addietro
e divieue ilesceudente o posteriore, le altre due si portano
all’ infuopi, e ciascheduua manda una grossa branca che sale
verso il collo wandundo prima rami all’esofugo, ed all’iu-
gluvie , poscia s divide i due rami clie uno costituisee la
carotile ¢ l'altro la vertebrale. La conlinuazione di questi
tronchi anteriori che partono dall’sorta costituiscouo le sub-
clavie.

Anat. Vol I, 6
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scontra nei primi anni della vita, per non essere
ancor succeduta la graduata dilatazione delle tuniche
arteriose.

§. 49. L’aorta alla distanza di due o tre dita
trasverse dalla base del cuore e dal lato sinistro, tro-
vasi pitt dilatata che altrove, formando cid che si
dice il gran seno della aorta, conosciuto gia dal
Valsalva ed illustrato dal Morgagni; dalla continua-
zione in seguito dell’arco traggono le origini le arterie
carotidi e le subclavie. Nelle aperture di queste arte-
rie dalla parte della cavita dell’aorta, veggonsi al-
trettanti rilievi o come speroni che mirabilmente
facilitano la direzione del corso del sangue. Poco
sopra I’ origine della arteria aorta, traggono la loro
origine le due arterie coronarie del cuore, nel quale,
come che due sono i ventricoli, due pure sopo le
arterie destinate alla loro nutrizione. Ma di queste
abbiamo gia parlato trattando del cuore.

CAPITOLO VIL

Delle carotidi e delle succlavie.

§. 5o. Da]la sommith dell’arco della aorta, par-
tono d’ordinario tre grossi tronchi, uno a destra, ’al-
tro nel mezzo ed il terzo a sinistra chiamati il pri-
mo, tronco innominato o subclavia del lato destro, il
secondo, carotide del lato sinistro ed il terzo subcla-
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via del lato sinistro. Le aperture di questi tre tronchi
nell’interno della aorta sono cosi avvicinate, che al-
lorquando si considerano dal lato della cavith arteriosa
non si vedono d’ordinario che due rilievi angolari, o
speroni obliqui situati uno fra il wronco comune della
subclavia destra e carotide sinistra, e 1'altro fra la
stessa carotide sinistra e la subclavia del medesimo
lato (1).

§. 51. Dall’arteria sybclavia destra, o tronco ian-
nominato parte ordinariamente la carotide dello siesso
lato, gualche volts perd traggono divisa la loro ori:
gine dall'arco della aorta. Quindi la subclavia del
luto destro & d’ordinario pin grossa il doppio della
subclavia del lato sinistro alla sua origine, dovrndo
qurlla suddividersi per formare la carotide del lato
destro. Il tronco comune della carotide e della sub-
clavia destra non ha che poche linee di estensione suc
cedendo ben presto la divisiove negli indicati tronchi.

(1) Spesso nei mammiferi non sorgono “dall’arco dell’sorta
che due soli trouchi, dul primo partuno le due carondi, dulla
destra delle quali wusce Ja subclavia del lato desiro, ed il
secondo tronco che parte dul detto arco dell'sorta & la sub-
clavia sinisira.

Nel delliao le duce branche chie nascono dall’ arco del-
I’ sorta ciascuna dal suo lato foruiscono la carotide e la sub-
clavia. Nells foca partono tre tronchi che si distribuiscono
come nell’uomo. Tre arterie parimente sortono dall’ arco
dell’ aorta well’ elefuute . lo due laterali foruiscono le sub.
cluvie, quella di wmezco si divide pelle due carotidi. Nel
cavallo in cui " aorta arteriore pils presto si biforca, il 1rcneo
delle due carotidi e della subclavia destra nascouo dulla hrauca
destra, ¢ la sinistra fornisce la subclavia di questo lato.
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§. 52. Furono dagli antichi anatomici chiamate
carotidi le arterie che salgono lungo i lati del collo
alla testa. Dal loro decorso e situazione essi crede-
rono, che il sopore o letargo dipendesse dalla compres-
sione di queste arterie: ma non meno di tanti altri &
figlio questo nome dell’ignoranza in cui si era in qhet
tempi della circolazione del sangue, onde & stato
molto malamente appropriato a queste arterie il nome
di carotidi, pure siccome adottato da tutti gli ana-
tomici non si & creduto poterle denominare al-
trimenti. Il loro calibro & in generale eguale, ma
spesso la destra & alcun poco pil grossa della si-
nistra. Queste due arterie salendo in alto giuugono
fino alla laringe, e diconsi le carotidi primitive. Il ner-
vo vago gli rimane al lato esterno, il gran simpatico
gli resta posteriormente, ed hanno in avanti la vena
giugulare interna. Tutte queste parti sono involte in
un cellulare assai lasso e rimangono altresi decussate
queste arterie dal muscolo sterno-cleido-mastoideo, e
dall’ omo-joideo. _

Le carotidi primitive fino al livello della cartila-
gine triroide, non mandano d’ordinario alcuna dira-
mazione , ma quivi si dividono in due tronchi chia-
mati carotidi secondarie, Ja prima delle quali & detta
esterna, e I’ altra interna o cerebrale (1).

(1) La carotide primitiva negli uccelli scorre lungo i
lati dell’ esofagn, e 5" infossa sotto i muscoli dalla parte an-
teriore del collo. Si rende piit superficiale giunta in prossi-
mita della testa, e poco dopo si divide in carotide esterna
ed in interna la cui distribuzione non differisce da quclla dei
mammiferi che in rapporto alle diverse parti che deve per
correre.
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§. 53. La carotide esterna ¢ situata nella parte
laterale e superiore del collo e giunge fino all’ altezza
del condilo della mascella inferiore. Forma in pria-
cipio una specie di curva, la cui convessith guarda
le vertebre del collo e terrainando, comesi ¢ detto, al
condilo della mascella inferiore, si divide in due con-
siderevoli branche chiamata 'una, la massillare in-
terna, e 'alira l1a temporale. Prima perd di dividersi,
fornisce varj rami il cur numero non & costante
né tampoco I’ origine loro, poiché alcuni nascono an-
che in comuue da un medesimo tronco. Diversificano
pure in grossezza, mentre alcuni di questi tronchi
sono piccolissimi ed altre sono assai grandi.

I rami pertanto che manda sono i seguenti 1.
la tiroidea superiore; 2.° la lingnale, 3.° la faringea
inferiore, J.* la massillare esteraa, 5.° le masseterine,
o faciali trasverse, 0.° | occipitale, . I’ auricolar
postriore.

G. 54. La arteria tiroidea supcriore & situata nella
parte anterior superiore del collo: nascendo dalla
carotide csterna, va alla glaudula tiroide, donde ha
tratto il suo nome, ed ai muscoli della laringe. Nata
dalla carotide esterna, prima che ella foruisca aliri
tronchi fa subito una curva con la convessith in alto,
la concavith in basso, ¢ manda tosto dei piccoli
trouchi, alle glandule del collo, ¢d ai muscoli cie-
convicini j fornisce poscia un trouco alla mmewbrana
interna della laringe chiamato per c¢io ramo laringeo,
da cui nascono dei ramoscelli per i muscoli propr)
della luriuge. Prima di penetrare nella glandula tiroi-
de manda altrest dei piccoli rami al muscolo sterno-
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tiroideo, all’jo-tirojoideo, ed anche ai muscoli della
faringe. Penetra (inalmerte nella densita della glan-
dula tiroide dividendosi in varj rami, di cui alcuni
comunicano con quelli del lato opposto, e altri con
i tronchi dell’arteria tiroidea inferiore che parte dal-
la subclavia. Questi vasi veggonsi crescer talvolta
grandemente di volume nelle persone affette dal
gozzo e nelle affezioni cancerose della glandula tiroidea,

§. 55. L’ arteria linguale scorre lungo la base della
lingua, uasce dalla parte anteriore della carotide ester-
na, si accosta al corno dell’osso joide, e passa sotto
il muscolo stilo-joideo a cui manda dei rami come
pure al ventre anteriore del digastrico. Ne da poscia
al muscolo genio-joideo, al genio-glosso, al milojoi-
deo ed jo-glosso; passa quindi dietro il nervo ippo-
glosso, e salendo dal di dietro in avanti si conduce
sulla faccia posteriore della lingua. Manda essa in
principio dei tronchi che salgono sul dorse di que-
st’ organo detti perd arterie dorsali della lingua,
di cui alcuni rametti si distribuiscono alla bocca
posteriore, ed alla faringe. L’ arteria linguale final-
mente si divide in molti rami nella base della lin-
gua; aleuni di questi si distribuiscono ai muscoli
componenti quest’ organe, ¢ le ultime diramazioni
giungono fino ai lati del frenulo della lingna, quin-
di portano il nome di arterie ranine, la cui lesicne
pud talvolta esser fatale nell’ occasione di recidere il
frenulo della lingua medesima nei neonati. Alcuni
rami di yuesta arteria si portano fino alla glandula
sotto massillare ed alls glandula sotto linguale. Dalla
gran quantitd di sangue che si porta alla lingua, al-
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cuni anatomici hanno credutoquest’ organo spungioso,
come la milza ec; ma le accurate iniezioni hanno
dimostrato nou esservi nulla di cavernoso in que-
st’organo come negli altri stati creduti tali fino a
questi ultimi tempi.

§. 56. L’ arteria faringea inferiore, cosl chiamata
dall’ Haller che meglio degli altri la descrisse, tal-
volta ¢ piccolissima , talvolta trae I’origine in comune
con la linguale, ma spesso viene separatamente dal
tronco della carotide esterna. Ella sale d’ ordinario
lungo la carotide interna, e giunge verso la parte
inferiorc della fariuge, a cui fornisce varj piccoli
rami che giungono talvolta fino all’esofsgo. I rami
di un lato comunicano con quelli del lato opposto.
Il wonco poi di questa arteria sale dal basso all’al
to, mandando incessantemente dei rami tanto late-
ralmente che anteriormente e posteriormente alla fa-
ringe. Alcuni di questi rami giungono al muscolo
pterigoideo interno, altri vanno alla lingua per co-
municare con le linguali, altri vanuo al velo pen-
dulo palatino, ed alla tromba di Eustachio, altri
infue vanno alle tonsille ed ai muscoli situati nella
parte anteriore del collo, al gaglion cervical supe-
riore ed alcuni peoetrano per il forame lacero nel
cranio distribuendosi alla dura madre.

§. 57. L arteria massillare estrema cosl detta da
Winslow, da Haller chiamata la labiale ¢ da altri
detta arteria faciale uasce dal trooco della carotide
esterna, talvolta isolata, ma spesso unita alla linguale.
Questa arteria d ordinario fornisce poco dopo la
sua origine 1’ arteria pafatina inferiore, che salendo
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fornisce di rami i muscoli che partono dall’ apofisi
stiloide del temporale. passa ai lati della faringe,
a cui pure manda dei rami, ed alla lingna ed alle
tonsille, e giunge con alcuni grossi- tronchi fino ai
muscoli del palato molle, anastomizzandosi con le
branche della massillare interna.

. L’arteria massillare esterna fornisce in seguito dei
rami al nervo ippoglosso e facendosi sempre pit
esterna si porta sulla mascella inferiore, sul borde
anteriore del muscolo massetere, ove non & rico-
perta che dalla sola pelle, onde qui manifeste si sen:
tono le sue pulsazioni, quindi agevole ne & la com-
pressione , qualora occorra nelle diverse ferite che
intevessano le arterie della faccia. Prima perd di giun-
gere sulla mascella inferiore manda un grosso tronco
che penetra nella glandula sotto massillare a cui
fornisce dei rami, questa & stata detta la submen-
tale o sotto massillare; di altresi dei rami al muscolo
pterigoideo interno allo stilo-glosso al genio-glosso,
alla lingua, anastomizzandosi con le arterie sotto lin-
gnali, in fine alcuni dei suoi rami vanno alle tousille.
AlPesterno poi la sotto massillare manda rami al mu-
scolo pellicciajo, al muscolo quadrato del mento ed
alle parti circonvicine.

Il tronco della massillare esterna manda. in seguito
un ramo chiamato labiale inferiore, poiche si di-
stribnisce flessnoso al labbro inferiore, e conseguen-
temeflte -ai muscoli che gli sono proprj, ¢ questa
arteria si anastomizza con quella del lato o posto,
e con i rami della sotto-mentale. Poco dopo la mas.
sillare esterna forniscc un’altra branca al labbro su-
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periore chiamata percio la labiale superiore, quale
come I’ inferiore flcssuosamente caminando sul bordo
di questo labbro, fornisce copiosi rami a tutti i cir-
convicini muscoli, e si anastomizza con quella del
lato opposto e con le nisali. Queste arterie che cir-
condandu le lahbra sono state chiamate dal Winslow
le arterie coronarie delle labbra. La natura ba fatto
cos) flessuose (ueste arterie accid queste parti non
soffrano nei moltiplici movimenti che devono eseguire
le labbra,

L’ arteria massillare esterna, dopo aver fornite le
labiali sale verso il lato esterno’ del naso ove manda
rami per i muscoli delle guance e del naso ed alcuni
che si anastomizzano con quelli della massillare in-
terns. Alcuni di questi rami penetrano fin dentro le
fosse nasili, ¢ si distribniscono alla membrana pi-
tuitaria, ma il trouco principale continua a salire
Juugo Papofisi montante dell’ osso massillare superio-
re tino al grand’angolo dell’ occhio, ed allora ¢ chia-
mata arteria angolare, ove »i riunisce con 1 rami
dell’ arteria nasale e dell’ oftalmica,

§. 58. Le masseterine sono piccole arterie che
spesso derivano dal tronco della carotide esterna,
ma Ulvolta vengono dal tronco stesso della massil-
lare esterna o dalla temporale; il loro numero & in-
costante, mentre talvolta se ne trovano due, talvolta
quattro ed altre volte anche di pil; queste-si portano
al miassetere e percid chiamate masseterine. Fase si
disteibuiscono altresi alle circonvicine parti e special-
mente alla glandula parotide, al cellulare. ai tegu-
menti, ai muscoli zigomatici ed all’ orbicolare delle
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palpebre. Si uniscono queste arterie con molti tron-
chi della faciale delle temporali, e della massillare
interna.

Questi sono i tronchi che la carotide esterna
manda dalla sua parte anteriore. Dalla sua parte po-
steriore manda, come si & detto, |’arteria sotto occi~
pitale, e 1’ auricolare esterna o posteriore.

§. 59. L’arteria sotto occipitale sortita dal bordo
posteriore della carotide esterna ¢ d’ordinario alquaato
grossa, sale obliquamente verso I'apofisi trasversa della
prima vertebra cervicale, e cammin facendo manda
alcuni rametti allo stilo glosso ed allo stilo faringeo
ed alcuni anche che penetrano deutro il cranio per
distribuirsi alla dura madre; passa in seguito fra
Y apofisi trasversa dell’ indicata prima vertebra ed il
processo mastoideo dove manda d’ordinario alcuni
rami al digastrico, allo sterno mastoideo, allo splenio,
al complesso, ed all’angolar della scapola. Fa in
questo lnogo alcune curve e proseguendo il suo corso
dall’ avanti in addietro fornisce rami ai muscoli pit
profondi del collo, e fattasi snubcutanea sull’osso
occipitale, si divide in varj tronchi dei quali uno si
anastomiza con la branca posteriore dell’ arteria tem-
porale, altri con 1’auricolari ed il resto dei tron-
chi vanono a terminare fra i muscoli della parte
posteriore del collo.

§. 6o. L’arteria auricolare esterns nasce ordina-
riamente dal bordo posteriore della carotide esterna;
¢ cosi chiamata perché singolarmente si distribuisce
all’ orecchia esterna; ascende essa dal basso jn alto,
passando davanti I'apofisi mastoidea, cui somminijstra



91
alcami ramoscelli, come altri ne manda al digastrico
ed alls parotide. Un ramo di questa arteria si insi-
nua nel foro stilo-msstoideo per rimontare nell ac-
quedotto del falloppio ; in seguito il tronco di questa
erteria giunge alla parte posteriore dell’ orecchio,
e dividendosi in molti rami si spande sull’ orecchia
stessa, comunica con i rami dell’arteria occipitale
ed anche con le diramazioni della temporale.

§. G1. L’ arteria carotide esterna, come si & detto,
mandate le indicate diramazioni, termina in duegrossi
tronconi 1’ uno detto la massillare interna, 1’ altro
la temporale.

La massillare interna si dirige dall’interno al-
I’ esterno, e dal basso all' alto, passa fra il muscolo
pterigeideo esterno ed il crotafite ove fa una curva,
e di nuovo risale verso I’ arcata zigomatica da dove
va obliquamente a penetrare la fessura sfeno-massil-
lare, e termina al foro sfeno-palatino. Onde bene esa-
minare il decorso di questa arteria fa d’ uopo togliere
I'apofisi zigomatica del temnporale e 'osso stesso zi-
gomatico dopo aver asportato la porzione superiore
delle branca saliente della mascella inferiore, vale a
dire il suo condilo e la sua apofise coronoides.

Gli anstomici non sono costinti nel deterniivare il
numero delle diramazioni che fornisce questa arteria,
mentre chi gliene assegn+ un maggior numero, chi un
minore, ma ¢i®d ordinariamente deriva dalla maggiore
o minor felicith nell’iniezione di questa arteria e delle
sue diramazioni. Quelle che pit costantemente si osser-
vano sono in numero di quattordici, vale dire la tim-
pauics, la pterigoidea inferiore,la massillare ioferiore, le
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temporali profende, la sfeno-meningea, la pterigoidea
interna, la dentaria superiore posteriore , la sotto-or-
bitale, la palatina superiore, la tonsillare, la buc-
cale, I’ alveolare , la nasale o sfeno-palatina. Tali ar-
terie sono state anche da me costantemente riscon-
trate, ma la loro origine non & sempre la stessa,
essendo talvolta riuniti i loro tronchi fin dalla loro
origine e talvolta da un tronco ne deriva I'altro, e non
di rado due o pitt degli indicati rami nel loro tra-
gittosi riuniscono. Dalla denominazione di ciascheduno
di questi tronchi facilmente si comprende il loro de-
corso, o distribuzione, onde credo inutile il fare di
ciascheduno una minuta descrizione.

§. 62. Il tronco dell’ arteria Carotide esterna,
dopo aver fornito le masseterine ed alcune altre
piccole diramazioni che si portano al meato audi-
torio e nell’ interno del timpano & maadata al-
trest 1’ arteria massillare interna, giunta alla regione
temporale prende il nome di arteria temporale. Pas-
sa essa sopra I'aponeurosi che riveste il muscolo
temporale manda alcuni rametti alla sostanza di
questo muscolo, quindi somministra una branca al-
quanto considerevole, che si porta all’ angolo ester-
no dell’ orbita ove si perde nel muscolo orbicolare
delle palpebre. Questa arteria in seguito sale supe-
riormente sulla regione temporale, e somministra
un altro ramo anche pit grosso del precedente , che
si conduce verso I’ osso frontale, detto la branca an-
teriore della temporale, nel quale vaso d’ordinario
si suol istruire 1’ arteriotomia della temporale. Man-
da essa molti rami al muscolo frontale, all’ orbico-
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lare delle palpebre, si anastomizza con quella del
lato opposto, e con le diramazioni della frontale,
produzione dell’oftalmica. Dopo questa, la tempo-
rale si biforca formando due tronchi, uno ante-
riore, e superiore, che sale sulla sommita della
testa dividendosi e suddividendosi in molti tronchi
che si uniscono e con quelli del lato opposto e con
i frontali, 'altro posteriore che manda moltissimi rami
che comunicano con quelli dell’ arteria occipitale e
con quelli dell’ auricolar posteriore . da cui ne re-
sulta un intralcio considerevolissimo ed il pid
curioso a vedersi dopo le piu fini iniezioni di que-
ste srterie.

§. G3. L’ arteria csrotide interna & detta ancora
cerebrale poiché¢ principalmente si distribuisce al
cervello. Essa & d’ordinario un poco pili grossa
della carotide esterna e sembra la continuszione
del tronco della carotide primitiva. Essa d'ordinario
non manda veruna diramazione fuori del cranio.

Separata dal tronco della carotide esterna, forma
tosto una curva dall’esterno in addietro, ritorna
in avanti formando una seconda curva  disposta
quasi a controsenso dell  altra. Salendo, essa corri-
spoude in principio ai lati dei corpi e delle apofisi
trasverse delle prime vertebre del collo si porta
in seguito alcun poco in avanui per penetrare nel
canal carotidieno dell’ osso temporale. Ella in que-
sto luogo & quasi circondata e dal nervo ippoglosso
¢ pajo vago, e posteriorinente & al contatto del
primo ganglio del uervo gran simpatico.

Avauti di penetrare uel cranio per lindicato ca-
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nal carotico, ella si curva in addietro ed esterna-
mente e¢ dopo questa prima curva si eleva di nuove
per peuetrare nel canal carotico. In questo canale
forma una seconda curva quindi una terza. Sorten-
do da questo condotto osseo del tempona]e, rimane
fra I’estremo dell’ apofisi petrosa del tempora]e ed
il corpo del osso sfenoide, ove forma una ¢guarta cur
va che si eleva sull’apofisi clinoidea posteriore dello
sfenoide portandosi un poco all’ estremo e volgen-
dosi dal basso all’alto formando unma quinta cur-
va per penetrare nel seno cavernoso, da dove. giugne
fino all’apofisi clinoidea anteriore, ove forma una
sesta curva. Di poi le carotidi si accostano 1’una verso
dell’ altra, e risalgono dal davanti in addietro for-
mando anche quivi un’altra curva che ¢ la settima,
e queste diverse curve come pure quelle che forma
la vertebrale prima di penetrare nel cranio sembran
dalla natura -destinate ad impedire il soverchio urto
della circolazione del sangne che si porta ad un visce-
re cosi delicato, e con vasi arteriosi infinitamente di
pareti pit sottili di qualunque altra parte del corpo.
In tutto questo tragetto la carotide interna manda al-
cune piccole diramaziouni, che una penetrail condotto del
meato auditorio interno del temporale , un’altra si
insinua nell’ orifizio posteriore del canal Vidieno, ed
una terza penetra nella fessura sfenoidale, mandando
rami al nervo motore esterno, al nervo patetico ed
alle branche del gran simpatico, che si insinuano nel
canal carotico. Nel seno poi cavernoso manda aliri
due rametti chiamati cavernosi uno anteriore, poste-
riore I’altro per somministrar rami ed slla dura-
madre ed ai nervi che internamente vi si riscontrano.
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L’ arteria carotide interna dopo aver forata la la-
mioa ioterna della dura madre, manda un ramo con-
siderevole chiamato 1’ arteria oftalinica.

§. 64. L’ arteria oftalmica & una delle pitt im-
portanti a conoscersi tra quelle che fornisce la ca-
rotide interna. Essa nasce dalla parte anteriore ed
interna dopo I'nltima sua curva e ben presto si in-
sinua nella cavitd dell'orbita. Penetrata che vi 8, trovasi
immediatamente fra 1'estremith posteriore del mu.
scolo retto interno, del grande obliquo, e dell'¢le-
vatore della palpebra superiore, ai quali mu-
scoli dh delle piccole diramazioni. In seguito un
tronco di essa penetra nell'interno del nervo ottico
ne percorre il suo asse, ed & stata percid deua
questa arteria la central della retina. Quest’ ul-
timo tronco giunto nell’interno dell’occhio fra la
vetina ¢ la membrana vitrea, forma un intralcio va-
scolare considerevolissimo, visibile nelle fini iniezioni
e nelle gravi infiammazioni dell’ occhio. Alcune di
queste diramazioni penetrano il corpo vitreo, man-
dando rametti alle membrane che lo ruvvolgono, ed
un tronco principale s'inoltra fino alla parte poste-
riore del cristallino, che percid vien chismato la cen.
trale del cristallino, e questa fornisce rami alla
crisalloide ed al cristallino stesso e quest’arteria &
quella che non di rado soverchiameute dilatata dal
sangue, comprimendo il nervo ottico pud occasionare
)’ amaurosi.

Forniti gli indicati tronchi, I’ arteria oftalmica si
dirige alla parte esterna, ed inferiore del nervo ottico;
cangia in scguito di direzione portandosi dal di den-
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tro al di fuori lungo il late esterno del muscolo
grande obliquo ed accostandosi sempre pilt alla pa-
rete interna dell’ orbita, forma in questo tragetto
tre curve.

Iu tutto il suo decorso manda questa acteria mol-
ti tronchi, i principali dei quali sono il mnasale, il
frontale, i ciliari anteriori e posteriori , il lacri-
male e finalmente molte arterie muscolari ed adi-
pose . delle quali non faremo la minuta descrizione
poiché troppo estenderemmo questo corso elementare .
anatomico e perché la loro origine non & sempre
costante dal tronco dell’ oftalmica, accadendo spessis-
simo che da un tronco maggiore altri ne derivino
che si distribuiscono alle indicate parti contenute
nell'orbita senza che possano cousiderarsi come tron-
chi principali.

§. 65. Dopo che la carotide interna ha fornito
I'oftalmica, si accosta sempre pitialla compagna del-
Paltro lato, elevandosi alcun poco e si divide in due
tronchi considerevoli uno anteriore 1’ altro laterale.
Il primo vien detto arteria callosa, la seconda &
detta arteria silviena. L’arteria callosa poco dopo la-
sua origine . produce 1'arteria comunicante anterio-
re, onde comunicano fra di loro poco dopo la loro
origine. Dal tronco di questa stessa arteria partono
rami che si distribuiscono ai corpi striati ed all’o-
rigine dei nervi olfattorj. Alri si spandono sul lobo
auteriore del cervello, ¢ ne penetrano I’ intima di
lui sostanza. L’ arteria di questo nome dopo di esse-
re penetrata fra i due emisferi cerebrali, sale sopra
il corpo calloso e si divide in molti tronchi d’ine-

\
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guale grossczza. Alcuni scorrono sull’indicato corpo
calloso, altri si spandono dalla parte interna del
lobo anteriore e medio del cervello. Uno dei pia
lunghi rami di questa arteria, giunto sulla parte po-
steriore del corpo calloso, dividesi in tre o quattro
pit piccoli ramoscelli che si conducono fino al cer-
velletto e wtti questi rami indicati dell’arteria callusa
si dividono e suddividono immensamente formando
tra loro un gran numero di anastomosi onde uou
abbia luogo alcuna interruzione nel circolo del sangue
in arterie di cosl grande importsnza.

L'arteria Silviena, che sembra come la coatinua-
zione della carotide iuterna, si conduce un poro piu
all’ esteruo ¢ si insinua nell’ esciancrure del Silvio .
e la percorre in tutta la sua estensione. M.nda essa
in principio un arteria che si distribuisce alls faccia
inferiore dei lobi medj del cervello ed altri piccoli
rami che si portano alle cosce ed alle gambe del
cervelletto , ed al plesso coroideo. Passa insegui-
to sopra la piccola ala dello sfenoide, mandando
sempre piccole divamazioni alle circonvoluzioni ddl
cervello fra il lobo auterivre ed il lobo medio e
sale fino alla parte pin eminente degli emistari di-
videndosi in una niinith di wonchi che si uniscouo
» quelli dell’arterin callosa, e a quelli che foruisce
I’artecia basilare nel cervello.

Oltre la commuicante anteriore di cui abbiamo
di sopra parlato  che rinnisce le due artevie eallose
insieme, sonovi altre arterie comunicanti, onde co-
steaire Lunello del Silvio. Dalla arteria Silviena nusce
un rammo che va a comuanicare con la Lranca  aute-
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riort? dell’ arteria basilare, e talvolta col tronco del-
la basilare stessa, che , come vedremo fra poco, &
costituito dall’unione delle due arterie vertebrali. Per
queste moltiplici comunicazioni delle arterie del cer-
vello pud spiegarsi il perché in alcuni per 1’ effetto
di tumori avendo compresso una qualche principale
arteria del cervello pur non ostante hanno seguitato
a viver non solo, quanto ancora si son eseguite , se
uon tutte, almeno la maggior parte delle funziont
del cervello. Finalmente per queste moltiplici ana-
stomosi dalle indicate arterie si diminuiscono- tante
volte i pericoli, ammesse ancora le cause, delle for-
mazioni delle apoplesie e delle infiammazioni cere-
brali ec. ().

§. 66. Le arterie, subclavie sono in principio si-
tuate dietro le clavicole. La subclavia del lato destro
parte dall’ arco della aorta piti anteriormente della
sinistra con un tronco che gli & comune con la ca-
rotide dello stesso lato. Sale in appresso un poco in
addietro per formare una leggera curva.

La subclavia del lato destro & generalmente un
poco pit grossa della sinistra ed un poco pin corta.

(1) Le arterie dell’ interno del cranio e del cervello nei
mammiferi non differiscouo da quelle dell’ uoino che per
la loro situazione, e la cerebrale differisce per la diversith
delle curve costituite dalle diverse forme dei lobi e degli
emisferi. Negli uccelli e nei rettili la distribuzione di que-
ste arterie ha molta analogia con quella dei mammiferi. Nei
pesci gli pervengono da due tronchi ricorrenti del primo
pajo delle vene branchiali, e queste penetrano nel cranio
ove si dividono In tre rami, uno che discende nel canal
vertehrale, e gli altri si distribuiscono al lero cervello.
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H wrouco della arteria subclavia sinistra & la ter-

za branca che. fornisce d’ ordinario ’arco della aorta.
Essa per conseguenza & un poco pii posteriore della
destra , sale dall’ esterno un poco in addietro forman-
do una curva. Ambedue queste arterie, nate come
si ¢ deto, giungono sulla prima costola sslendo dal
basso all’ alto, poscia dirigendosi trasversalmente at-
traversano un’auza nervosa costituita dal gran sim-
patico e giungono fino al muscolo scaleno anteriore,
oltrepassato il quile quest’ arteria cambia nome, e
diventa arteria assillare. (1)

Le subclavie forniscono in principio slcuni pic-
coli tronchi non sempre costanti che sono le peri-
cardine, le timiche, le mediastine, le tracheali, per
distribuirsi alle parti che indicano i loro nomi; po-
scia manda ordinsriamente sette tronchi piu rispetta-

(1) La subclavia non dovrebbe aver questo some in
quelli uninli chie mancano di clavicola, pure per wualogia
viene cosi comunemeante chiamala, mandendo fino «l luogo
ove cambia nome per divenire assllure, presso a poco gl
stessi tronchi che negli animali clavicolati.

La distribuzione delle arterie che partono negli uc-
celli dalle subclavic non diversifica da quelle der mam-
miferi clie in rapporto sll’estremita auteriori che si con-
vertono in ale in questa classe d’animali, quindi le toraci-
che o le mammarie esterne sono incomparabilmente pid
grossc per oler sonuninistrare una copiu sufliciente di san-
gue ai muscoli robustissimi che servono a muovere fe lo:o
ali; cosi gli uccelli non avendo mano mancano delle arcate
palinari, ed in uua parola le arterie si modvllsao tanto per
la loro grossezza chie per la loro distribuzione, alle diverse
parti dell’ estiemith auteriori chie devono percorcere e nu-
trare,
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bili, ciod la vertebrale, la tiroidea inferiore, la cer
vicale trasversa, la scapolar superiore, la cervical
posteriore, I’ intercostale superiore, e la mammaria
interna. Talvolta oltre gli indicati tronchi mandano le
subzlavie alcuni piccoli rami cervicali, altri ancora alla
colonna vertebrale nel ccllo; ma la loro origine non
& sempre costante, come pure 'origine dei tronchi
principali indicati subisce non di rado grandi varia-
zioni, poiché¢ da un tronco o da due primitivi alle
volte che partono dalle subclavie, tutti gli altri rami
indicati ne derivano.

§. 67. E I'arteria vertebrale il pitt grosso dei
tronchi che fornisca la subclavia, d’essa nasce dalla
parte superiore e posteriore di questa arteria, rimane
in principio dietro I’arteria tiroidea inferiore, scorre
sopra il muscolo lungo del collo ai lati dei corpi
delle ultime vertebre cervicali, ove penetra nel canale
costituito nella densith delle apofisi trasverse delle ver-
tebre cervicali stesse. Nel suo decorso in questo canale
fornisce non poche piccole diramazioni che si distri-
buiscono al canal midollare della colonna vertebrale
formando le arterie spinali superiori che comunicano
superiormente con i rami della basilare ed inferiormen-
te con i rami spinali delle arterie intercostali, onde
anche la porzione cervicale della midolla spinale resta
esuberantemente fornita di vasi arteriosi. Alcuni di
questi tronchi mandano rami ancora ai ganglj dei
nervi cervicali, che sortono per i fori di coniugazione
delle vertebre del collo ed ai ligamenti interverte-
brali. Altri si portano ai muscoli del collo che cir
condano la spiua tanto auteriormente che posterior-
mente.
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11 tronco dell’ arteria vertebrale giunto all’ apofisi
trasversa della seconda vertebra cervicale forma una
prima curva di cui la convessith & voltata verso la
parte laterale del corpo della vertebra, e sortendo
dal canale dell’indicata vertebra si ricurva una se-
conda volta e si porta all’ esterno, quindi si ripiega
in avanti ed entra nel foro dell’ apofise trasversa della
prima vertebra o dell’atlante, formando cosi la terza
curva,

L'arteria vertebrale risale in seguito lungo il bor-
do posteriore dell’ apofisi articolare di questa verte-
bra ed entra per il gran foro occipitale uella cavita
del cranio ed allora costituisce la quarta curva,
Penctrata nel cranio si dirige in avanti verso | ar-
teria vertebrale del lato opposto con la quale si riu-
unisce sull’apofisi basilare, onde ne resulia dall’ unione
lado I’ arteria basilare, e viene per ci a completarsi
I’ indicato ancllo del Silvio. Nclle diverse curve che
ella forma l'arteria manda spesso dei piccoli rami che
si distribuiscouoai muscoli della parte posteriore della
testa, altri che si conducono sulla parte posteriore
della dura-madre e che si prolungano ancora nell'in-
volucro che questa membrana foruisce alla midolla
spinale.

L' arteria poi basilare somministra molti tronchi
prima che si inoltri a mandar rami alla sostanza
cerebrale. Alcuni  di questi si portano sulle pareti
dei seni, altri sull’eminenze olivari e piramidali della
midolla allungata e fra questi un wouco pil consi-
derevole che costituisce |’ arteria spinale posteriore;
altri rami si portano all’origine dei nervi ippoglossi
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e dei nervi vaghi che gli accompagnano anche fuori
del cranio. Finalmente fornisce ancora l’arteria spi
nale anteriore. .

Queste due arterie spinali, anteriori e posteriori
per lo pitt nascono dalle arterie vertebrali prima che
si sieno insieme riunite “per costituire la basilare.
Esse discendono tanto sulla faccia anteriore che sulla
posteriore della midolla spinale flessuose ; forniscona
rami e agli involucri della midolla ed alla sostanza
di essa e si anastomizzano nel collo con i rami in
dicati delle vertebrali, e nel dorso con i rami delle.
arterie intevcostali , e terminano anastomizzandosi
con i rami delle arterie lombari e delle sacre.

§. 68. L’ arteria basilare costituita dalla riunione
delle due vertebrali & cosi detta perche si appoggia
sopra il processo basilare dell’ osso dell’ occipite esten.
dendosi dal foro occipitale fino alle apofisi clinoidee
posteriori dello sfenoide.

Questa arteria dopo aver fornito varj rametti, che
fra loro s’intralciano sul processo conico della mi-
dolla oblongata, manda lateralmente due tronchi pit
grossi degli altri, il primo dei quali si getta in ad-
dietro sul cervelletto per somministrare moltissime
diramazioni. Quest’arteria manda qualche dirama-
zione che in compagnia del nervo acustico e faciale
entra con essi nel meato auditorio interno per fornire
di diramazioni arteriose 1’ interno del laberinto.
Questo stesso tronco manda ancora rami che si di-
stribuiscono alla midolla oblongata; dopo di cid
I’ arteria basilare giungendo in avanti della protube-
ranza anulare dietro le apofisi elinoidee posteriori dello
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sfenoide termina con quattro brauche piti considerevoli
di quelle di cui fioo ad ora si & parlato. Di queste
quattro branche dae sono anteriori e due posteriori.

Le branche anteriori sono spesso doppie e fles-
suose; giungono nella parte posteriore dei lobi medj
del cervello a cui forniscuno moltissime diramazioni
che penetrando nelle loro circonvoluzioni si insinuano
molto addentro nella sostanza di questo viscere. Da
questi rami partono ancora le profonde del cervello
che giungono fino nei ventricoli laterali, penetrano
sul corpo calloso, danno rami alle prominenze ¢te-
stes et nates . ai plessi coroidei, ai talami dei nervi
ottici ed ai corpi striati. Olire le branche anteriori,
fornisce 1’ arteria basilare le superiori del cervel-
letto, le quali danno molti rami non solo alla super-
ficie di quest’organo quanto ancora alla sua interna
sostanza anastomizzandosi frequentissimsmente tra di
loro i rami che partano da questa arteria.

Indipendentemente dalle branche anteriori e po-
steriori dells basilare, fornisce questo tronco un altra
arteria considerevole, la quale, portandosi lateral-
mente incontra il tronco della comunicante del Silvio
con la quale si ansstomizza onde formare il completo
circolo di comunicazione fra le arterie dcella carotide
interna e quelle della basilare. (1)

(1) L'arteria vertehrale negli uccelli manda 1a cervicale
ascendente che sale ai lati del collo per distribuirsi ai mu-
scoli di questa parte, ull’ ingluvie ed all* esofago.

I vasi dell' interno del cranio nei mammiferi non
differiscono da quelli dell’uomo che per la loro sitnazione,
¢ quelle del cervello non hanno altro di particolare che
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§. Gg. La tiroidea inferiore talvolia nasce dalla
subclavia in comune con la scapolare - superiore, e
trovasi nella parte anteriore del collo ed & cosi
detta perche si distribuisce singolarmente nella parte
inferiore della glandula tiroide. Questa arteria passa
dietro il tronco della carotide primitiva, manda al-
cuni rami al muscolo sterno-cleido-mastoideo, ed
agli altri muscoli ‘circonvicini,' alla faringe ed al-
P esofago. Giunge ella in seguito alla glandula tiroidea
e vi si divide in varj rami, alcuni di questi comu-
nicano con quelli del lato opposto, ed altri con quelli
descendenti della tiroidea superiore. Prima perd di
penetrare in questa glandula, manda questa arteria
alcuni rami alla trachea, che discendono lungo i

per la diversita delle loro curve determinate dalla forma
dei lobi. Negli uccelli i vasi arteriosi ed i venosi sono ana-
loghi a quelli dei mammifert.

Nei pescn e specmlmeme nei carulagmel 1 vasi arteriosi
del cervello gli vanno da due tronchi ricorrenti del prlmo
pajo delle vene braochiali. Queste due arterie risalgono in
avanti verso il cranio ove penetrano in vicinanza della:
sua anione con la colonna vertebrale, giunte nella ca-
vita dell’ encefale si. dividono in tre rami uno che di-
scende nel canal vertebrale e si unisce alla corrispondente ,
)l secondo ramo si porta obliquamente in avanti al disotto
della midolla spinale stessa ove forma un intralcio con la
prima. 1l terzo ramo giunta all’origine della midolla spinale
si apastomizza con il tronco medio, quindi si porta in
avanti ¢ manda due tronchi che formano ,alcune arterie
spinali seguendc tutta la linea inferior del cervello. Il ramo
anteriore infine portandosi in avanti manda molti rami al

cervello circondandolo a guisa di zampe d'oca in tutte le
sue parh.
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brouchj, e non di rado, prima di passar dietro la ca-
rotide primitiva, manda ancora una altra arteria
chiamata cervicale ascendente, i cui rami si distri-
buiscono alle parti anteriori del collo per unirsi a
quelli dell’ arteria vertebrale ed aoche dell’ occipi-
tale. (1)

§. 70. L'arteris cervicale traversa ¢ uno dei piu
grossi tronchi che fornisce la subclavia. Nasce tal-
volta in comune con la tiroidea inferiore, e con la
scapolare superiore ed anche con la mammaria in-
terna. Manda rami al muscolo subclavio e comunica
con la scapolare inferiore, somministra alcuni rametti
al gaglion cervicale inferiore del gran simpatico ed
alcuni di questi penetrano fino nell’ interno della spi-
na. 1l resto dei suoi trouchi si distribuisce ai muscoli
scaleni ed agli altri muscoli situati sulle parti later i
del collo, e sulla spalla.

§. 71. L'arteria scapolar superiore nasce spesso
in comune con’ la ticoidea inferiore o con la verte-
brale. Coammina lateralmente sul collo, ¢ manda
rami al muscolo angolar della scapola, agli scaleai,
al omo-joideo, al trapezio, ed al sopra-spinoso. Lno
dei snoi rami & detto ancora seapolare esterno, che
giunge fino al bordo superiore dell’ omoplata, passa
per Ia sua esciancrure, dopo aver fornito varj raroi
»i muscoli circonvicini, e giunge (ino al capo del-
I'oniero ove manda varie diramazioni alle parti che

(1) In quasi tatti i wammiferi in cui il collo e piilua-
go che uell’ uomo, la tiroidea inferiore mon deriva dalla
subclavia ma hensl nasce dalla carotide.
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circondano una tale articolazione, e termina dividen-
dosi in varj tronchi che si perdono sul muscolo sot-
to-spinoso, piccolo rotondo, gran rotondo, e gran
dorsale.

§. 7a. L’arteria cervical posteriore & cosi detta
poiche si distribuisce singolarmente alla parte poste-
riore del collo. Nasce dalla subclavia, ma talvola
ancora dall’assillare e ddalla tiroidea inferiore. Si
porta in addietro tra le apofisi trasverse delle ul-
time vertebre del collo, mandando rami al gran
complesso allo splenio del collo ed agli altri muscoli
circonvicini, e comunica finalmente con varie arterie
delle toraciche e delle altre cervicali. Questa arteria
¢ non di rado supplita da uno dei i)rimi rami che
manda la tiroidea inferiore.

§. 73. L’arteria intercostal superiore nasce d’
ordinario dalla faccia posteriore dell’ arteria sub-
clavia e fornisce un ramo al ganglion cervicale infe.
riore dell’intercostale, passa fra I’ apofiisi trasversa
della vertebra ultima cervicale e prima dorsale e
fornisce talvolia la cervicale trasversa ; in seguito
manda qualche ramecto al muscolo subclavio; discen-
de poscia sul capo della prima costola e fornisce
una arteria che scorre tra la prima e la seconda
costola percid vien detta prima arteria intercostale.
Giunta sul capo della seconda costola manda la se-
conda arteria intercostale, qualche volta manda an-
cora una terza intercoslale e raramente ne manda
una quarta, poiché queste ultime sono d’ordinario
fornite dalla aorta toracica.

Le arterie intercostali superiori, qualunque ne sia
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il numero scorrono nei primi spazj intercostali, co-
municanv fra di loro non meno che con le tiroidee
inferiori, con le cervicali con le toraciche esterne,
e finalmente con le prime branche delle intercostali
inferiori.

§. 74 La msmmaria interna o arteria sotto-ster-
nale, nasce dalla faccia aoteriore dell'arteria subclavia
ascende alcun poco dopo la sua origine quindi si
ricurva per situarsi dietro lo sterno ai lati del quale
ella discende fino alla cartilagine ensiforme ove ella
si divide in varie diramazioni.

In qnesto intervallo, e'la manda varj rami, alcuni
dei quali si distribuiscono ai muscoli intercostali
anastomizzandosi con le arterie intercostali e con le
toraciche esterne traforando dall’indentro all’ infuori
gli spnzj intercostali prossimi allo sterno.

Oltwre a gqueste, manda essa alcune srterie timiche,
aslcune mediastine, pericardine, e diaframmatiche
superiori, quando perd (ueste arterie non sieno for-
nite dsl tronco delle subclavie, per distribuirsi alle
parti che indicano i loro nomi.

Dopo aver mandato i rami indicati, il tronco della
sottosternnle o mammaria interna manda verso la
cartilagine della quinta costola un ramo considerevole
che perviene fino al disframma a cui talvolta manda
un qualche ramo ; discende inseguito Jungo la faccia
interna della linea alba e, mandando rami alle parti
circonvicine, sembra terminare verso 1'ombelico, ol-
tre » questo, manda alcuni altri rami che in seguito
comunicano cou le intercostali iuferiori e con le
toraciche onde somministrar tronchi ai muscoli della
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parte esterna del torace insieme con le intercostali
e le toraciche indicate; ma i pid considerevoli di
questi tronchi si portano nelle femmine singolar-
mente nei corpi” della mammella ove ramifican-
dosi immensamente si conducono fino ai vasi gala.
tofori ed al capezzolo, come si pud osservare facendo
delle fini iniezioni nelle femmine morte o nel tempo
della gravidanza inoltrata o nel travaglio del parto
nel tempo della lattazione. ‘Questa arteria si divide
verso la settima costola in due branche principali
una esterna, interna 1’altra; 1’esterna si porta obli-.
quamente sulle costole spurie e fornisce due rami
uno dei quali si porta sul bordo superiore, I’altro
sul bordo inferiore delle costole per avastomizzarsi
con le intercostali inferiori. Queste branche forni-
scono rami ai muscoli del basso-ventre, ed alle di-
gitazioni anteriori del diaframma, esi anastomizzano
con le diaframmatiche inferiori.

La branca interna dell’arteria mammaria interna,
dopo aver somministrato rami ai muscoli sternocostali,
e dopo aver mandato diramazioni alla parte ante-
riore del diaframma, passa dal petto nel basso-ventre
¢ scorre lungo i muscoli retti addominali, ove nuo-
vamente comunica con i rami delle diaframmatiche
inferiori, poscia con le ultime intercostali e con le
prime lombari e giunta verso I’ ombelico si divide
ancora in altri rami che si anastomizzano con i rami
ascendenti dell’ arteria epigastrica, con quelli della
iliaca circo‘nﬂessa e con le ultime delle lombari.

§. 75. E Parteria assillare la continvazione della
subclavia. Dopo che questa ultima ha oltrepassato
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lo scaleno anteriore. Superiormente ella & ricoperta
dalla clavicola e dal muscolo subelavio e dalla pelle;
posteriormente tocca la faccia superiore della prima
costola, ed unita alla vena di questo nome rimaoce
al contatto del muscolo coraco-brachiale e bicipite ;
posteriormente & unita al plesso brachiale; disceade
poscia obliquamente e giugne fino al tendine del
gran pettotale ove questa arteria perdendo il nome
di assillare diventa brachiale. In questo spazio ella
fornisce le toraciche , le sotto-scapolari, le circonflesse,
e I’ acromiale.

§. 76. Le toraciche vengono divise in anteriori,
medie e posteriori. Delle anteriori non se ne ritrova
ordinariamente che una ed assai piccola che si porta
al subclavio al piccolo pettorale, ed al primo degli
intercostali esterni.

Fra le toraciche medie dee contarsi primieramente
quella a cui vien dato il nome di lunga toracica,
o mammaria esterna, la quale fornisce molti rami
non solo al corpo della mammella, quanto ancora al
grande e piccolo pettorsle, ai muscoli intercostali ,
e si anastoniizza con i rami della mammaria interna
e con i rami delle arterie intercostali , che traforano
dall’interno all’ esterno il torace.

Alcuue delle toraciche medie pit profondamente
si insinuano per distribnirsi ai mnscoli scaleni ed
alle parti circonvicine.

Un altro tronco, e talvolta due, nella classe delle
medie e laterali toraciche si riscontrano che discen-
dono in basso nella cassa del torace per mandar.
rami ai pettorali al gran deatato, agli intercoswli,
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ed infine ai muscoli del basso-ventre . comunicando
incessantemente con le intercostali; questo tronco ha
spesso la sua origine dalle circonflesse.

Le toraciche posteriori nascono dalla estremith
esterna ed inferiore dell’assillare e si spandono sul
muscolo sotto-scapolare, e sul cellulare che lo riveste.

L’arteria assillare manda inoltre alcuni piccoli
rametti all’estremith superiore del coraco-brachiale
e del bicipite, ed al plesso stesso brachiale.

Riguardo alle sotto-scapolari si dividono esse in
superiori ed in inferiori. Le superiori talvolta deri-
vano anche dalle toraciche e mandano rami al mu-
scoli sopra spinoso, piccolo pettorale, sotto-scapolare,
ed alle glandule dell’ascella.

Le sottoscapolari inferiori si distribuiscono sl
muscolo sotto-scapolare, al gran pettorale, al gran
dentato ed alcuni rami ancora vanno a perdersi nei
muscoli del braccio.

§. 77. Le arterie circonflesse o articolari , cost
dette, perché circondano I’estremitd superiore del-
POmero spesso nascono con un sol tronco dall’arteria
assillare, dal quale tronco poi nasce la secondas artico-
lare ; esse sono dette una anteriore, posteriore 1’altra.
L’anteriore & d’ordinario meno grossa della posteriors,
circonda 1’ omero dalla parte anteriore, s’ insinua
nella densita del muscolo deltoide, ove si perde dopo
essersi molte volte anastomizzata con i rami della
posteriore. L’articolare o circonflessa posteriore ¢&
piu grossa dell’anteriore, si porta in addietro sotto
il muscolo piccolo e gran rotondo e tricipite bra-
chiale, gira sulla testa dell’omero dal di dietro in



avanti e termina parimeate nel deltoide dopo aver
pit volte comunicato con I’ esteraa.

L’ arteria acromiale nasce talvolta dall’assillare,
talvolta dalla circonflessa posteriore; si porta verso
I’ apofise coracoide della scapola diramandosi sui
muscoli vicini. Alcuni suoi rami piu lunghi scen-
dono sul braccio per anastomizzarsi con le dirama.
zioni che fornisce 1’ arteria brachiale ed anche talvolta
con le ricorrenti.

§. 78. L’ arteria brachiale, come si & detto, & la
continuazione dell’assillare; essa conserva questo no-
me fino alla piegatura del cubito, ove si divide in
due tronchi.

E situata nella parte anteriore ed interna del
braccio . accompagnata dalle vene satellite e dal uervo
mediano. Superiormente & ricoperta dalla pelle e
dal cellulare, si profonda in seguito sotto I’aponeu-
rosi brachiale fra il muscolo brachiale interno ed il
bordo interno del bicipite. Non sempre questa arteria
si divide alla piegatura del cubito; noa di rado
I' abbiamo vista separarsi fino d4l suo principio cioe
fino dall’assillare. e costituire cosi due arterie bra-
chiall.

Questa arteria manda molti rami che si distri-
buiscono a tutti i muscoli del braccio ed anche a
quelli dell’ avanti-braccio, il cui numero e la cui
grossezza & variabilissima. Le priucipali di queste
sono la profonda superiore che nasce d’ordinario
dal principio di questa arteria brachiale girando dal
di deotro al difuori, passa sul nervo radiale. giunze
al condilo csterno e termina anastomizzandosi con i
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rami ricorrenti dell’ arteria radiale. La profonda in-
feriore o inte1 ® nasce molto pil in basso della
precedente. Dopo aver mandato molti rami ai muscoli
del braccio, giunge al condilo interno e comunica
con le ricorrenti cubitali. Talvolta vedesi una pro-
fonda media che parimente cammin facendo fra i
muscoli del braccio si anastomizza e con le altre
profonde e con le ricorrenti. Prima di dividersi I’ar-
teria brachiale manda ancora un'altro ramo chiamato
dall’Haller ramo auastomotico perche direttamente
comunica tanto con le ricorrenti, quanto con le pro
fonde (1).

§- 79. Giunta Varteria brachiale, come si & detto,
alla piegatura del cubito si divide in due tronchi
principali che si portano sull’avanti braccio chiamati
il primo, arteria cubitale, I’ altro radiale perché cor-
risponde a quest’ osso. Qualchevolta dalla divisione
nasce un terzo tronco pit piccolo che si porta sui
muscoli della parte superiore ed anteriore dell’avan-
ti-braccio.

§- 8o. L’arteria cubitale & pit grossa dell’altra,
e pare che formi la continuazione della brachiale.
Ella giunge caminando un poco obliquamente fino

(1) L’arteria brachiale ha pochissime differenze nei di-
versi animali ella si divide sempre in cubitale e radiale
anche in quelli animali che mancano del cubito, o che
non ne hauno che un rudimento. Nel delfino pero si divide
in un maggior numero di rami per distribuirsi ai notalori
anteriori. Negli animali a borsa, e nei poltroni vi sono al-
cune differenze nella distribuzione dj questa arteria che per
brevita si tralasciano.
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all’ estremit) inferiore del cubito, gmandando inces-
santemente rami ai muscoli circonvicini, tanto del
lato iaterno che, dell’esterno dell’avanti braccio.

Fino dal sno principio, la cubitale manda le ar-
terie ricorrenti che sono d’ordinario in numero di
due, di cui 'una & anteriore, posteriore 1’altra.

L’ anteriore nasce dalla parte posteriore ed interna
della cubitale, talvolta in comune con la ricorrente
cubital posteriore manda rami al pronator rotondo,
al radiale interno, si ricurva in seguito e sale sulla
tuberosith interna dell’ omero per anastomizzarsi con
i rami descendenti delle profonde brachiali e del
ramo anastomotico. La ricorveate cubital posteriore
nasce in comune o in vicinanza, dell’ autecedente ;
sale verso I’ apofisi coronoide dell’ 0sso del cubito,
in seguito si porta fra ’olecrano ed il condilo interno
dell’ ontero mandando incessantemente rami per i
muscoli circonvicini e per anastomizsarsi con le
arterie di sopra nominate. Oltre alle indicate ricor-
renti, spesso ’arteria cubitale fornisce altri tronchi
pid o meno grandi per comunicare e con le ricor-
renti indicate, e con i rami delle profonde.

L'arteria cubitale, poco dopo la sua origine, manda
un tronco assai grosso dalla parte sua posteriore che
ben presto si divide in due, uno dei quali percorre la
faccia interna del ligamento interosseo, I'altro la faccia
esterna, detti percid il primo, trouco iuterosseo inter-
no, ¢ 1'altro intcrosseo esterno.

L’ arteria interossea interna passa sotto i muscoli
sublime e profondo, ¢ manda rami primaa a questi
mnuscoli, poscia al flessor del pollice ed agli altri
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muscoli di questa regione , e giunge fino al muscolo
quadrato pronatore. In questo intervallo .manda al-
cune perforanti che passano dalla faccia interna al-
Pesterna dell’ avanti-braccio per unirsi all’interossea
esterna, e mandar rami ai muscoli della faccia esterna
dell’avanti-braccio. La continunazione dell’ arteria in-
terossea interna dopo aver fornito alcuni rami al
muscolo quadrato pronatore termina con alcune bran-
che che si spandono sulla faccia palmare del carpo,
e giungono ad anastomizzarsi con i rami della cu
bitale e della radiale che formano I’arcata palmare
della mano.

L’arteria interossea esterna si divide in due bran.
che, una delle quali sale in alto, I’altra discende. La
branca ascendente @& detta ancora ricorrente radial
posteriore ; sale essa in alto come si & detto, man-
dando rami ai muscoli che si attaccano al condilo
esterno dell’omero e finalmente si anastomizza con
1 rami della profonda e della anastomotica dell’ Hal-
ler. La branca descendente scorre in basso mandando
rami ai muscoli situati in questa regione; comunica
con i rami della interossea interna per mezzo delle
perforanti, e giugne fino al dorso della mano per
comunicare con quelle che vengono a questa parte
dalla radiale dorsale e dalla cubitale dorsale.

L’ arteria cubitale dopo aver mandato i tronchi
gia descritti scorre lungo la faccia interna del cubito
e giugne all’estremity inferiore del bordo interno di
quest’0sso ove si insinua sotto il ligamento trasver-
sale interno del carpo e sotto I’aponeurosi palmare
a cul manda alcune diramazioni, non meno che ai
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muscoli dell’ eminenza ipotenare. Un tronco di questa
arteria, ora pidt in alto ora pili in basso, guadagna il
dorso della mano ove con varj rami si distribuisce
e ai tegumenti di questa parte, ed ai muscoli inte-
rossei, comunicando con i rami dorsali della radiale.
Forma poscia V'arteria cubitale una specie di arco che
si completa per mezzo di un ramo che gli invia lara-
diale, il quale arco per distinguerlo da un altro arco pin
profondo, & stato chiamato I’arcata palmare superfi-
ciale, la cui convessith guarda le dita, e la conca-
vith il carpo. Dalla convessith di quest’ arco nascono
d’ordinario tre tronchi, il primo dei quali in pros-
simith del dito minimo manda rami all’ultimo mu-
scolo interosseo ed alle parti circonvicine; seguendo
poscia il bordo cubitale del dito minimo stesso giunge
fino all’apice del minimo, ove si anastomizza pil ¢
pit volte con i rami che fornisce al dito minimo
stesso la scconda branca di questa stessa arcata.

La scconda branca giunta fra i upl del quarto
¢ quinto osso del metacarpo si divide in due rami
che uno percorre il hordo radiale del dito minimo
e I'altro il bordo cubitale del dito anulare . comu-
nicando in tutto il suo corso con i rami dell’ ar-
teria corrispondente.

La terza branca giunge fino alla base delle prime
falangi del dito anulare e del medio, ove si divide
in due tronchi dci quali, uno si porta al bordo ra-
diale del dito anulare, I'altro al bordo cubitale del
dito medio. Oltre gli indicati tre rami manda d’ or
dinario 1’ arcata palinare ancora due altri tron-

chi, uno dei quali si porta al bordo radiale d.i diwo
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medio, e I’ altro al bordo cubitale del dito indice,
mentre alle altre parti della mano, I'arteria radiale &
quella che d’ordinario fornisce le diverse arterie.
Finalmente da questa arcata paimare nascono alcune
altre piccole arterie per i muscoli della palma della
mano e per anastomizzarsi con l’arcata palmare pro-
fonda.

§. 81. L’arteria radiale & d’ordinario pit pic-
cola della cubitale: discende essa obliquamente fra il
muscolo radiale esterno ed il lungo supinatore; a
proporzione che in basso discende, diventa sempre
pitt superficiale sopra 1’osso del raggio, e perviene
sopra il muscolo quadrato pronatore ove rimane af-
fatto subcutanea e percid & chiamata I’arteria del polso,
poiche in questa pidt che nelle altre arterie, le pulsa-
zioni si possono agevolmente sentire, poiché non
solo & superficiale, quanto ancora sovra posta ad un
o0sso, onde rimanendo I’arteria compressa fra le dita
ed il sotto -posto osso, il medico pud facilmente giu-
dicare dello stato della circolazione arteriosa del san-
gue, apponendo le dita su questo tronco.

La radiale manda, poco dopo la sua origine, I’ar-
teria ricorrente, che fornisce dei rami al lungo supi-
natore e ai radiali esterni; sale sul condilo esterno
dell’omero, ove dividendosi in molte ramificazioni,
si riunisce alle branche discendenti delle diramazioni
che fornisce I’ arteria omerale. Discendendo in basso
quest’arteria, fornisce sempre rami ai muscoli della
parte esterna dell’ avanti-braccio, ed uno di questi
pill grosso si porta sul lato esterno ed inferiore del
raggio ove si anastomizza con 1’interossea esterna
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e si conduce fino al dorso della mano per costituire

la radiale dorsale, che somministra rami alla parte
superiore ed esterna della mano e delle dita rin-
nendosi a quelle che a questo articolo sono sommi-
nistrate dalla cubitale. Questa st2ssa arteria radiale,
prima di penctrare uclla palma della mano, manda
alcuni rami al muscolo pronator quadrato ed alla
aponcurosi palmare.

L’arteria radiale in seguito, passando fra i primi
due ossi del metacarpo, somministra diversi rami ai
muscoli interossei dell’indice e del pollice e termina
con due o tre tronchi considerevoli, il primo dei
quali si porta al lato cubitale del pollice e si pro-
lunga fino alle estremita di questo dito. Manda
de¢i rami che si distribuiscono tanto alla faccia con-
cava che alla convessa delle falangi del pollice, e
si anastomizza alla estremith di questo dito con
Paltra branca dell’arteria radiale che percorre il
bordo radiale del pollice.

La seconda branca scorre sul bordo radiale del
dito pollice; manda primieramente rami all’eminenza
tenare ed un altro che venendo sulla palma della
msno si riunisce con I’ arteria cubitle per costituire
insieme con questa I'arteria palmare superiiciale.
Ginnge in seguito fino all’estremita del pollice per
anastomizzarsi con Jaltra branca gii descritta.

La terza branca @& d’ordinario la piu grossa,
manda snbito dei rami alle capsule articolari degli
ossi del carpo ed altri ai muscoli della eminenza
tenare; scorre in seguito profondamente nell'interno
della palma dclla mano, ove forma, riunendosi ad
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una branca della cubitale . 1’ arcata palmare profonda
dalla quale arcata ricevono rami i tendini dei flessori
delle dita, i lumbricali e gli interossei. Dalla con-
vessith pure di questa arcata parte un’ altro tronco
che scorre piu in avanti fino al dito medio e si riu-
nisce con quelli che gli somministra singolarmente
I’ arteria cubitale.

CAPITOLO VIIL

Della aorta toracica e wventrale.

§. 8a. L’aorta dopo aver somministrato 1’ arte-
ria subclavia sinistra e dopo essere passata dietro il
bronchio di questo lato, diviene aorta toracica Nella
prima ispirazione che fa il feto appena venuto alla lu-
ce, elevandosi il bronchio sinistro stesso, spinge 1’aorta
in avanti contro lo sterno. Portal ha altresi osservato
che nelle violenti ispirazioni, elevandosi il bronchio
medesimo, occasiona una certa compressioné sull’aorta
toracica. Quest’arteria pertanto comincia tosto ad avvi-
cinarsi insensibilmente alle vertebre dorsali, passa a
poco a poco dalla faccia laterale dei corpi delle stesse
vertebre alla loro faccia anteriore, ed & precisamente nel
mezzo dei corpi delle vertebre tostoché ha oltrepas-
sato il diaframma. Questa prima porzione occupando
il torace vien detta aorta toracica, mentre 1’ altra
porzione che occupa il basso-ventre & denominata
aorta ventrale.

Anticamente alla porzione della aorta, che dal-
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I’ arco discendeva fino alla regione lombare fu dato
il nome di aorta discendente, mentre I’altra porzione
che sorte dal ventricolo destro del cuore e costitnisce
I’ arcats, veniva appellata aorta ascendente, percheé li
antichi descrivevano quest’arteria pili secondo la di-
rezione che essa ha in alcuni animali mammiferi, in
cui veramente vi & una aorta ascendente ed una de-
scendente, che secondo quella che ha nell’uomo. (1)

§. 83. L’aorta toracica manda dalla sua parte an-
teriore le arterie bronchiali e le esofagee, e talvola
ancora alcune pericardine ed alcune diaframmatiche
superiori. Dalle parti laterali manda le intercostali
inferiori , mentre 1’ aorta ventrale fornisce la diafram-
matica inferiore, la celiaca, la mesenterica superiore
¢ la mesenterica inferiore, e lateralmente dall’istessa
aorta ventrale nascono le capsulari, le emulgenti, le
spermatiche, ¢ posteriormente le lombari. Giunta
P’aorta sulla parte superiore della quarta vertebra
lombare si divide in due grossi tronchi chiamati
arterie iliache primitive.

(1) 1.’ aorta discendente negli uccelli cammina a destra
dell’ esofago nella cavith del petto, e giunta a livello dello
stomaco subcenturiato manda il tronco celiaco, da cui na-
sce un arteria per il ventrieolo sabcenturiato suddetto, e
la splenica che & assai piccola e si distribuisce soltanto a
questo viscere , poscia P'epatica, essa pure piccola che nasce
dal tronco ccliaco mel luogo ove questo & divide in due
tronchi rispettabili , e questi sono le due arterie gastriche
una destra, sinistra I'altra, che si distribuiscono ai lati del
gessajo o stomaco propriamente detto. Queste arterie in ol-
tre mandano considerevoli rami alle parti circonvicine, come
al fegato, alla milsa al pancreas, ai ciechi ec.
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§. 84. Il numero delle arterie bronchiali varia;
ora se ne ritrovano due soltanto, spesso tre ed al-
cune volte ancora un numero maggiore. La loro
grossezza pure & variabilissima, poiché ora sono as-
sai grosse, ma non di rado le riscontriamo assai
piccole : nascono per lo pili dalla parte anterior della
aorta, ora in vicinanza l'una dell’altra, ora assai
discoste; qualche volta un tronco di esse nasce da
una delle arterie intercostali, e pili spesso vi & un
tronco comune che manda alcune delle esofagee su-
periori eduna o due delle bronchiali, particolarmente
per il polmone destro, mentre-al sinistro d’ordi-
pario vanno dal tronco immediato della aorta. Co-
munque nate, queste arterie si portano ai lati dei
bronchi e si dividono e suddividono come questi
nell’interno del polmone, penetrando fino nelle piu
intime parti di questi visceri. Alcuni dei rami delle
arterie bronchiali si sono visti anastomizzarsi, nelle
fini iniezioni, con irami dell’arteria polmonare. Molti
anatomici hanno pensato che le arterie bronchiali
fossero singolarmente destinate alla nutrizione dei
polmoni, mentre il sangue che si porta ai polmoni
stessi per I’arteria polmonare, essendo un sangue ve-
noso, non poteva esser atto alla nutrizione di questi
visceri.

§. 85. Due o tre sono d’ordinario le arterie eso-
fagee, che per lo piti traggono I’origine separata
dalla aorta ad una maggiore o minor distanza I’'una
dall’ altra. Qualche volta perd un solo tronco for-
nisce le esofagee superiori ed inferiori, come da una
delle bronchiali nasce talvolta una esofagea, ed &

/



121
stato snche osservato pervenire dei rami all’esofago
da alcune delle intercostali. Mandano esse per lo piu
dei rami al mediastino, al pericardio , ed anche al
diaframma. Sull’ esofago poi queste arterie formano
delle frequenti anastomosi, dopo aver serpeggiato sulle
pareti di questo canale, ed infine le esterne di que-
ste diramazioni si anastomizzano con alcune ascen-
denti della coronsria stomatica.

86. 1] numero delle arterie intercostali infe-
riori ¢ vario. Ora sono in numero di sette ora di
otto, secondo che un maggiore o minor numero di
(queste arterie vien fornito dall'intercostal superiore,
produzione della subclavia. Queste ultime sono state
anche chiamate intercostali aortiche per distinguerle
dalle superiori.

Sortono esse dalla parte laterale ed alcun poco
posteriore della aorta per andare a guadagnare ;:li
spazj intercostali, risalendo alcun poco. Queste ar-
terie forniscono rami non solo ai muscoli degli spazj
intercostali, quanto ancora alle altre parti componenti
il torace, al diafrainma, ai muscoli del basso-ventre,
e finalmente alcuni rametti di queste arterie si di-
stribuiscono ancora al mediastino ed alle pleure.

§. 87. Poco dopo lu loro origine, le artcrie in-
tercostali somministrano in generale un tronco dalla
loro parte posteriore che si divide in due rami, uno
dei quali si porta fra i muscoli della spin:, I'altro
si insinus nel foro prossimo di coniugazione delle
vertebre ¢ giunge nel canal vertebrale, quale di-
videndosi in varj ramoscelli si perde negli involucri
dclla spinal midolla e nel cilindro midollare stesso,
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formando degli anellt e delle anse di comunicazione
di quelle di un lato con quelle dell’altro, e comuni-
cando ancora con le spinali superiori, di cui abbiamo
parlato e tali plessi arteriosi trovansi benissimo di-
stinti, non meno che i venosi corrispondenti, nei ca-
daveri dei morti d’inflammazione della midolla spi
nale, o dei suoi involucri.

Dopo che I’arteria intercostale ha mandato il
ramo posteriore si dirige verso 1’intervallo delle due
costole fino al loro angolo, non mandando che pic-
colissime diramazioni ai muscoli stessi intercostali;
ma in questo punto mandano queste arterie un grosso
ramo che trafora dall’interno all’ esterno per distri:
buirsi ai muscoli che circondano la spina. In seguito
Y arteria intercostale si porta sotto la doccia del bordo
inferiore della costola e venendo in avanti manda
incessantemente rami alle pleure, ai muscoli interco-
stali stessi, al gran dentato, al grande e piccolo
pettorale. Questi si anastomizzano di frequente con
le toraciche anteriori, con le mammarie interne ed
anche con alcuni rami delle arterie epigastriche.

Giunti itronchi delle arterie intercostali all’ estre-
mita anteriori delle costole, trovansi situati pit nel
mezzo dello spazio corrispondente intercostale, e dopo
aver fornito rami ai circonvicini muscoli si anastomiz-
zano con le mammarie interne e con le toraciche, tra-
forando dall’interno all’ esterno gli spazj intercostali
talché queste arterie hanno almeno tre sortite este-
riori una posteriore , una media, ed anteriore la
terza.

Le ultime arterie intercostali oltre i rami poste-
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riori e laterali che forniscono simili alli alui gid
descritti, mandano rami alla parte anteriore e supe-
riore del basso-ventre, e le sortite loro anteriori e
medie piu direttamente si anastomizzano con le
toraciche, con le mammaric interne, con 'epigastri-
che e finalmente con le diaframmatiche. Gli ultimi
rami di queste arterie si perdono fra i muscoli del-
1’ abdomine, riunendosi con le esterne diramazioni
delle arterie Jombari. (1).

§. 88. Le prime arterie che fornisce 1" aorta dopo
aver oltrepassato il diaframma sono lediaframmatiche
inferiori. Spesso perd un solo tronco le fornisce am-
bedue , e qualchevolta si sono viste sortire dal tronco
della ccliaca, come in qualche raro caso si sono
viste sorgere dalle renali o dalle prime lombari.

Assegnano gli anatomici tre serie di arteric dia-
frammatiche, vale a dire le superiori le medic e
le inferiori. Le superiori sono somministrate dalle
mammarie interne, le diaframmatiche medic sono
rami delle intercostali inferiori ¢ delle mammarie
stesse. Tanto le diaframmatiche superiori, quanto le
medie si anastomizzano non solo fra loro, quanto an-
corn con le inferiori.

§. 89, Le diaframmatiche inferiori d’ordinario
sono in numero di due che hanno I'origine per lo
pid da un solo tronco. Una di queste si porta singo-
larmente ul lato destro del diaframma, 1’ altra al
lato sinistro. Salgone dal basso all’alto per guada-

() 1! numero delie arterie intercostali varia negli ani-
muli vertehrati secondo 11 numero delle loro costole.
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gnare questo muscolo in direzione obbliqua e dal di
dietro in avanti mandando rami alle code del dia-
framma, ai reni subcenturiati ed anche al pancreas.
In seguito si dividono e si suddividono per fornir
raini, tanto al lato destro che al lato sinistro del dia-
framma, in grandissimo numero, e le loro estreme
diramazioni si congiungono, come si & detto, con le
diaframmatiche medie e con le superiori.

§. go. Dicesi arteria celiaca uno dei piu grossi
tronchi che mandi 1’aorta abdominale. Trae essa
I'origine dalla parte anterior superiore della aorta, for-
mando con questa un angolo retto in prossimita delle
code del diaframma ed & vicinissima alle diafram-
matiche iuferiori. Essa & assal corta e ricoperta dal
plesso nervoso trasversale del gran simpatico. Le pul-
sazioni che non di rado si sentono sulla regione epi-
gostrica nei soggetti magri e nelle femmine singo-
larmente isteriche, che la maggior parte dei medici
crede derivare della celiaca, sono piuttosto quelle
dell’aorta ventrale, o della gastrica anteriore, mentre
la celiaca & troppo piccola per se stessa e troppo
profondamente situata per poterne facilmente sentire
all’esterno le pulsazioni. Nascono da questa arteria
tre grossi tronchi in forma di treppiede . la prima
delle quali & detta la coronaria stomatica, o gastrica
superiore, la seconda, che si dirige al fegato, & detta
Varteria epatica, la terza, che si conduce a sinistra,
alla milza, vien chiamata arteria splenica. Questa ul-
tima & generalmente la piti grossa, media in grossezza
¢ I’ epatica, e la pia piccola &la coronaria stomatica.

§. 91. La coronaria stomatica sale obliquamente
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dietro la piccola curvatura dello stomaco, a cui da
dei tronchi che si anastomizzano con i rami che allo
stomaco vengono dalla splenica. Salendo in alto, i
suoi rami si anastomizzano con le esofagee inferiori,
dalle quali arterie vien costituito ua plesso attorno
il cardia. Dal tronco poi di questa arteria partono
duc tronchi rispettabili per la piccola curvatura dello
stomaco che giungono fino al piloro, ove si anasto-
mizzano con le arterie piloriche. Di queste due bran-
che della coronaria una si fa anteriore . 1’altra po-
steriore; comunicano di frequente insieme, onde for
mano dei plessi anteriori e posteriori sulle facce
dello stomaco , riunendosi con la gastro-epiploica
destra. Dalla branca anteriore giungono non di rado
alcuni rami fino nella sostanza del fegato che si
anastomizzano con |’ arteria epatica.

§. 92. L'arteria epatica, secondo dei tronchi che
mnanda la celiaca, si porta in direzione trasversale a
destra verso il fegato, nel qual viscere si insinua
giunta al sno solco trasversale, dopo perd essersi
divisa in varj tronchi. In questo tragetto ella manda
principalinente la pilorica, in seguito la gastro-epi-
ploica destra, poscia la duodenale, e prima di insi-
nuarsi nel fegato le cistiche gemelle.

La pilorica ¢ una piccola arteria. Nasce dalla sua
parte superiore per ramificarsi sul piloro. Manda essa
alenne diramazioni al duodeno ed alla grossa estre-
mith del pancreas, comunicando con le duodenali,
e con le paucreatiche. lu seguito maada alcuni rami
alla piccola curvatura dello stomaco per anastomicz-
zarsi con la coronaria stomatica.
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L’ arteria gastro-epiploica destra &assai pid grossa
della precedente. Nata dall’ epatica, va da destra al:
cun poco a sinistra, attraversa la sostanza del pan.
creas sotto il piloro per giugnere alla gran curvatura
dello stomaco. Prima perd di giungervi manda rami
considerevoli al duodeno, ed al pancreas chiamati
rcid questi ultimi, arterie pancreatiche destre, per
distinguerli dalle sinistre fornite dalla splenica. Dopo
di queste manda le epiploiche del lato destro, vgrie
di numero e di grossezza secondo i diversi individui,
Percorre in seguito la gastro-epiploica destra sulla
gran curvatura dello stomaco e, giunta verso il suo
mezzo, si anastomizza con la gastro epiploica sini-
stra, produzione della splenica. In questo intervallo
manda la gastro-epiploica destra due serie di rami,
superiori gli uni, inferiori gli altri. I superiorl si
distribuiscono allo stomaco tanto nella sua faccia
anteriore che nella posteriore, anastomizzandosi fre-
quentissimamente con i rami della coronaria stoma
tica, della pilorica ec. donde ne resultano sulle facce
dello stomaco degli intralcj vascolari i pitt belli ed
i pitt complicati. La serie delle arterie inferiori ha il
nome di arterie epiploiche anteriori e medie, perché si
distribuiscono all’omento, tanto nella faccia anteriore di
questa parte, che nella sua faccia posteriore anastomiz-
zandosi con le prime epiploiche, fornitegli da questa
stessa arteria, prima di giungere alla gran curvatura
d.el.lo stomaco, e con quelle della gastro-epiploica

sinistra.
Quindi I’arteria epatica manda alcuni rami che
possono anche considerarsi come arterie epatiche
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esterne, che si distribuiscono all’ omento gastro-epa-
tico, alla superficie del fegato, alla capsula del Glis.
sonio ed alcune penetrano anco nella sostanza del
fegato, ma fra queste, due piti grosse delle altre se
ne ritrovano, chiamate le cistiche gemelle, poiche si
spandono sulla borsa del fiele una sulla faccia ante-
riore, I’ altra sulla faccia posteriore, ramificandosi
in questa borsa immensamente ed anastomizzandosi
quelle di un lato con quelle dell’ altro.

Alcuni anatomici, onde ritrovare una strada per
cui dal fegato penetrasse direttamente la bile nella
borsa del fiele, ¢ conseguentemente dei vasi cpato-
cistici, hanno preteso che questi plessi vascolari delle
arterie cistiche gemelle fossero quelli che servisscro
a quest’ uopo. Ma tale opinione non ha verun fon-
damento.

Dopoché I’ arteria epatica ha fornito tutti gli in-
dicati tronchi, si ravvicina alla vena porta ¢ si divide
in due o tre branche principali, prima di penctrare
nella sostanza del fegato. Penetrati nella sostanza
di questo viscere i due tronchi principali si distri-
buiscono ai due lati del fegato, ed il terzo quando
esiste, ora si porta al lato destro, ora al lato sinistro.
Questi tronchi nella sostanza del fegato si dividono
in massimi, medj ¢ minimi onde tutto il parenchi-
ma del fegato ne resti onninamente fornito, come si
pud vedere melle pid fini iniezioni di queste arteric.

Ma quantunque molto sangue riceva il fegato da
(uesta arteria, e molto pit ne riceva per altre vie,
¢ singolarmente per la vena porta, come vedremo
a suo luogo, pure il suo volume non sta in pro-
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porzione con la quantith del sangue che vi si porta,
come negli altri visceri.

§. 93. L'arteria splenica, nata dal tronco della
celiaca, si porta trasversalmente e flessuosa al lato
sinistro dietro lo stomaco, lungo il borde superiore
del pancreas fino alla faccia concava della milza,
Nello spazio che percorre questa arteria, dalla sua
origine ciog fino alla sua entrata nella milza, manda
primieramente non pochi rami al pancreas suddetto
che si profondano nell’intima di lui sostanza chia-
mati pancreatici sinistri, che comunicano con i pan-
creatici destri e cogli inferiori prodotti dalla coronaria
stomatica e dall’epatica.

Manda in seguito 1 cosl detti vasi brevi che sono
piti grossi delle arterie pancreatiche, e che si por-
tano al gran cul di sacco dello stomaco, ove si ra-
mificano immensamente e si anastomizzano con la
coronaria stomatica e con alcune diramazioni anche
della gastro-epiploica destra e sinistra, talmente che
per tante vie si conduce il sangue allo stomaco, da non
poter giammai esser la circolazione sangnigna a que-
sto viscere, in qualunque condizione egli si ritrovi in-
terrotta, e tauto sangue appunto si porta a quest'organo
principale della digestione onde giammai venga a
mancare la sorgente del sugo gastrico, fluido troppo.
necessario per l'esecuzione di tal funzione.

Fornisce in seguito la splenica un’altra arteria as-
sai grossa detta gastro-epiploica sinistra, la quale,
come la destra, manda rami superiormente ed infe-
riormente. I superiori per la gran curvatura dello
stomatico, gli inferiori si perdono nelle due lamine
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dell’ epiploon. Isuperiori si intralciano anastomizzan-
dosi con le altre diramazioni arteriose, che si distri-
buiscono allo stomaco di gid descritte , e le inferiori
con i rami dell’epiploiche destre che gli vanno dal-
I epatica. Infine la gastro-epiploica sinistra, verso la
parte media ed inferiore dello stomaco sianastomizza
con la gastro-epiploica destra.

L’arteria splenica quando & giunta in prossimita
della milza si divide in varj rami il cui oumero &
variabilissimo, contandosene ora tre e talvolta sei e
sette, quali penetrano nell’intima sostanza di questo
viscere. Questi rami sono assai grossi in proporzione
del volume della milza. Talché si scorge che il san-
gue artcrioso che si perde in questo viscere non dee
scmplicemente servire alla sua nutrizione, ma anche
a qualche altro uso interessantissimo. Peuetrati i
rami nclla sostanza della milza si dividono in rami
medj e minimi, che finalmente vanno a imboccare
nelle estreme propagini delle vene spleniche.

§. 94. L’ arteria mesenterica superiore nasce poco
al di sotto della ccliaca dall’aorta ed ha un vo
lume presso a poco eguale all’altra. Poco dopo la
sua origine manda un ramo che si divide ina due
piccoli tronchi per distribuirsi uno all’estremith
destra del pancreas I’ altea all’iutestino duodeno, chia-
mata percid I’ arteria pancreatica duodenale inferiore.

L’ arteria mesenterica si dirige in seguito da de-
stra a sinistra, passa fra il pancreas ed il duodeno,
si insinua fra le due lamine del mesenterio, forma
una seconda curva da sinistra a destra, onde costi-
tuire una estesa arcata, dalla concavita della quale

Anat. Vol. I 9
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nascono dei tronchi, come dalla di lei convessiti.
Questa arteria inoltre ¢ invaginata dai rami nervosi
che gli fornisceil plesso solare, che nei tronchi e nelle
sue diramazioni cammina sempre in compagnia dei
tronchi e delle diramazioni della vena gran meseraica,

I tronchi che vengono dalla sua concavitd si di-
stribuiscono ai grossi intestini , meatre quelli che
vengeno dalla sua convessith si distribuiscono ai te-
nui.

§. 95. Tre o quautro principali tronchi partono
dalla sua concavita chiamati in generale coliche destre,
mentre quelli che partono dalla convessitd ascendono
al numero di sedici, diciassette, e giungono talvolta
fino a venticinque. (1).

(1) Le arterie dell’aorta ventrale nei mammiferi hanno
moltissima analogia con quelle dell’ uomo.

Ecco non ostante alcune poche varieth. Nella razza dei
gatti la capsolare destra nasce ordinariamente dalla celiaca.
Nel porco spino la splenica fornisce un grosso tronco al
pancreas. Nei ruminanti abbenché abbiano molti stomachi,
pure non vi & notabile variazione sulle arterie che la ce-
liaca fornisce a questi visceri,

La mesenterica superiore ed inferiore esistono sempre,
anche quando non esiste marcata divisionei fra 1’ intestino
grosso ed il tenue, ma in questo ultimo caso e quando
Vintestino crasso & molto piccolo, la mesenterica inferiore &
estremamente piccola come nei carnivori. Avviene anche lo
stesso allora quando gli intestini grossi sono per la mag-
gior parte riuniti ai tenui per via di un sol mesenterio
come avviene mel ruminanti.

Le branche poi che la mesenterica superiore fornisce
agli intestini grossi sotto il nome di coliche medie, destre,
ieo coliche ec. variano secondo il volume, la lunghezza ¢
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I rami che partono dalla convessitd si distribui-
scono tutti agli intestini tenuni attraversando il me-
seaterio. Sono di inegusle lunghezza. 1 primi sono
pid corti, andando al duodeno ed al principio del
digiuno, i medj sono i pid lunghi, e si distribui-
scono e al digiuno ed all’ileon, gli inferiori final-
menti ritornano ed essere assai corti distribuendosi
all’ estrema parte dell’ ileon. Tutti questi rami passano
fra le lamine del mesenterio, si espandono in esso,
si dividono si suddividono immensamente, hanno
fra loro frequentissime anastomosi pidt che in qua-
lunque altra porzione del sistema arterioso, cammi-
nano sempre parallele alle vene ed ai nervi di questi
organi, e vanno infine a distribuirsi agli intestini
tenui sopra-indicati ove si ramificano all’infinito.
Tante e sl spesse comunicazioni dei rami delle ar-

le circonvoluzioni del colon. Nella lepre per esempio questa
arteria si divide in due rami che ano per gli intestini crassi,
Ialtro per gli intestini tenui.

Nel porco spino la mesenterica fornisce due piccoli rami
al colon prima di diremarsi negli intestini temui, poscis si
distribuisce slle due circonvolusioni di questi intestini che
corrispondono sl colon trasverso.

Nei rumioenti, in cui vi & uns particolsr disposizions ne.
gl intestini, soche ls distribuzione dslls srterie mesenter-
che superiori & particolare. Da queste pariono tre remi con-
siderevoli che si portano sl principio dell’intestino tenne ,
poscis un grosso tronco per il colon e per il cieco, final-
mente un infinith di sltri remi che goadagné il mesenterio,
si distribuiscono s tutto il resto degli intestini tenui, e
tutte queste srterie non hanno si frequenti anastomost od
srcate come ncll’uomo.



132
terie mesenteriche tanto negli intestini tenui che
negli intestini grossi, devono rendere estremamente
facile la circolazione del sangue in questi visceri,
e nel caso che in qualche punto del mesenteria o
degli intestini venga ad essere interrotta la circola-
zione arteriosa, tante comunicazioni possono supplirvi,
onde le estreme parti non vengano giammai a soffrire
per mancanza di questo fluido vivificante. D’altronde
la moltiplicith dei vasi sanguigni che si distribuiscono
agli intestini ed al mesenterio, ci indicano perchd
questi visceri con tanta facilith possino essere attac
cati da violenti inflammazioni, e perché queste con
la piu gran rapidith possano passare anche alla gan-
grena, onde in tali condizioni patologiche non
dovrassi giammai risparmiare la flebotomia anche
portata secondo le circostanze al pia forte grado.

Dalla concavita della mesenterica superiore par-
tono , come si & detto, le-coliche destre, delle quali
una & detta la superiore, la seconda la media, la
terza l’inferiore e quando ne esiste una quarta @
detta I’ileo-colica, o la ceco-colica. La.branca supe-
riore si insinua fra le lamine del meso-colon tra:
sverso, si divide in due tronchi, destro uno, sinistro
I altro, il destro si porta al colon trasverso e si ana:
stomizza col ramo superiare della branca media.

1l seconde si porta a sinistra e sj anastomizza
con la branca superiore della colica sinistra, produ.
zione della mesenterica inferiore.

. La branca media si porta al colon destro, si di-

}'lde presto in due rami, uno superiore, inferiore I'altro,
il superiore salendo si anastomizza con la colica
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superiors, I’ iuferiore discendendo si riunisce con Ia
branca inferiore.

Questa terza branca, che & in generale I'nltima,
si divide parimente in due rami, di cai il primo si
anastomizza con la colica media, mentre 1’inferiore
va a rianirsi o con |’estreme diramazioni della me-
senterica stessa o con la ceco-colica, quando esiste
guesta quarta diramszione. Sempre peraltro questi
ultimi tronchi si distribuiscono all’ estremo dell’ileon,
al ceco, alla sua appendice vermiforme, ed al prin-
cipio dell’ intestino colon.

Tutti i rami’ delle mesenteriche riunendosi tra di
loro formano una infinitd di areole pit 0 meno grandi
ora rotondeggianti, ora romboidali, ora poligone, per
rendere come si & detto, sempre pid facile, e pid-
spedita la circolazione del sangue intestinale.

Tuli e tante comunicazioni delle arterie che si
distribuiscono agli intestini e singolarmente ai tenui,
devono mirabilmente facilitare la circolazione del sa-
gue in questi visceri e la gran copia pure di que-
sto fluido che ad essi si conduce, non pud far di
meno di non disporli alle pid gravi e precipitose
inflammazioni (1).

§. 90. L'arteria mesenterica inferiore trse la sua
origine dalla aorta due o tre dita trasverse al di sopra
della sna biforcazione nelle iliache. Essa & meno grossa
della superiore, ¢ nata appena si curva alqusnto da
destra a sinistra e va a terminare dietro |’ intestino

(1) La mesenterica superiore nasce negli uccelli poco
sotto il tronco celiaco, le cui numerose dirsmazioni s di
strsbuiscono a tutli gli intestini inclusive al retto.
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retto percorreadolo in tutta la sua lunghezza. Essa
fornisce dal lato sinistro guattro o cingue principali
tronchi che penetrano nel meso-colon sinistro, e nel
mesoretto. Si dividono questi tronchi in superiori,
medj, ed inferiori. I superiori, ed i medj sono chia-
mati colici sinistri, e 1’ ultimo & distinto col nome
di arteria emoroidale interna.

1l primo di questi tronchi poco dopo la sua ori-
gine, si divide in due rami, di cui il superiore &
pit lungo, salendo sul colon sinistro si conduce al
colon trasverso per anastomijzzarsi, come si & detio,
con la colica media superiore. L’altro ramo si di-
stribuisce alla parte superiore dello stesso colon' si-
nistro e si riunisce con il ramo ascendente della
seconda colica sinistra. Il secondo ramo & detto an-
cora D'arieria della scissura sigmoidea del colon, per
che si distribuisce singolarmente a quella porzione
del colon, che ricurvandosi sopra se medesima @
situata nella fossa iliaca sinistra. Esso pure si divide
in principio in ‘due tronchi uno superiore che va
al meso-colon sinistro, e si anastomizza con la colica
sinistra superiore ;, mentre il secondo ramo ha delle
anastomisi con ]’arteria emoroidale interna. Fra queste
due coliche sinistre spesso se me incontra una terza,
che come queste va a distribuirsi al colon sinistro.
L’ ultimo tronco che manda la :mesenterica inferiore
é, come si ¢ detto, 'emoroidale: interna. Discende essa
dietro 1’intestino retto, prima perd manda delle con-
siderevoli anastomosi alle ultime coliche sinistre.
Nel suo decorso lungo il retto intestino manda una
quantith considerevole di rami che si distribuiscono
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ed al meso-retto ed al medesimo ultimo intestino,
fino al podice. In questo tratto essi pure frequentis-
simamente fra loro si anastomizzano ed inoltre giunte
in prossimitd dell’ano, hanno queste arterie frequent-
tissime anastomosi con quelle della vescica orinaria,
delle vescichette seminsli, e della prostata nei maschj,
mentre nelle femmine anche con le arterie uterine
e vaginali.

* Ha la natura procurate tante anastomosi all’ arte-
ria emoroidale interna onde pid facile sia il corso
circolatorio del sangue in queste parti che verrebbe
contrariato, e dalla posizione di queste arterie, e
dalla pienezza non di rado soverchia del retto in-
testino, (1)

§. 97. Le arterie spermatiche cosl chismate per
ché si distribuiscono agli organi secretorj della se-
menza nei maschj, e nelle femmine agli ovarj, sono
d’ordinario in numero di due, quslche volta perd
se ne & trovata una sola comune ad ambedue i te-
sticoli o agli ovarj, e talvolta ancora, ed anche pid
spesso ne sono state riscontrate due per parte. L'ar-
teria spermatica destra nasce sovente dalla emul.
gente di questo lato, mentre la sinistra trae costan-
temente I’ origine dalla parte anteriore dell’sorta,
fra la renale, e la mesenterica superiore. Oltre queste
arterie spermatiche, che diremo aortiche, non di

(1) La meseaterica inferiore & in generale nei mammifen
qussi intioramenle desliusta per [’intestino retto mandando
sl colon rami di pochissima importania, e per consegucosa
no@ vi sono coliche sinistre.
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rado avviene che qualche arteria spermatica tragga
origine ancora, in aggiunta alle precedenti, dalle
lombari, o dalle iliache primitive.

Nate le arterie spermatiche, come si & detto, si
riscontrano dietro le lamine del peritoneo, si rav-
vicinano alle vene di tal nome confondonsi in certa
gnisa ' con i plessi pampiniformi costituiti da tali
vene. Questi tronchi nella cavita dell’abdomine sono
assai tortuosi e non forniscono quasi nessuna dira-
mazione. Sortono dall’indicata cavitd per I’'anulo
inguinale in compagnia delle vene e del canal defe-
rente , continuano il loro corso verso il testicolo, si
insinuano fra I’epididimo ed il didimo sempre fles-
suose, e si dividono in molti rami che penetrano
nell’intima sostanza di questi organi. Nelloro tragetto
mandano alcuni rami alla vaginale ed al cremastere,
enel testicolo poi come nell’epididimo, si ramificano
immensamente seguitando 1”andamento dei vasi se-
miniferi.

Nelle femmine queste arterie spermatiche si
conducono agli ovarj egualmente flessuose che nei
maschi, mandano rami ai ligamenti lati dell’ utero,
ed uno pill insigne di questi comunica direttamente
con le arterie uterine, mentre il tronco dj questa
arteria si diffonde nel corpo dell’ ovajo all’ istessa

foggia che nell'vomo si distribuisce nella sostanza
del testicolo. (1)

(1) Le spermatiche negli uccelli sono pure piccole arte-
rie che nascono dai lati dell’aorta descendente, e si por-

tano ai testicoli, o agli ovaj, ed anche ai lobi anteriori
dei reni.
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§. 98. Le arterie capsulari sono numerose e nasco-
no da diverse sorgenti, talmenteché sono state divise
in capsulari superiori, in medie,-ed in inferiori.
Le superiori derivano dalle diaframmatiche inferiori
come di sopra abbiamo esposto, qualche volta perd
alcune altre gli vanno dalle lombari. Le medie trag-
gono I’origine immediatamente dalla sorta al di
sopra delle renali. Le inferiori gli vengono dalle
emulgenti.

Le arterie capsulari medie che traggono 'origine,
come si ¢ detto, dalla aorta sono negli adulti assai
piccole, mentre nei feti sono in proporzione pin
voluminose. Prima di penetrare in questi corpi man-
dano dei rametti alle parti circonvicine, ed anche
alle code del diaframma. Giunte nella sostanza dei
reni subcenturiati vi si ramificano, e si anastomizzano
tanto con le capsulari superiori che con le inferiori.
La moltiplicith delle arterie che a questi corpi si
portano non meno che la maggior loro grossezza nei
hambini che negli adulti ci persuade dover essi
nell’economia animale servire a qualche interessante
funzione, e che (uesta deve esser di maggiore en-
tith nei feti che negli adului.

§. 99. Le arteric renali o emulgenti sono d’or-
dinario in numero di due, una per il rene destro,
¢ I'altra per il sinistro, talvolta perd se ne ri-
scontrn un nnmero maggiore. Nascono csse dalle parti
laterali della aorta poco al di sotto della mesenterica
superiore- l.a destra nasce d'ordinario un poco pin
in basso della sinistra. La venale del lato destro &
pit lunga della renale sinistra, mentre I'norta resta
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un poco a sinistra della colonna vertebrale. Scorrono
queste  arterie quasi trasversalmente verso la pelvi
dei reni, ma prima di penetrarvi mandano alcune
arterie alle capsule sopra-renali non meno che alla
membrana adiposa che riveste il rene. Le arterie
capsulari inferiori, come le capsulari medie sono pit
grosse nel feto che nel adulto, e questa disposizione
ci pud dar qualche ragione del maggior volume dei
reni subcenturiati nel feto che nell’adulto, come
anche perché nel feto non avvenga secrezione di
orine, fintantochd & rinchiuso nell’alvo materno, men-
tre nel feto poca quantith di sangue si distribuisce
ai reni in proporzione di quello che vi si porta
dopo che il feto ha respirato.

Le arterie renali sono nel loro tragetto accom-
pagnate dai plessi nervosi renali, e dalle vene renali.
Prima di penetrare nell’intima sostanza di questi
organi si dividono in varj tronchi che in seguito si
suddividono in rami massimi, medj e minimi, la
maggior parte dei quali si perdono nella sostanza
corticale dei reni, non mancando perd di fornire
diramazioni anche ai tubuli ed a tutte le altre parti
intrinseche ed estrinseche dei reni, comunicando fra
loro questi rami immensamente , come ce lo ha tante
volte dimostrato V'iniezione di questi vasi. Conoscendo
I'andamento di questi vasi facilmente si comprende
come avvenga la secrezione dell’orina e perché an-
che, allorché questi vasi sono in un eccessivo stato
di pletora, possa avvenire liscuria renale non meno
che dichiararsi talvolta per la stessa causa 1’ematurja.

§. 100. Quattro sono, d’ordinario, le arterie lom-
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bari che partono dal lato posteriore della aorta
ventrale, talvolta perd solanto tre ne riscontriamo,
come in qualche raro caso da una o due sole origini,
partono tutte le altre arterie lombari. Queste arterie
hanno molta rassomiglianza tanto nella loro origine
che nella loro distribuzione con learterie intercostali,
ma sono in generale un paco pil grosse di ueste.
In vicinanza della loro origine sono ricoperte dal
nervo gran simpatico, anzi alcuni rami di questo
veggonsi accompagnare le indicate arterie. Ciasche-
duna di queste arterie manda dalla parte posteriore
un tronco che entra nel canal vertebrale per i fori
di conjugarione delle vertehre currispondeuti. Un ramo
di questa arteria si porta lango il ligamento che
riveste la superficie interna del canal vertebrale, e
questi si divide in due rami, uno dei quali si porta
nella faccia interna dei corpi di ciascheduna vertebra
e dividendosi in varj rametti penetrano nella sostanza
dei corpi delle vertebre. L’altro serpeggia lungo le
apofisi spinose dclle vertebre, manda rami attraverso
gli spszj intervertebrali e comunica all’ esterno con
gli altri rami posteriori delle lombari. Oltre a questi
dallo stesso tronco, partono dei rami per il periostio
delle vertcbre e per i corpi fibro-cartilaginei inter-
posti fra le vertebre stessc e finalmente quest’ arterie
guadaguano la midolla spinale, ove si dividono in altri
tronchi tanto anteriormente che posteriermente for-
mando delle numerose comunicazioni con il rimanente
delle arterie spinali.

Le arterie lombari forniscono inoltre altri rami
che si portano ai muscoli psoas, ai quadrati dei
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lombi, ai muscoli ed ai ligamenti che circondano
la spina ed ai muscoli del basso-ventre. Nella con-
tinuazione di queste arterie in avanti i rami che
forniscono si diffondono superiormente al diaframma,
alla parte anteriore dei muscoli del basso-ventre,
comuaicando con le intercostali inferiori, con le
mammarie interne, con alcune delle toraciche, con
Pepigastrica e con l'iliaca circonflessa.

L’ultima arteria lombare & piu variabile di tutte
le altre tanto si per rapporto alla sua origine, che per
rapporto alla sua distribuzione, in luogo di nascere
dalla aorta qualche volta trae I’ origine o dalla pe-
nultima lombare, o dall'ileo lombare, e questa man.
da rami all’iliaco interno ai ligamenti che fissano il
sacro con le ossa innominate, e pit delle altre si ana-
stomizza con 1’ iliaca circonflessa, con 1’ ileo-lombare,
e con I’ epigastrica. (1)

(1) Il numero delle arterie lombari varia moltissimo nei
mamlmf.'en e principalmente per il vario numero delle ver-
tebre di questa regione. Variano ancora per la loro origine

poicht in ulcuni animali come nell’ orso le prime son for-
nite dalle renali,



CAPITOLO IX.

Dell iliaca interna ed esterna.

§. 101. A.rrivata I'aorta sul corpo ligamentocar
tilagineo che unisce la terza con la quarta vertebra
dei lombi, si divide in due grossi tronchi da cui
ne resulta un angolo assai acuto. Queste branche
si dirigono verso le giunzioni sacro-iliache, la bran-
cha destra & un poco piu lunga della sinistra ed
anco un poco pil grossa, e ueste srterie sono state
chiamate iliache primitive. La destra cuopre tosto
la vena iliaca sinistra situata dietro ad essa al con-
trario di cio che avvienc per le altre vene che ri-
mangono sempre al di sotto delle arterie. Giunte,
come si & dectto, queste arterie all’unione del sacro
con 'osso dell'ileo, si dividono in due tronchi che
uno & detto I'iliaco esterno o anteriore I’ altro &
Viliaco interno o posteriore, chiamato ancora arteria
ipogastrica (1).

§. 102. Nel mezzo della biforcazione decll’sorta,
ed ai lati conseguentemente delle iliache primitive
vedesi sorgere un tronco arterioso di un volume in-

(1) La sacra media & ‘generalmente di maggior impor-
tanza uci mammiferi che nell’uomo, poiché da quesita e
dalle sacre laterali vengono fornite le caudali, talché que.
ste arteric sono spesso d'un volume eguale ail’ ippograsiica
dovendo fornire di saugue uo memnbro cosi considerevole
quale & la coda dei diversi mammiferi.
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finitamente minore degli altri due indicati chiamate
la sacra-media, per distringuerlo da altri che partono
dall’ lliache interne sotto il nome di sacre laterari,
La sacra media nasce d’ordinario dalla parte poste.
riore ed inferiore dell’ aorta dietro la sua biforcazione,
Le sacre-laterali nascono-per lo piti, come si & detto,
dall’ iliache interne, ma qualchevolta veggousi sor-
gere dalle iliache primitive ed iofine da qualche
ramo che larteria iliaca interna fornisce, come dal-
P iliaca posteriore ec. Queste arterie discendono sulla
faccia interna dell’ osso sacro I'una nella parte media
D altre nelle parti laterali s’inviano reciprocamente
dei rami, talché formano in questa faccia del sacro
una specie di doppia scaletta. Queste arterie man-
dano rami che si insinuano nei fori anteriori del
sacro e penetrano nell’ estremo canal vertebrale. For
niscono diramazioni al nervi sacri, s anastomizzano
con le estreme 'diramazioni delle lombari che si
spandono sulla coda del cavallo. Alcuni di questi
rami penetrano nella sostanza dello osso sacro per
i piccoli fori che vi si ritrovano. Giunti poi nella
parte posteriore del sacro e del coccige si distribui-
scono alle parti che circondano I’ano anastomizzan-
dosi con le arterie emoroidali e comunicano altres!
con le vessicali nell'uomo, con le uterine nella fem-
mina e con i rami delle pudende interne. (1)

(1) Ia molti animali nen si riscontrano le iliache primi-
tive, come nei ruminauti, nei cani, gatti, orsi ec. poichd
in questi I' aorta s biforca per formare immediatamente le
iliache esterne e le iliache interne.

Nella foca I'aorta abdominale da origine da ciaschedun
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§. 103. L'arteria iliaca interna o ipogastrica tro-
vasi nei feti, prima singolarmente, che abbino respi-
rato, pid grossa almeno del doppio dell'iliaca esterna,
diametro che diminuisce a proporzione che I et si
avanza, mentre nell adulto ' iliaca interna non ras-
sembra che una diramazione dell iliaca esterna, e
percid piu piccola assai dell’alira: depende questa
disposizione dalla circolazione del sangue nel feto,
dovendo tutto il fluido sanguigno che ha circolato
nel feto ritornare alla placenta per le arterie ombel-
icali che sono la continuazione delle iliache interne.

L'arteria iliaca interna trovasi nella parte late-
rale e posteriore della cavith del piccolo bacino. I
rami che clla fornisce sono ordinariamente in numero
di sei, vale a dire I'ileco-lombare, I'otturatrice la
gluzia, I’ ischiatica, la pudenda interna e I' ombeli-
cale che uc forma il termiue, ma l'origini di queste

lato ad una grossa arteria che corrisponde all’ ileo lombsre
avanti di divilersi nelle iliache primitive, |'iliaca esterna
poco dopo la sua origine manda un arteria analoga alla
profoanda della coscin, e fornisce poscia la femorale.

Nei poltroni la femorale forma una specie di plesso va-
scolare , cid che pud essere una delle cause della leotezza
dei loro movimenti, e della loro poca forza muscolare.

La divisione dell’ aorta nell’iliache esterne ed interne
non ha luogo nel delfino ed anche negli alin celacei poi-
chd mancano di esiremith posieriori, ¢ non haono che un
rudimento i bucino. L'aorta in questi aunimali dopo aver
somminisiratn tutle le arterie del basso ventre, manda le ana-
loghe alle vescicali, alle uterine e si connoua pella coda
ove s divide in moluissimi rami, che fra loro si anastomiz.
zano per somministrar rami a totti i muscoli ed a tuite le

altre pardi di i esteso membro, quale & la cods dei cetaces.
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arlerie non sono sempre costanti, mentre spesso da
uno dei tronchi ne deriva un’altro senza nascere
immediatamente dall’iliaca interna, come anco, d’or-
dinario, 1’ otturatrice vedesi sorgere dall’iliaca esterna.

§. 104. L’ileo-lombare & d’ordinario il primo ramo
che nasce dall’iliaca interna, quantunque spesso an-
che vedesi sorgere dalla gluzia. Essa si porta dietro
I’ ultimo paio del nervo lombare risalendo alquanto
e si divide tosto in due branche, dalle quali una si
porta alla parte inferiore del grande psoas, ove ra-
mificandosi si anastomizza con leultime diramazioni
delle arterie lombari. Alcuni tronchi di questo ramo
si spandono sui muscoli che circondano la spina ed
altri penetrano pei fori di coniugazione dell’ultime
vertebre lombari, ove concorrono a formare le ultime
arterie spinali.

Il tronco di questa arteria manda rami ai lega-
menti che uniscono il sacro con I’osso dell’ileo, ed
alla sostanza fibroligamentosa che si ritrova nella
unione del sacro con I’ileo e comnnicano colla sacre;
ma il ramo principale si diffonde sopra il muscolo
iliaco interno ove si anastomizza con i rami dell’ar-
teria iliaca circonflessa.

§. 105. L’arteria otturatrice & d’ordinario una
delle piu grosse fra quelle che partano dalle ippogastri-
che. Manda primieramente essa rami nel bacino, ella
parte inferiore del retto e della vescica orinaria,alle
vescichette seminali, e nelle femmine all’utero ed alla
vagina, poscia ne fornisce agli elevatori dell’ano ed
al muscolo otturatore interno. Comunica con 1’ ischia
tica e con la pudenda interna,
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Dopo aver mandato gli indicati rami si fa strada
quest’arteria unitamente alla vena corrispondente e
col nervo per I’ esciancrare obliqua del foro ovale
onde escir fuori dalla cavitd del bacino, circondata
in questo luogo da molw tessuto cellulare, alquanto
compatto per cui I'ernia del foro ovale & estrema-
mente rara.

Dopo la sna sortita dal bacino, come si & detto,
si divide quest’ arteria in varj rami, dei quali alcuni
si perdono nel muscolo ottnratore esterno. moli
vanuo a terminarc ai muscoli abduttori del femore,
al pettinco, ed alla parte inferiore del psoas e del-
Yiliaco interno, comunicando con varj rami dell’ar-
teria crurale. Alcuni finalmente di questi rami pene-
trano fin dentro I’ articolazione del femore nella cavi-
th cotiloidea per ovutrire ed il ligamento rotondo, e
le glandule sinoviali di tale articolazione.

§. 106. L’arteria gluzia, o l'iliaca posteriore ¢ per
lo pit la pid grossn branca dell’arteria ippogastrica.
Ella gundagna tosto I'esciancrure ischiatica, formando
una curva la cui concavith & in alto, e la convessith
in basso, si reflettc in seguito sulla faccia istessa del-
'osso dell’ilco. Prima perd di sortir dal bacino manda
cssa due o tre rami per il muscoloiliaco interno. Gua.
dagnata la faccia esterna dell’ileo, alcuni rami di questa
arteria penetrano nella sostanza di quest’osso per i
fori che vi si trovano. Si distribuisce in sezunito ai
inuscoli grande, medio e piceolo gluzio, ove si rami-
ficano i suoi rami inunensamente , e vicendevolmente
ancora si anastomizzano, naudando rami alle parti cir-

convicine, percid ai muscoli che circondano la spina ed
Anat. YVol. L1 o
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i1 sacro; nel canale stesso vertebrale ed infine ai muscoli
ischio-coccigei, al piramidale, ai gemelli, al quadrato
del femore , ed anastomizzandosi frequentemente con
la sciatica e con D’arteria pudenda interna, onde
anche per questa via, come per mezzo dei rami dell’
arteria otturatrice, che comunicano con i vasi crurali,
possono le estremith inferiori ricevere il sangue in
mancanza o diminuzione di quello che vi afluisce.
dalla crurale.

§. 107. LY a\rteria ischiatica & d’ ordinario pil pic
cola della gluzia o iliaca posteriore, pure talvolta
si osserva il contrario, anzi I’iliaca posteriore si &
vista trarre 1’origine dall’ arteria ischiatica, Dessa
sorte dal bacino al di sotto del nervo ischiatico
mandandogli alcune diramazioni. Talvolta ella for-
nisce anche l’arteria otturatrice, ma spessissimo maa-
da rami alle vescichette seminali, al collo della ve
scica, ed alla proswata, quali rami si prolungano au-
cora sui corpi cavernosi anastomizzandosi con quelli
della pudenda interna, onde per tali comunicazioni si
pud spiegare perche i bagni freddi singolarmente alle
natiche facendo concorrere maggior quantith di sangue
sialle parti interne, che all’esterne, della generazione
possono non di rado occasionare I’erezione della verga.

L’ arteria ischiatica sortendo dal bacino per la
scavazione di tal nome manda nuovamente rami
all’ indicato nervo ischiatico, e questi rami trovansi
molto injettati e turgidi in quegli individui che
hanno sofferto affezioni artritiche, o ischjadi, tal-
ché in generale in tali malattie sono per lo pia
utilissime Je deplezioni sanguigne locali ed anche
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le universali; invia poscia dei tronchi arteriosi ai
muscoli gluzj, al piramidale, ai gemelli, ed all’ot-
turatore iuternoj alcuni dei svwoi rami si anastomiz-
zano con quelli dell’outuratrice, e della pudenda
interna, cd infine gli estremi rami di questa arte-
ria si perdono nell’ estremith superiore del muscolo
semi membranoso, semi tendinuso, e bicipite, come
altri vauno a terminire nel muscolo ischio-coccigeo,
nell’ elevatore dell’ano, anastomnizzandosi aoche con
Te sacre laterali.

§. 108. L'arteria pudenda interna & spessissimo
uno dei tronchi che manda 1'iliaca interna, ma tal-
volta essa & sommiuistrata da altri tronchi-dell’i-
stessa iliaca iuterna. Questa & quell’ arteria che di-
stribuisce singolarinente le sue diramazioni alle
parti sessuali tanto interne che esterne.

Sorte e¢ssa dal bacino obliquamente tra il mu-
scolo piramidale e 1’ ischio coccigeo, e vi rientra
poscia fra il ligamento sacro ischiatico maggiore, e
minore da dove sale lungo la branca dell' ischio, e
del pube, variando talvolta di sito, poiché pud pia
o meno accostarsi al perineo, onde pud essere tal-
volu, senza anche colpa del professore, ferita uella
operazione della pietra con il wglio lsterale.

Questa arteria pudendn interna passando sl lato
del muscolo ischio cavernoso si divide in due prin-
cipali branche per distribuirsi alle parti esterne della
generazione. Ma prima di formar questa divisione
manda varj altri tronchi, dei quali alcuni si portano
alla vescica orinaria, altri alle vescichette seminali,
alire alla prostrata, alire al bulbo dell’ uretra, quali
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tronchi hanno tra loro non solo frequenti anastomo
si, ma comunicano ancora con le ischiatiche, con
le gluzie, e con le emoroidali interne.

Nelle femmine uno dei tronchi pil insigni di
questo tronco ¢ I’ arteria uterina, ma di quest’ar-
teria ne parleremo nel seguente paragrafo meritando
una particolar considerazione. Manda inoltre un
altro ramo la pudenda interaa che distribuendosi
al podice ed all’esterno intestind, viene anche detta
emoroidale media, a cui se ne aggiunge un altra
detta emoroidale esterna che comunicano con tutte
quelle, di cui abbiamo di sopra parlato. Sommini-
stra finalmente la pudenda interna dei rami ai mu-
scoli piramidali, gemelli, quadrato ottaratore in-
terno, bicipite, semi-tendinoso , semi-membranoso,
all’ ischio cavernoso, al bulbo cavernoso, ed al
I’ uretra.

Giunta [P arteria pudenda interna in prossimith
dell’ arcata del pube si accosta alla corrispondente e
non di rado ’una con I’ altra si anastomizza, talvolta
perd da questo tronco parte un grosso ramo che si con-
giunge con altro simile dell’opposta arteria, -da ecui
ne resultano le pudende esterne superiori, delle quali
una inferiomente si porta nell’nomo al di sotto dei
corpi cavernosi lungo il canal dell’ uretra fino alla
ghianda, mandando in questo tratto parecchi rami ai
corpi cavernosi fino al dorso della verga. L'altra hranca
della pudenda interna passa dietro il Corpo cavernoso
al di sotto del legamento sospensorio del pene, pe-
netrano ambe divise nelle branche del €orpo cavernoso,
lo percorrono in tutta la sua estensione, e dividendosi



149
in molti tronchi, si anastomizzano cdn i rami delle
arterie, poc’anzi indicate lungo il canal dell’ uretra,
e sulla superfice del corpo cavernoso stesso.

§. 109. L’arteria pudenda interna nelle femmine
quantunque molto rassomigli nell’andamento a quella
degli uomini, tuttavia alquanto ne diversifica in certi
rapporti. Ella primierameute ¢ piu grossa, particolar-
mente npelle femmine nell’epoca della puberta ed
allorché trovasi incinte; ma costantemente diminni-
sce di volume nella vecchiaja. Oltre a questa dif.
ferenza la pudenda interna giunta alla spina ischia-
tica nelle femmine manda un ramo assai considere-
vole che si porta ai lati dell'intestino retio per di.
steibuirsi alla parte superiore e posteriore della vagi-
na. Un altro ramo si distribuisce nella parte inferiore
della vagina, ¢ da tali rami molti ramoscelli derivano
che serpegpiando siv uesto canale e tra loro si anasto.
mizzano frequenteniente, Tali arterie sono dette vu-
ginali, ¢ comunicano non solo tra loro & con le
corrispondenti dell’ altro lato, (uanto ancora con le
pudende esterne ¢ con le vessicali. Dopo le arterie
vaginali, partono dalla pudenda interna le arterie
uterine , di cui uno dei rami si porta al collo del-
!’ utero, conunica con le altre uterine profonde, e
con le vaginali. In seguito manda un coosiderevole
wonco alle parti laterali dell'utero, che & molto fles-
suoso, sale esso dal basso all’alto tra le fibre mu-
scolari delle pareti dell’ utero Gino al fondo di questo
viacere. Nl loro tragetto le arterie uterine maandano
incessantemcente rami a tutta la sostanza non solo
dell’ utero, quanto ancora alla membrana interna che
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tappezza la di lui cavitd, formando in tutta la sostanza
e nella superficie, del’utero per le frequenti anastomosi
tra di loro e con quelle del lato opposto dei plessi
arteriosi i pit mirabili, come si pud riscontrare nelle
donue morte nella gravidauza, o nel puerperio. Aléuni
di questi rami salgono fra le lamine dei legamenti
lati di questo viscere per ginnger fino agli ovarj ed
alle trombe del falloppxo. Quivi quest’arteria si ana-
stomizza con i rami inferiori dell’ arteria spermatica,

Finalmente Parteria pudenda nelle femmiuoe,
oltre a somministrare i rami corrispondenti a quelli
che manda negli uomini una tale arteria nelle diverse
parti di cui abbiamo di sopra parlato, da essa par
tono le diramazioni per distribuirsi ai muscoli co-
strittori della vagina, alle grandi, alle piccole labbra,
ed alla clitoride fino alla piccola ghianda di que-
st’ organo.

§. 110. L’arteria ombelicale costituisce nel feto
la continuazione del trouco dell’arteria ippogastrica,
ma negli adulti non si riduce che ad una piccolis-
sima arteria trovandosi in generale obliterata, e ri-
dotta in forma di legamento, talvolta perd ella si
conserva pervia per un certo tratto, e bastantemente
grossa. Questa arteria ombelicale scorre dietro la
vescica a cui manda alcuni ramoscelli che si uni-
scono con le altre vescicali. Alcuni altri rami di
questa si portano alle vessichette seminali, e si ana-
stomizzano con quelle della pudenda interna. In se.
guito per lo pid divenuta, come si & detto, legamen-
tosa si avviciua 1’ una all’ altra al di sopra, della
vessica medesima, e camminando ai lati dell’ uraco
giungono fino all’ ombelico.
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§. 111. L’ arteria iliaca esterna o anteriore cosi detta
relativamente all’ippogastrica o iliaca interna non man-
da d’ordinario che piccolissimi rami finché non sia
pervenuta al ligamento del Poupart e questi si di-
stribuiscono al peritoneo, ai muscoli psoas edall’iliaco
interno, ma avanti di sortire dal basso-ventre a poca
distanza dell’indicato legamento manda due hranche
considerevoli, una esterna chiamata iliaca circonflessa,
P altra interna chismata epigastrica.

§. 112..L’iliaca circonflessa appena nata dal latn
esterno dell’iliaca anteriore sale obliquamente dal
basso in alto, e dal di dentro al di fuori verso ia
spina anterior superior degli ossi degli ilei, scorre
lungo il lablro interno della cresta di quest osso,
ove si divide in due o tre branche principali. Manda
perd avanti dei rami alle glandule dell’inguinaglia
che giungono fino ai tegumenti dello scroto, alla
parte superiore del muscolo sartorio, al legamento
del' Poupart, all’aponcurosi del muscolo grande
obliquo del basso-ventre, all’aponeurosi del muscolo
del fascialata, ed al muscolo iliaco interno.

I principali tronchi poi, coi quali termina questa
arteria si distribuiscono ai muscoli trasverso, grande
e piccolo obliquo ad dominale, anastomizzandosi con i
rami dell’epigastrica non solo, quanto ancora con
quelli delle lombari inferiori, ¢ della mammaria
interna,

§. 113. L’ arteria epigastrica trae la sua origine
dal lato interno dell'iliaca esterna prima che questa
attraversi I’ arcata del Poupart. Quest’ arteria & stata
auche detia epigastrica interna per distinguerla da
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un altro tronco che nasce dalla crurale che sale
sulla parte anteriore ed esterna dei. muscoli del bas.
so-ventre. L’epigastrica pertanto discende alcun poco
in principio dietro il cordone spermatico, ove forma
una leggiera curva per ascendere in seguito abliqua-
mente dietro il muscolo retto percorrendone una
gran parte. Manda essa primieramente due o tre
rami , dei quali uno si porta alla parte superiore del:
I’ anulo inguinale, e che facilmenté.vien ferito nell’o-
perazione dell’ ernia inguinale, ma tal lesione non
pud portare a verun inconveniente per la sua pic-
colezza, un altro di questi rametti si porta al cor-
done dei vasi spermatici anastomizzandosi con quelli
dell’arteria spermatica, e nelle femmine al ligamento
rotondo. Altri piccoli rametti vanno al periostio del
pube, ed alla sostanza fibro cartilaginea che ne co-
stituisce la simfisi, i quali talvolta si prolungano
ancora sulla parte anterior superiore della vescica
orinaria. Talvolta abbiamo visto nascere ’arteria ot
turatrice  dall’epigastrica. Dopo che questa arteria
ha fornito questi rami comunica per mezzo di altre
diramazioni con I’iliaca circonflessa , e con le ultime
delle lombari e delle intercostali.

Il tronco perd dell’ epigastrica sale obliquamente
dietro il muscolo retto del basso-ventre, ed in questo
tragitto manda molte diramazioni che vanno agli
altri muscoli del basso-ventre, e giunta in alto, le
sue ramificazioni patentemente si anastomizzano con
quelle della mammaria interna; e per mezzo di tali
comunicazioni alcuni anatomici hanno preteso spie-
gare i rapporti delle mammelle con I’ utero, ma noi
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non siamo, affatto persnasi che la simpatia che vi ¢ fra
V" utero ele mammelle dependa unicamente dall’unio-
ne delle mammarie interne con 1’epigastriche, ben-
sl siamo di avviso con la piu parte dei fisiologi
moderni, che i concorrono di parecchie cause a
produrre tale cfletto particolarmente per la pletora
generale 1" azione dei nervi ec. (1)

(1) L'aorta descendente dopo aver mandato negli uccelli
L4 celinca, la mesenterica superiore, le spermatiche fornisce due
urterie analoghe alle profonde frmorali, dalla prima delle quali
uasce un arterin analoga all'ilco lombare, poscia sortendo
dal bacino «l di sotto della cavith cotiloide 1 distribuiscono
ai muscoli estensori e ubduttori della coscia. Pevetrata qui
di V'aorta uella caviti stessa del bacino pr;ml di divi
dersi in due grossi rami che sono le crurali fornisce la
mesenterica inferiore, piccols arteria che si porta all’estreo-
mo dell'intestino retto ed alla cloaca. Nel mesro della di-
visione vi ¢ pnre la sacra wmedia da cui partono singolar-

mente le arterie candali, ed altre per la cloaca | per il
retla cc. @ [lassono considerarsi come I'emmorraidali dev mam-
mileri , le crurali poi mandano dei trouchi ai reni  poscia

le andoghe .dle ischiatiche, alle iliaclhie interne.

Oltr~ alle indicate arterie 1" anrta descendente formisce
uegli uccelli le intercostali e le lombari, il cui nuwmero
@ pero assai variabile.



CAPITOLO X.

Dell’ arteria crurale.

§. 114. L,arteria iliaca esterna sortita dal ba-
cino, tostoché ha oltrepassato il legamento inguinale
prende il nome di arteria crurale che conserva fino
alla sua divisione nelle tibiali. Nel suo passaggio al
di sotto dell’indicato legamento & situata sul bor-
do interno del tendine del grande psoas fra la
vena crurale che & dalla parte interna, ed il nervo
crurale che gli rimane dalla parte esterna. La situa-
zione precisa di questa arteria interessa troppo il
chirurgo operatore per le moltiplici operazioni che
in tal parte si possono eseguirsi.

Questa arteria crurale discende lungo la parte
interna ed anterior della coscia immersa nella pin-
guedine ed in avanti della vena di questo nome. Si
profonda discendendo a poco a poco nella densith
della coscia, e passa attraverso una specie di canale
costituito da uua serie di fibre tendinee del terzo
degli adduttori della coscia. Passato questo anulo
all'arteria crurale vien dato il nome di poplitea che
conserva fino alla sua divisione nelle tibiali.

Supenormente la crurale & ricoperta dalla pelle
dall’ aponeuriosi del fascia-lata e dalla parte superio-
re del sartorio, pilt in basso & ricoperta ancora dal-
I' aponeurosi comune dal vasto interno e dal terzo
degli adduttori. La sua parte posteriore appoggia in
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principio sul psoas e sull’ iliaco interno, in seguito
sol muscolo pettineo, e sul primo degli abduttori.
Esternamente corrisponde al nervo crurale, al mu-
scolo iliaco, sartorio, e vasto interno, internamente
sta al contatto della vena crurale del muscolo peuti-
neo ed in basso del sartorio e del primo degli ab-
duttori.

1. arteria crurale nel suo decorso manda molti
rami di differente grossezza. I primi rami che ella
fornisce sono alcuni piccoli tronchetti che risalgono
sul basso ventre subcutanei, che sono stat: dette epiga-
striche esterne che giungono talvolta fino all’'ombelico
per unirsi con i rami delle lombari e dell’cpizastrica
interna. Dalle epigastriche esterne pure nascono tal-
volta uno o due tronchi per distribuirsi »l pube nei
maschi ed al monte di Venere nelle femmine, manda
in seguito la crurale, due o tre rami che si con-
ducono alle parti genitali esterne, che sono le vere
pudende c¢sterne; si distribuiscono  esse allo scroto,
ed alla pelle del pene nei maschj, mentre nelle fem-
mine vanno alle grandi e piccole labbra riunendosi
con i tronchi delle pudende interne.

§. 115. Poco dopo il cominciamento della crurale
nsce da questa un considerevolissimo tronco chia-
mato la profonda, poiche scorre nelle parti pit pro-
foude della coscia. Sorge essa dalla parte posteriore
della crurale fra i muscoli vasto interno ed abduttori,
a cui manda dei rami, non meno che al gracile in-
terno ed alle parti limitrofe.

La profonda manda inoltre quatiro o cinque tron-
chi chiamati perforanti perché traforano d:llerenti
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muscoli. La superiore delle perforanti si distribuisce
ai muscoli iliaco interno, psoas, vasto interno ed al
lungo capo del bicipite, essa si anastomizza con i
rami inferiori dell’ arteria ischiatica e dell’otturatrice.

La seconda perforante passa attraverso il secondo
ed il terzo degli adduttori, manda rami ai muscoli
gluzj al nervo ischiatico, ai muscoli semi-tendinoso,
e semi-membranoso, ed uno dei suoi rami penetra
inclusive nell’osso del femore per 4l foro nutriente

La terza perforante manda rami ai muscoli della
parte posteriore della coscia, la quarta e la quinta
di queste perforanti allorché esse esistono, si span-
dono nella parte posteriore ed interna della coscia.

La profonda dopo aver sownministrate le perfo-
ranti si divide in varj altri tronchi alcuni dei quali
si perdono nel vasto esterno, nel bicipite, e giungono
fino all’estremitd inferiore del femore,

L’arteria circonflessa esterna trae d’ordinario la
sua origine dalla profonda, ma talvolta si vede sor-
gere dal tronco stesso della crurale. Si divide essa
in due branche delle quali I'una & trasversale 1’altra
ascendente. La trasversale si reflette sulla parte an-
teriore e superiore del femore circondandone il collo,
e mandando incessantemente rami ai muscoli che
circondano I’articolazione del femore stesso.

La branca ascendente scorre sulla parte anterior
della coscia mandando rami al retto anteriore al
crurco al vasto interno ed esterno, ed arrivando fino
alla parte inferiore della coscia si anastomizza con
1 tronchi ascendenti delle articolari.

La circonflessa interna nasce pure per lo pid
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dalla profonda, si porta dietro il collo del femore,
mandando rami ai muscoli che lo circondano, e
communicando con i rami della circonflessa esterna
e con quelli dell’otturatrice e con altri ancora pro-
venienti dall’arteria ippogastrica, e particolarmente
con ) ischiatica. I chirurghi che eseguir vogliono
I’operazione dell’ aneurisma della crurale non meno
che ’amputazione della coscia devono essere al fatto
non solo dell’andamento di questa arteria, ma anco
delle di lei diverse diramazioni ed anastomosi t.uto
con le superiori e particolarmente con i rami del-
I'ippogastrica, quanto con uelli che vengono dalla
poplitea, cose gia dimostrate fino all’ ultima evidenza
singolarmente nelle bellissime tavole anstomiche di
Scarpa inserite nel suo aureo trattato delle aneurisme.

L’ arteria crurale manda in seguito nel resto del
suo tragetto molti tronchi a tutti i muscoli della co-
scia chiamati percid le muscolari ed uno fra gli altri
alquanto pit considerevole chiamato 1’ anastomotico,
poiché si anastomizza con varj rami dclle arterie
articolari prodotte dalla poplitea. € con i rami dcelle
profoude.

§. 116. Dopo avere oltrepassato la crurale I'anello
degli abduttori, come si ¢ detto diviene arteria po-
plitea. Fssa ¢ sitoata dietro il garetto discendendo
obliquamente dall’alto al basso nello spazto compreso
fra le parti inferiori dei muscoli semitendinoso e
semi-membranoso da un lato ¢ dall'altro del bicipite.
Oltre a varj piccoli rametti che ¢lla manda alle cir
convicine parti, fornisce ancora le arteric articolari
superiori, l¢ medie ¢ le iaferiori. Le articolari su-
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periori sono ordinarlamente due una interna, esterna
I altra. L’interna si conduce trasversalmente sulla
parte interna ed inferiore del femore, manda rawi
ai muscoli di questa regione, si anastomizza con i
rami della circonflessa esterna, e la profonda manda
altresl dei rami al periostio della rotula, alla capsula
articolare del ginocchio, comunicando anco con le
articolari inferiori.

L’articolare superiord esterna si conduce pure
trasvelsalmente ma all’esterno verso la parte inferiore
del muscolo bicipite dividendosi pure in molte di-
ramazioni alecune ascendenti altre discendenti. Dessa
comunica con la circonflessa esterna,e con l'articolare
opposta snperiore. I ramni poi che discendono da que-
sta arteria si spandono sull'articolazione del femore
con la tibia, comunicando con le articolari inferiori.

L’ articolare media, quando ella esiste, & il pit
piccolo dei tronchi articolari che manda la poplitea,
I suoi rami si distribuiscono al periostio della parte
posteriore del femore, ed alcuni si anastomizzano
ancora con le articolari superiori ed inferiori.

Le arterie articolari inferiori sono due l'una in.
terna, esterna I’ altra. L’interna & d’ordinario la pin
grossa, scorre essa trasversalmente sulla parte inferiore
del condilo interno del femore, si divide in due o
tre rami ascendenti gli uni, descendent gli altri. I
primi si anastomizzano con le arterie articolari su-
periori ed i descendenti con i rami delle ricorrenti
tibiali anteriori,

L’arteria articolare inferiore esterna nasce dalla
poplitea un poco piti inferiormeute dell’ altra, civconda
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il condilo esterno del femore, conducendosi fino alla
parte inferiore della rotula mandando rami ai liga
menti di questa articolazione, quindi somministra
altre- diramazioni tanto inferiormente che superior
mente. | rami inferiori si ansstomizzano con i ricor-
reati della tibiale, i superiori con i rami dell’articolar
superiore esterna.

L'arteria poplitea somministrate le indicate ar
terie articolari manda 'arteria tibiale anteriore posiia
alcuni piccoli rametti per i muscoli della parte su-
periore e posteriore della gamba, finalmente ternina
nella peronea e nella tibiale posteriore.

§. 117 L'arteria tibiale antcriore poco dopo la sua
origine passa tra la tibia e la fibula prima che cominci
il ligamento iuterosseo in compaguia della vena di
questo nome, discende in seguito sulla faccia ante-
riore dcl ligamento stesso interosseo fra 1 muscoli
estensor comune delle dita, estensor proprio del dito
grosso, e tibiale anteriore fin presso la parte inferior
della gamba; si accosta in seguito sempre pin ally
tibia ¢ ginnge nella parte interna dell articolazione
del tarso con la tibia istessa, ¢ scorrendo lungo la
parte interna del piede giunge fra il primo ed il
sccondo osso del mctatarso ove termina con varie
ramificazioni,

Molti rami ella fornisce nel suo decorso, e pri-
micramente avanti di oltrepassare il ligamento inte-
rosseo ne manda uuo per 1l muscolo lungo peroneo,
¢ wlvolta ne fornisce un'altrv detto circontlesso in-
feriore imerno, quale si anastomizza con i rami de-
scendenti dell’arteria crurale. e con le arterie arti-
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colari fornite dalla poplitea. Passata che ha I’ arteria
tibiale anteriore il ligamento interosseo manda la cir-
conflessa inferiore esterna che somministra rami ascen-
dendo al bicipite ed agli estensori della gamba , inoltre
ella fornisce delle diramazioni al tibiale anteriore,
al lungo estensor del dito grosso, all’estensor comune
delle dita ed al lungo peroneo. I rami superiori
scorrendo sopra il ginocchio evidentemeate si ana-
stomizzano con le arterie articolari ioferiori, manda
in seguito questa stessa arteria, cammin facendo, molti
altri rami ai muscoli della parte anterior della gamn-
ba ed al periostio, altri traforano il nominatoligamen-
to interosseo per andare a comunicare €¢on i rami
della tibiale posteriore e della peronea. ..

Giuota la tibiale anteriore sulla parte interna
del dorso del piede viene anche chiamata arteria
dorsale del piede, quivi, manda dei rami al muscolo
pedidio, ai tendini, ed all’aponeurosi del dorso del
piede, quindi si divide in tre coasiderevoli rami.
L’interno di questi discende obliquamente sulla fac-
cia interna dell’ astragalo e del calcagno per unirsi
con I’arteria plantare interna, il ramo medio scorre
sopra il secondo, il terzo ed il quarto osso del e
tatarso costituendo una specie di arco dalla cui con-
vessith anteriore sortono dei rami che si spandono
sui muscoli interossei, e dalla concavita posteriore
i rami che partono, si perdono nelle capsule artico-
lari delle ossa del tarso con le ossa del mnctatarso.
Il ramo esterno scorre sull’ osso cuneiforme e sul-
I’ 0sso cuboide mandando rami alle capsule articolari
di queste ossa non meno che ai tendini dei peroned,
cd infine si anastomizza con I’ arteria peronea.
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L’arteria dorsale, prodnzione della tibiale aute-
riore, dopo aver mandato questi rami si porta sul
bordo interno del piede mandando alcuni rametti ai
primi muscoli interossei ed si tendiuni che vi scorrono
al di sopra e giunge nello spazio che vi & fra
i primi due ossi del metatarso ove si divide in tre
rami, dei quali il primo scorre Jungo il lato esterno
del primo osso del inctatarso, manda rami ai muscoli
abduttori ¢ lungo flessore del dito grosso ed ai li-
gamenti e capsule articoleri di queste articolazioni.
La seconda branca si distribuisce ramificandosi al
secondo osso del metatarso ed al secondo dito, la
terza branca, dopo aver percorso la faccia inferiore
del secondo osso del metatarso, si porta lungo il lato
esterno del secondo dito, dopo aver comunicato piu
volte con I'arcata plantare; onde evidentemente si
anastomizza con la tibial posteriore, concorrendo a
costituire I’ arcata plantare.

§. 108. L’arteria tibiale posteriore & situata fra
il mnscolo soleo ed il tibial posteriore. Continua
essa il suo corso lungo il muscolo flessor comune
delle dita e si conduce dietro il malleolo interno
nclla grande esciancrure del caleagno, ove termina
nelle planciri interna ed esterna.

Poco dopo la sua origine questa arteria manda
un grosso trouco chiamato peroneo perché scorre lun.
go il perone.

La tibiale posteriore manda diversi rami che si
difondono sui muscoli della parte posteriore della
gamba, quali comunicano spesso, e con la peronea
e con la tibiale anteriore e giungono fiuo alla cute

Anat. Vol. LI 11
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singolarmente nella parte posteriore ' della gamba;
manda inoltre una o due arterie nutrienti della tibia
poiché sl conducono nei canali di questo nome per
portarsi nell’interno dell’osso medesimo, onde span-
dersi nella membrana midollare di quest’ osso.

Giuanta. la tibiale posteriore alla parte inferiore
della tibia manda varj rami per I articolazione della
gamba col piede . quali rami si uniscono non di rado
con gli estremi della peronea e terminano sulla corda
magna e sulle circouvicine parti, nuon wmeno che riu-
niti insieme formano una arcata che si spande sul
bordo esterno del calcagno e sul dorso del piede
ove comuaicano con i rami dell’arteria dorsale del
piede stesso. Altri rametti ancora nascono dalla tibia-

le posteriore e prima- di dividersi si distribuiscono -

al bordo interno del piede e sul dorso del piede
stesso, altri infine vanno all’ aponeurosi plantare ed
al primo strato dei muscoli della pianta stessa
del piede. Dopo di cio ella si divide come abh-
biamo detto nella plantare interna che & il tronco
pit piccolo e nella plantare esterna che & il piu
grosso.

§. 119. La plantare interna si profonda sotte
I’aponeurosi plantare ed il muscolo abduttore del
dito grosso mandando a queste parti ed alle circon-

vicine varie diramazioni. Giunta sopra I’ osso scafoi-

de fornisce un ramo che si porta luugo il prilﬁo
0sso del metatarso e comunica con i rami dell’arteria
dorsale del piede. In seguito questa arteria si avanza
sui capi dei due primi ossi del metatarso, da dei
rami alle capsule articolari di queste ossa anastomiz-
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zandosi con altre diramazioni della dorsole del piede;
ed infine si congiunge con una delle collaterali del
dito grosso.

§. 120. La plantare esterna che & come la con-
tinuazione della tihial posteriore cammina obliqua-
mente dall’interno all'esterno sulla pianta del piede,
onde arrivare al quinto osso del metatarso, ove con-
corre a costituire I arcata plantare. In questo decorso
manda varj rami che si distribuiscono pressoché a tutti
i muscoli della piants del piede.

§. 121. Vien detta arcaty plantire quell’ arteria
arcuata costituita dalla rinnione della dorsale del
piede con la plantare esterna, quale scorre trasver-
salmente sulla pianta del piede sopra i muscoli in-
terossei interni. La sua estremith anteriore fra il
primo ed il secondo osso del inetatarso & costituita
dsll’ arteria dorsale del piede, mentre la sua estre-
mith posteriore si riunisee cd & costituita dalla plan-
tare esterna. Questa arcata mawda tre rami posteriori
detti anche perforanti. Manda inoltre dei rami da
cui vengono i tronchi per i muscoli interossei e per
)’ articolazione delle ossa del tacso col mictatarso e
per i muscoli lombricali.

Dalla parte anteriore (uesta arcata manda cincue
principsli branche che in singolar modo si distri-
buiscono alle dita del piede ed ai muscoli lombricali
ed intccossei.

1l primo di questi tronchi scorre sul bordo esterno
dell’ estremith anteriore del primo osso del metatarso
mandando rami ai muscoli del dito grosso, poscia
si continua 1’ indicato tronco sul bordo esterno delle
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falangi del dito grosso ma prima di inviare I’arteria
esterna propria dello stesso dito si divide in due
tronchi, che uno si conduce sul bordo interno del
secondo dito, e I’ altro sul bordo esterno, come si
& detto, del dito grosso. Il' secondo ramo, che nasce
dall’arcata Iﬂautare, dopo aver forniti dei rametti al
secondo dei muscoli interossei, giunto tra le prime
falangi del secondo e del terzo dito si divide in due
rami, di cui uno si porta al bordo esterno del secondo
dito, Ialtro al bordo interno del terzo. Il terzo di
questi tronchi scorre fra il terzo ed il quarto osso
del metatarso ove si divide per mandare un ramo
al bordo esterno del terzo dito ed un altro al bordo
interno del quarto. 11 quarto tronco si divide pure
in due rami, che uno per il bordo esterno del quinto
dito, l'altro per il bordo interno del quarto dito. Il
quinto finalmente si porta indiviso sul lato esterno del
quinto dito e tutte queste arterie fra le dlta hanno uno
stesso andamento che le digitali, gia descritte, della
mano. Due se ne ritrova per ciascheduno dei diti
lateralmente situate, che di frequente tra loro si ana-
stomizzano ed inviano rami alle parti molli delle
dita stesse ed infine terminauo sulle estremita delle
dita con una quantitx di diramazioni fra loro comu-
nicanti.

Essendo che queste arterie sieno pit distanti dal
centro di circolazione, ciod dal cuore, pil facilmente
avviene che in esse il corso del sangue si rallenti
talvolta ed anche si perda, onde pit facilmente a
queste estremith che altrove pud avvenire che per il
freddo eccessivo o per I’ estrema vecchiaja non essendo
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pit le circonvicine parti ravvivate dal fluido circo-
lante cadino in sfacelo. (47)

§. 112. L'arteria peronea, cosi detta perché scorre
lungo il perone, trae d’ordinario la sua origine dal-
I'arteria tibiale posteriore, ma talvolta dalla stessa
popliten. Scorre essa fra il muscolo tibial posteriore

(47) Negli uccelli tanto la crurale, come le profonde della
coscia, nate, come si & visto nella nota precedente, penetrano
fra 1 muscoli della coscia presso a poco- come nei mammi-
feri, c la crurale si cangia in poplitea, ¢ questa percor-
rendo la gamba fornisce le articolari e le nutrienti del-
I’ 0ss0 della tibia, in seguito la poplitea diviene tibiale an-
teriore passando in avanti della gamba ove si divide in
olte ramificazioni che formsno nn considerevole plesso .
poscia questi rami di nuovo si riuniscono e I’ arteria che
ne risulta continua a discendere in un solco che si ritrova
nell’ osso chie rimpiazza il turso ed il metatarso e final-
ienle manda i suoi rami alle dita, quindi I'arteria tibiale
anteriore & quella che fornisce di arterie la gamba, il tar-
30, il metatarso e le dita. .

Dalla coucisa istoria del sistemna arterioso degli uccelli
ne risulta che le differenze su tal rapporto con i mammi-
feri consistono primieramente nella divisione dell arteria
del corpo clie sppena nats dal cuore si divide in tre bran-
che principali cha riguardar si possono comne tre aorte. Se-
condariumente, nclla divisione dell’ uorta descendente che
non fornisce, a propriamente parlare, nt le ippogastriche né
le ilisache csterne. In terzo luogo le arterie delle estremita
posteriori non nascono da un tronco, come nei mummiferi,
ma bensi da due arterie che snccessivamente nascono dal-
I'sorta. In quarto luogo finalmente nella distribuzione delle
arteric delle estremith, che non essendo costituite come quelle
dei mammiferi e specialmente le superiori divenendo ali, le
arterie che vi si distribuiscono devono avere un diffarente
andamento.
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ed il ligamento interosseo posteriormente, ed & ri-
coperta dal muscolo soleo e dal lungo flessor pro-
prio del dito grosso.

Maoda essa rami al gemello esterno al soleo al
tibiale posteriore, ai muscoli peronei, al ligamento
interosseo, ed auche al periostio ed al perone stesso
per mezzo dei fori nutrienti. Questa arteria dopo
aver percorso i due terzi superiori del ligamento
interosseo attraverso del quale pure manda dei rami
che comunicano -con la tibiale anteriore, manda un
ramo che passa dal di dietro in avanti della gamba
attraverso dell’indicato ligamento interosseo e questo
si divide in due o tre rami che si perdono nell’ar-
ticolazione del piede con la gamba anastomizzandosi
con quelli della dorsale del piede. Infine I’arteria
peronea passa dietro il malleolo esterno terminando
con alcune diramazioni sulla faccia esterna dell’astra-
galo e del ca]cagng, e quivi pure alcune delle sue
estreme diramazioni comunicano con le diramazioni

della dorsale del piede (1).

f1) Come che la struttura del cuore in tutte i quattro
ordini della classe dei rettili varia, cosi, deve variare an-
cora I’ andamento dei laro wvasi.

Le arterie nei batracini, nascono tutte da un solo tronco
negli altri tre ordini trovansi due e talvolta tre arterie che
pnascono dal cuore.

L’ arterie del c'orpo nei chelonieni nascono dal cuore
per mezzo di una sola e talvolta due aperture secondo le
diverse specie; quelle dei polmoni per mezzo di una sola
apertura costituendo alla loro sortita tre tronchi insieme
riuniti ; noi non staremo a descriver questi vasi per causa
detla brevita che ci siamo proposti. Nei saurieni egualmente
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CAPITOLO XL
Delle vene polmonari e delle coronarie
del cuore.
§. 123, uattro sono d’ordinario le vene polmo-

nari delle quali due appartengono al polmone
destro, ¢ due al polmone sinistro. Noi seguiremo
nella loro descrizione non 1’ sndamento della circola-

poco differiscono per la loro origine, e per la distribuzione
le arterie da quelle dell’ordine precedente , avendo essi
pure tre arterie che sortono dal cuore, ciot le due sorte e
I+ polmonare.

Negli ofidieni per la mancanza di estremith e posseden-
do un solo polmone viene in loro per conseguenza molto
semphicizzata la distriluzione delle arterie. I tronchi pero
che sortono dal cuore sono di egual numero che quegli de-
gh alin rettili,

Nei batracini finalmente 'aorta che nwsce dalla base
del cuore, si divide tosto in due tronchi che divaricandosi,
cinscuno fornisce un arteria polmonare, ed il rimanente
dei vasi che partono da quest’sorta vanno alle diverse parti
del loro corpo.

Nei pesci la distriburione dei loro vasi differisce essen.
ziulmente da quella delle altre classi degh animali verte-
brati in conseguenza della differenza essenzisle del loro
cuore.

L’ arteria polmonare nei pesci nasce dal pedunculo ar-
terioso che sorge dal cuore. Si porta essa nelle rarze
sotto la cartilagine che riunisce I’ estremith inferiori degli
archi delle hranchie, e manda due grossi rami, uno per
ciaschedun lato che si distrihuiscono alle tre ultime bran-
chie. Dopo aver mandato questi due rami, lo stesso trounco
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zione venosa dai rami ai tronchi; ma bensi come
nelle arterie dai tronchi ai rami, e cid seguendo il
sistema generale degli anatomici nella descrizione

continua il suo corso in addietro ed in avanti fin dirimpetto
alla prima branchia, ove nuovamente si divide per fornire
i respettivi tronchi all’ altre due branchie superiori. Negli
altri pesci ossei succede presso a poco_lo stesso, ed allor-
ché quattro sole sono le branchie, quattro soli tronchi dalla
polmonare vi si distribuiscono,

Le arterie del corpo non nascono nei pesci da un tronco
unico come nella maggior parte degli sltri animali verte-
brati, ma dai rami innumerevoli dei vasi bronchiali.

Ciascuna branchia ha un ramo arterioso che circonda
dall’ avanti all’ indietro I’ estremitd superiore del suo arco
cartilagineo; le cinque arterie di ciaschedun lato giuate in
addietro sulla colonna vertebrale, non ne formano ben pre.
sto che tre, quindi una sola che costituisce veramente
I'aorta; prima perd di riunirsi mandano dei tronchi impor.
tanti alla testa ed al cuore.

Costituita I'aorta, manda subito un arleria per i nota-
tori loracici, poscia un altra arleria per il testicolo o per
’ovaja; un poco pih in basso somministra la celiaca che si
distribuisce allo stomaco, al fagato, alla wilza, in appresso
la mesenterica, che si pérde negli intestini e nel pancreas
con parecchie diramazioni. Dopo aver somministrato anche
quest’ arteria, I'aorla continua il suo cammino in addietro
ricevata in un solco scavato nei corpi delle vertebre dor.
sali e lombari, ed in questo spazio manda pure dei tronchi;
i prigi sono per l'ovidutto e per i muscoli della spina,
altri si portano ai reni, ed alcuni, che possouo considerarsi
come rami lombari, vanno alla spina, alle pareti del ventre
ed ai notatori caudali.

Passando infine )’ aorta nella coda, ella si introduce in
un canale completo scavato nei corpi delle vertebre cau-



1

69
delle vene per la pit facile loro intelligenza a chi
&' inoltra uello studio dell’ anatomia; metodo che se-
guiremo ancora nella descrizione delle vene cave;
talché serva una volta per sempre il ricordare che
allorquando si dice che da un tronco parte un ramo,
da questo un ramoscello ec. debba intendersi in senso
inverso, vale a dire che un ramoscello mette foce
in un ramo un ramo in un tronco finché¢ ritorni il
sangue venoso per le polmonari e per le vene cave
nel cuore.Le quattro vene polmonari adunque nascono
o prr meglio dire influiscono nel seno sivistro del
cuore. In questo seno o orecchietta non si ritrovano
d’ ordinario che quattro sole sperture, ma ben presto
ciascheduna delle indicate aperture, db luogo d’ ordi-
nario a due vene talché in tal guisa otto diventano
le vene polmonari quattro per ciaschedun lato.

Le vene polmonari destre differiscono dalle sini-
stre per la loro lnnghezza, per il loro diametro, e
talvolta anche per il loro numero. E poiché il pol-
mone destro & alquanto pit distavte dal cuore del
polmone sinistro, quindi ¢ che le vene polmonani del
lato destro sono un poco piv lunghe di quelle del
lato sinistro, parimente essendo il polmoune destro
un poco pid grande del sinistro, le vene di questo
lato devono per conseguenza essere alquanto piu grosse.

dali, e giunge fino all’ estremits di questa parte mandendo
incessantemente rami per le parti che la circondano e per
i notatori caudali. Questa descrizione & tratta dul sistema
arterioso  delle razze e siccome poco differiscono le arte-
rie negli altri pesci ossei, cosi credismo inopportuno di
farne anche di queste la descrisione.
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Le vene polmonari, in vicinanza del cuore sono
situate posteriormente all’ aorta, e respettivamente
all’ arteria polmonare trovansi superiormente e poste:
riormente; ma eantrate nel polmone le vene pol-
monari divengono anteriori alle arterie e camminano
in compagnia dei bronchi. Si dividono queste vene,
come quelle di tutte le altre parti, in tronchi grandi
medj, e minimi, ed in fine si riuniscono alle estre.
mith arteriose nelle celle polmonari formando ivi
degli intralcj vascolari variabilissimi, come si' pud
osservare nelle fini iniezioni non solo, quanto ancora
nei polmoni vessicolari di alcuni animali a sangue
freddo, come nelle testuggini, ranocchie, ec.

Il numero delle vene polmonari come il numero
delle diramazioni delle vene cave & molto pit: esteso
che quello delle corrispondenti arterie, come tutte le
osservazioni anatomiche lo hanno comprovato. Abbia-
mo finalmente notato di sopra riguardo alle vene
polmonari che queste contengono, a differenza di tutte
le altre vene del corpo animale, un sangue florido,
arterioso, per aver esso subito, per effetto della re-
spirazione, quei cangiamenti, dei quali avrem luogo
di parlare trattando di questa interessanttissima fun-
zione. (1)

§. 124. tralasceremo la descrizione quivi delle
vene del cuore, mentre ne abbiamo parlato superior-
mente trattando dell’ anatomica tessitura di questo
importante organo della circolazione.

(1) Il numero delle vene polmonari nei mammiferi &
analogo al numero dei lobi che ne compongono i polmoni.



CAPITOLO XIL

Della vena cava superiore.

§. 125. Le due vene cave traggono la loro ori-
gine o per dir meglio influiscono pel seno destro
del cuore, una dotta superiore, inferiore 1’altra, ¢
senza fondamento di ragione alcuni anatomici, come
Riolano ¢ Winslow, pensando che il seno destro del
cuore non era che la dilatazione del tronco delle vene
cave hanno detto non esservi che una sola vena cava,
mentre la struttura del seno differisce notabilmente da
quella delle vene cave (1).

L’apertura della vena cava superiore @ situata in
direzione (uasi opposta dell’inferiore essendo questa
pit vicina alla tramnezza delle orecchiette, che I'in-
feriore.

I.a vena cava superiorc adunque nasce dalls parte
saperiore dell’ orccchietta destra del cuore, sale un
poco a destra percorrendo un certo spazio nella cavita
del pericardio, e rimane al coutatto del seno sini-
stro del cuore.

(1. In luogo di nna soli vena cava superiore o ante
riore alenur animali ne hanno due, come & stato osservalo
vel porco spino , e vell' elefante.

Vi sono negli nccelli due vene cave superiori, 1a sini-
stra si apre nel scuo destro in prossinnits dell’ imboe-
catura di questo nel ventricolo destro, Ia vena cava de-
stra cntra nel seno nell’istesso sito della cava superiore dei
mammiferi.
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Nella cavitd del pericardio non manda la vena
cava superiore veruna diramazione. Sortendo perd
da questo sacco si eleva al di sopra del pericardio
per circa un pollice fino all’altezza della cartilagine
che unisce la prima costola con lo sterno, e quivi
si divide in due principali branche chiamate le veue
subclavie. In questo intervallo ella fornisce primie-
ramente dalla sua parte posteriore la vena axigos,
e dalla parte anteriore della sua biforcazione manda
la mammaria interna destra, la timica, la tracheale,
e la pericardina, parimente del lato destro. |

§. 116. La vena axigos & cosi chiamata perché
¢ unica. Alla sua imboccatura nella vena cava ha
sovente una valvola che facilita il passaggio da questa
vena nella cava, ed impedisce il rigurgito del sangue,
dalla vema cava nell’axigos. Questa valvola per lo
pil si riscontra un poco piu in basso della sua ori-
gine,

La vena axigos nata, come si & detto, si porta da
sinistra a destra e dal davanti in addietro formando
un arco sotto 1’ arteria polmonare, e bronchio destro:
si conduce in seguito in addietro per situarsi a destra
dell’ aorta e del canal toracico sul corpo della quarta
vertebhra dorsale. In questo spazio ella manda la vena
bronchiale destra che si diffonde al polmone di que-
sto lato, la tiroidea inferiore che si spande nella
trachea, e nei bronchi, e la vena pericardina, che
come lo indica il sno nome siconduce nel pericardio.
Dopo queste, manda altre diramazioni, alcune delle
quali sono assai grosse, altre di minor calibro. Dalla
parte anteriore nascono altre pericardine, alcune media-
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stine, ed alcune piccole diafrasmmatiche. Posteriormente
manda rami ai corpi ed alle cartilagini delle vertebre,
altri rami si conducono nel canal vertebrale pei fori
di coniugazione onde concorrere alla formazione dei
plessi venosi spinali. Dalla parte laterale e posteriore
traggono I’ origine le vene intercostali del lato destro
varie perd di numero, trovandosi talvolta che da un
sol tronco nsto dalla vena axigos tre o quattro in-
tercostali derivano, mentre talvolta tutte le vene inter
costali nascono direttamente dalla vena axigos. Manda
in seguito le vene intercostali inferiori del lato ainistro,
mentre le superiori intercostali nascono perlo pit, co-
me si dirh in appresso, dalle subclavie, ma qualche
volta anche le superiori sono prodotte dalla stessa vena
axigos onde le vene intercostali che fornisce 1'axigos
sono per lo piti in numero di sette.

D'ordinario peraltro la vena axigos giunta verso
la quinta vertebra dorsalc manda un tronco conside-
revole che da destra si porta a sinistra sui corpi
delle vertebre, e discende a sinistra dalla cavith del
torace in (uella del basso ventre passando dietro il
diaframma, cd infine si anastomizza con la vena re
nale, o con una delle lombari sinistre o con una
delle diaframmatiche . e questa @ stata detta la vena
semi-arigos. Quando essa esiste manda alcune delle
intercostali del lato sinistro, e talvolta ancora le dia:
frammatiche di questo lato.

Countinna il tronco della vena axigos sulle paru
laterali dei corpi delle vertebre dorsali del lato de-
stro, olrepassa il diaframma a cui manda alcune
diramnazioni, penctra nclla cavith addominale ¢ va ad
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imboccare infine in qualcheduna delle lombari di
questo lato o nella vena renale o nella vena iliaca
destra' od anche nel tronco della cava ioferiore.

§- 127. Questa vena pnd servire a portare nella
vena cava superiore una parte del sangue della vena
cava inferiore con la quale comunica direttamente o
indirettamente, come abbiamo detto. Abbiamo non
di rado osservato che quanto pit il tronco della
vena axigos & amplo, tanto meno lo & il tronco
della vena cava inferiore, quindi non ci dovrd sor
prendere se in alcuni individui essendosi ritrovato il
tronco della vena cava inferiore in tutto o in gran
parte obliterato, abbiano pur tuttavia potuto quegli
individni seguitare a vivere, potendo il sangue ritor-
nare al cuore per mezzo della vena axigos. Gli antichi
che non avevano precise idee sulla circolazione del
sangue pensarono che in alcune malattie del petto si
potessero operare delle metastasi per mezzo della
vena axigos che comunica come si ¢ detto con la
vena renale, onde la materia morbifica potesse dal
poluione scaricarsi nei reni, ma tale idea repugna
affatto alla cognizione che abbiamo della circolazione
del sangue, poiché questo fluido sale dalla vena
axigos nella vena cava allontanandosi per conseguen-
za dai reni, onde uon pud in veruna maniera il
sangue della vena axigos, portandosi ai reni oc-
casionare le crisi o.le sognate metastasi degli an-
tichi.

§- 128. La vena subclavia del lato destro & pi
corta di quella del lato sinistro, poiché il tronco
della vena cava superiore essendo situato a destra
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nella cavith del petto, il tronco della subclavia che
essa manda a desira dee per conseguenza esser piu
corto del sinistro. Giungono le vene subclavie al di
sotto delle prime costole, e si portano fino a quello
spazio triangolare compreso tra i muscoli scaleni, ove
cambiano nome per divenire vene assillari. Sono esse
situate in avanti delle arterie subclavie ed ordinaria-
mente forniscono le vene bronchiali, le pericardine, le
tracheali, le tisoidee inferiori, le mammarie interae,
¢ le intercostali superiori, oltre a queste foruiscono
anche le giugulari interne ed esterne, la vertebrale,
e la cervicale, quantunque spesso le une sieno dira-
mazioni dell'altre. La mammaria interna del lato
destro ¢ d’ ordinario somministrata, come si & detto,
dalla vena cava saperiore nel mezzo della sua bi-
forcazione. Nella subclavia del lato sinistro al luogo
ove fornisce la giugulare interna si infonde il canal
toracico, e nella vena subclavia del lato destro in-
fondono le grandi vene linfatiche delle parti supe-
viori destre

Le vene bronchiali hanno varie erigini. Alcane
nascono dalla vena axigos alcune dalla vena cava,
e non di rado dalle vene subclavie. Sono esse varie
di nnmero. Ora se nc trovano duc, ora tre, e yual-
clievolty ancora un numero niaggiore. Ragginnguno
esse le arterie di questo nome che I’ accompagnano
nella densith del polmone ai lati dei bronchi. Si
spandono in tutta la sostanza di questi visceri i
anastomizzano  talvolta con le veue polmomn, na
poncipalicute seevons a giportare il sangue vennso
che i polmoni hanno ricevuto per la lorv nutrizione
dalle arterie bronchiali.
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Le vene pericardine vengouno talvolta dall’axigos,
talvolta dalla cava, dalla mammaria interna ed an-
che dalla vena subclavia. Somo cosi dette perché si
distribuiscono al pericardio ove si ramificano e si
anastomizzano non di rado con le diaframmatiche
e con le mediastine.

§. 119. Le vene mammarie interne o sotto ster-
nali scorrono ai lati dello sterno dietro le cartilagi-
ni delle costole _per giugnere fino “nel continente
abdominale ove si anastomizzano con le vene epi-
gastriche, con le intercostali inferiori e con le lom-
bari. In tutto questo tragitto mandano considerevoli
diramazioni compigne all'arterie di questo nome,
comunicano con le toraciche, con le intercostali su-
periori, e con le disframmatiche, mandano rami
allo sterno, alle mammelle, ed alle altre parti cir-
eonvicine. Sono esse assai dilatate nelle donne che
periscono in tempo della gravidanza, nel puerperio,
o nel tempo della lattazione, ed anche in quelle
affette da cancro alle mammelle.

§. 120. Le vene tiroidee inferiori sono d’ordi-
nario due per ciaschedun lato delle quali una na-
sce dalla subclavia, ed un’altra dalla vena cava
stessa. Sono situate lungo la trachea-arteria a cui
mandano molti rami, si anastomizzano reciproca-
mente e con le trachesli, onde formano su questa parte
un iatralcio considerevole di questi vasi. Si condu-
cono in seguito nella glandula tiroidea, e poscia co-
municano con le tiroidee medie, e con le tiroidee su-
perwn. Sono estremamente sviluppate queste vene
in queisoggetti nei quali la glandula tiroidea & molto
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tumefatta per quella malattia chiamata gozzo ed in
quelli anche affewti da cancro dell’ istessa glandula.

§. 131. Le vene tracheali sono ordinatiamente
due, la destra per lo pii nasce dalla cava, e la
sinistra dalla subclavia. Si distribuiscono queste alla
trachea , comunicano pit volte insieme . con le ti-
roidee , con le bronchiali, e forniscono i loro rami
non solo alla trachea, ma aoche al timo, alla tiroi-
de, ¢ tlvola pure alla sostanza dei polmoni.

Le vene intercostali superiori traggono per lo
pit la loro origine dalle subclavie, ma qualche volia
si son viste nascerc dalle mammarie, dalla stessa vena
cava, e dalle axigos. Queste vene poco'dopo la loro
origine mandano due o tre rami, o scparatameate .
o uno sorge dall' altro, i quali vanno lungo i bordi
inferiori delle superiori due o tre costole in com-
pegnia delle arterie, ¢ dei nerwa iutercostali, che li
scguitano iu tutte le Joro diremazioni.

5 1332, Le vene giugulari nascono per lo piu
scparate I’ una dall’altra dalla subclavia, ma talvolta
un tronco solo foruisce la giugulare interna e la
gingulure csterna, La giugulare interna & sempre pia
grande ad ampla dell’ csterna. La destrs trac la sna
origine in molta vicinenza dalla vena cava  wlche
spesso sembra nua continuazione di questa, mentre
la sinistra nasce dalla pacte wedia della subclavia
ad augolo retto.

Queste vene sono le pil soggeute di tuue le al-
tre alle graudi dilatasioni. Abbiamo osservato che
in quelli individui, in cui la respirazione nou ¢&
agevole, comre in coloro che fauno degli sforzi per

Arat. b ol, 11 13



178
alzare dei pesi, nei violenti vemiti, nei cantanti al-
lorche emettono delle voci forzate, nelle femmine nel
tempo del travaglio del parto dilatasi -prodigiosamente
queste vene, e d’ordinario maggiormente seguire una
tal dilatazione dal lato destro che dal sinistro.

Le vene giugulari interne scorrono dal basso al-
Palto lungo la trachea-arteria e 1’ esofago, al lato
esterno delle carotidi primitive, ed in compagnia
del nervo vago, fino al foro lacero posteriore della
base del cranio. Sono esternamente ricoperte dai
muscoli che si ritrovano nella parte anteriore e la-
terale del collo. In tutto questo spazio mandano
primicramente dei rami che si portano alla glandu-
la tiroidea ed alla laringe, dette le tiroidee medie,
o le gutturali di Winslow. Manda ancora dalla parte
posteriore alcune piccole diramazioni per i muscoli
della parte anteriore del collo. Giunta al livello
della laringe si divide in due grosse branche una
anteriore e posteriore I’altra. La posteriore piti gros
sa si conduce in addietro per penetrare nel cranio
costituendo la vena cerebrale. Prima di penetrar-
vi si dilata alcun poco formando uma specie di
golfo ove influisce tutto il sangue refluo dal cer-
vello conosciuto sotto il nome di golfo del Lower
poiché descritto da questo anatomico. La Dranca poi
anteriore si divide in molti rami, ciascheduao dei qnali
ha un differente nome secondo le parti a cui si di-
stribuisce, e sono le faringee . le tiroidee superiori,
la linguale, e la faciale. In seguito la giugulare in-
terna si riunisce con alcuni rami della giugnlare
esterna, sale dietro I'angolo della mascella inferiore
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ove si divide in vari rami che accompagnano quelli
della carotide esterna.

§. 133. La faringea manda i suoi .rami alle parti
latecali di questo organo che ne riceve ancora dalle
tiroidee superiori ed in inferiori, dalle vene linguali,
dalla massillare iuterna, formando insieme sulla fa-
ringe dei plessi venosi cousiderevolissimi.

La tiroidea superiore si porta sulla parte superiore
della glandula tiroide a cui manda dei rami, si ana-
stomizza con la tiroidea inferiore, fornisce de'tronchi
ai muscoli che circondaoo I'osso joide, e comuuica
con quelli che vanuo alla laringe, alla faringe, all’ eso-
fago ec. '

La vena linguale spesso nasce Jall’ indicata vena
tiroidea superiore, si prolunga essa dalla base della
lingua fivo alla sua apice dividendosi in un consi-
derevolissimo numero dirami, comunicando frequen:
temente tra Joro e con le vene colluterali, e quelle
che sono ai lati del frenulo della lingua affatto sub-
cutanee ¢ che osservausi trasparire per il loro colore
blanstro  diconsi le vene ranine, dalle quali in alcuae
walattie della lingua si propone e si eseguisce la
ficbotonia. Queste vene ranine parimente  possono
emecttere tropps quantith di sanzue uella sczione del
frenalo della lingna uei neonati e compromettere
ulvolta lu loro csistenza, guantungue allorche sono
periti i bambiui per I'emorvazia prodotta uella se-
zione del frennlo, devesi piuttosto credere (hie sia
rimasta interessita insieme con il freaulo 1 arteria
r.nina che scorre in molta prossimitis della veaa.

L vena faciale, detta cosi perchie risale salla tuccia
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nasce per la piu dalla giugulare interna ma qualche
volta si & vista trarre 1'origine dalla riunione di un
ramo della giugulare interna con I’esterna. Essa ¢&
una delle pid grosse vene che fornisce la giugulare,
manda questa primieramente alcuni rami alla glandula
sotto linguale, ed ai muscoli che si ritrovano al di
sotto della mascella inferiore. Manda anche rami alla
lingua, alla glandula sotto massillarg, e questi tron.
chi chiamansi propriamente submentali. Sale in ap-
presso sulla parte anteriore della mascella inferiore,
e sul bordo anteriore del muscolo massetere ave &
alquanto flessuosa, quivi manda dei rami alla nappa
del mento, al muscolo massetere, in appresso fornisce
le labiali, e salendo ancora di rami all’orbicolar
delle palpebre e giunta all’angolo interno dell’ occhio
prende il nome di vena angolare ove comunica con
Ioftalmica fornendo molti rami alle parti circonviciue,
Questa vena angolare concorre a formare quell’in-
tralcio vascolare che si ritrova nel canto interno del-
I’ orbita, in cui in certe affezioni rimanendo quasi
stagnante una certa quantita di sangue fa si, che di-
venga oscura la parte interna dell’orbita come avviene
pelle femmine clorotiche, in quelle troppo proclivi
alla venere, o per effetto di soppressione di qualche
evacuazioue, o per inalattie del polmone. In questo
luogo la vena angolare manda rami alla caruncola
ed al sacco lacrimale alcuni portandosi sul dorso
del naso, penetrano nell’ interno delle narici per i
fori degli ossi nasali, e comunicano anche con i seni
della dura-madre. La tumefazione di queste vene &
non di rado un segno di una prossima epistassi. ['i-
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nalmente la vena faciale giunta sulla fronte prende
il nome di frontale ove ramificandosi comunica con
le temporali e con le occipitali. La giugulare interns
dopo aver mandato gli indicati rami e per conse-
guenza diminuita di diametro considerevolmente
manda un altro ramo alquanto rispettabile che sale
dietro la mascella inferiore, dietro il muscolo pteri-
goideo interno ove dividendosi manda la massillare
inferiore, la sfeno-palatina, la massillare superiore,
1a sotto orbitale, ed slcuni altri piccoli rametti che
penetrando nel cranio per diversi fori vengono chia-
mati gli emissari di Santorini.

§. 134. La massillare inferiore & uno dei tronchi
pit grossi della massillare interna ; manda essa al-
cuni rami ai muscoli pterigoidei, ed alle partr cir-
convicine, poscia penctra nel canal mentoniero per
distribuirsi ai denti, e sortsndo per il foro mento-
toniero anteriore conmnnica con i rami submeantali,
e con quelli della faciale.

La vena sotto orbitale nasce d’ordinario dalla
massillare interna comunica con le vene della tube-
rosith molare, percorre il canale sotto orbitale man-
dando incessantemente rami ai denti della inascella
superiore, e sortendo poscia per il foro sotto orbi-
tale si estende sui muscoli della faccia, anastomiz-
zandosi con la vena faciale. La vena oftalmica trae
I’ ovigine dal seno cavernoso della dura madre
quindi la sua descrizione spetta pid a quella dei
seni della dura meninge che a questo luogo. Pene-
tra essa per la fessura sfencidale nell’ orbita ove si
divide in varj rami che corrispondono alle dirama-
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zioni dell’ arteria oftalmica di sopra descritia, ed un
ramo finalmente dei pia considerevdli di questa vena
dirigendosi verso il grande angolo dell’ occhio va a
comunicare con-la faciale per costituire gli emissarj
anteriori del Santorini.

La vena sfeno palatina, nata dalla massillare in-
terna, manda primieramente alcuni rami ai muscoli
del velo pendulo, all’uvola, alle tonsille, penetra
nel canal nasale per il foro sfeno palatino. Si spande
essa con numerosissime diramazioni nella membrana:
pituitaria; una delle sue branche si porta al foro
rotondo dell’ osso sfenoide, ed un altra nel foro
ovale per comunicare nel cranio con i seni ca-
vernosi.

Alcuni alle indicate vene della massillare interna
hanno voluto aggiungere anche una vena spinosa, che
penetra nel cranio per il foro spinoso in compagnia
dell’ arteria di questo nome per distribuirsi alle me-.
ningi. Ma la di lei esistenza ‘non ¢ bastantemente
dimostrata.

§. 135. La vena giugulare ésterna trae ordinariamen:
te la sua origine dalla subclavia in vicinanza dell’in-
terna. B la giugulare esterna meno grossa dell’interna
e si porta all'esterno ed un poco posteriormente nel
collo ricoperta dal muscolo pellicciajo e della cute.
Talvolta dalle giugulari esterne se ne ritrova un nume-
ro maggiore. Cammina questa vena sulle parti latcrali
del collo e giunge fino all’ angolo della mascel:
la inferiore. Nel suo decorso manda primieramen;
te dei rami che si riuniscono con quelli della
giugulare interna, distribuisce in seguito altri rami
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alla parte superior della spalla, e non di rado for-
nisce anche la cefalica, di cui a suo luogo parlere-
mo, ¢ prima di giungere all’indicato angolo della
mascella ioferiore da I’ origine all’occipitale, la quale
si conduce dietro I’ apofisi mastoide del temporale
per distribuirsi alle parti posteriori della testa e del
collo anastomizzandosi con Juelli del lato opposto,
e con le vene temporali, ed alcuni in fine penetrano
nel cranio per i fori di questa scatola ossea per
giungere ai seni della dura madre, ¢ costituire altret-
tanti emissarj.

Manda inoltre la giugulare esterna dei rami alla
glandula sotto massillare, alla sotto linguale comu-
nicando con diverse ramificazioni delle submentali
ed anche al inuscolo del massctere , ed alla glandula
parotide, ed in fine la giugulare esterna portandosi
in alto gelle parti laterali della testa termina nella
vena temporale.

Questa vena temporale qualche volta trae I’ ori-
gine dalla givgulare interna, o dalla riunione di
ambeduc. Si divide essa per lo pili in tre conside-
revoli rami, nno anteriore che si riunisce con le
vene frontali, uno medio che si porta sui sincipiti,
uno posteriore che si porta verso I’ occipite, e co-
munica con le vene occipitli.

Tutti questi rami si dividono e si suddividono
immensamente e frequentissimamente fea di loro si
anastomizzano ¢ con tutte le altre vene, che gli
sono in prossimith, non meno che indirettamente con
le venc delle meningi e del cervello.

La uatura ha stabilito tantc comunicazioni fra i
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rami delle vene giugulari interne, ed esterne impor-
tando troppo. che libero fosse il passaggio del san-
gue da questi vasi al cuore, onde non dar luego al
pitt piccolo arresto di circolazione che apportar po-
trebbe i pilt gravi sconcerti nell’economia anifale, e
singolarmente nelle funzioni del cervello.

§. 136. Le vene vertebrali son cosi dette poiché
scorrono per i fori delle apofisi traverse delle ver-
tebre del collo in compagnia delle arterie di questo
nome. Nascono queste vene dalla subclavia posterior-
mente e talvolta dalla intercostale superiore. Si di-
vidono in due rami, uno esterno che si distribuisce
ai muscoli della parte anteriore delle vertebre del
collo, interno I’altro che percorre Yindicato canale
delle vertebre. I rami di questa vena comunicano
con le faringee. le tiroidee, le submentali le oc.
cipitali. Giunta nel foro della prima vertebra si ri-
curva pia volte e riceve un ramo che sorte per il
foro condiloideo anteriore, comunica con il seno
laterale, e manda finalmente negli interstizi delle
vertebre vari rami che si spandono nel canal verte-
brale.

L’ origine delle vene cervicali & variabilissima
poiché ora sortono dalla vena subclavia, ora dalla
vertebrale, ora dalla giugulare esterna. Salgono esse
lungo i muscoli del collo a cui mandano molti rami,
ne inviano ai scaleni, all’esofago, e si anastomizzano
con la vertebrale, e con le tiroidee.

§. 137. La vena subclavia dopo. aver oltrepassato
i muscoli scaleni diventa assillare poiché da que-
sto punto si conduce all’ascella fino al tendine del
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muscolo gran pettorale, e cammina in compagnia
dell’arteria di questv nome. Fornisce questa vena
nel suo decorso varie diramazioni, le prime delle
quali sono le vene scapolari che si dividono in la-
terali, in superiori, anteriori e posteriori, e queste
si distribuiscono alla maggior parte dei muscoli che
circondano la spalla, ed alcuni di questi tronchi si
rinniscono con (uelli dell’occipitale e della giugu-
lare esterna, dei tronchi di queste vene vengono
ancora i rami per il grasso, e le grandule subassil-
lari, come anche spesso forniscono le vene circon-
flesse umerali che camminano in compagnia delle
arterie di questo nomr,

Dall’ estcemith inferiore della vena assillare na-
scono le vene roraciche poiché discendendo lungo il
torace mandando numerosissimi rami a tutti i mu-
scoli situati in questa regione, ed all'ascella, comu-
nicando le umerali con le inteccostali e con le mam.
macie interne,

§. 138. La vena cefalica che & subcntania naace
ordinariamente dalla pacte media della vena assillare,
qualche volta perd si vede nascere dalla giugulare
tanto csteena che interna; discende cssa luago il
bordo interno del deltoide, e 1'esterno dal gran
pettorale. e si porta nella parte anteriore del hrac-
cio fino alla piegatura del cubito. Comunica essa in
principio con la giugulare esterna pec mezzo di uno
o pitt rami, ne manda altri al muscolo deltoide e
al gran petiorale, e giunta alla pirte esterna ed an-
teriore della piegatura del cubito si divide in due
branche una interna detta la mediana cefalica, e
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1’altra esterna di cui dividendosi i suoi rami scor-
rono lungo il raggio e sono dette le vene radiali.

§. 13g. La vena basilica & la continuazigne della
vena assillare, essa scorre al lato esterno- dell’arteria
brachiale,, poco dopo la sua origine manda rami
per i muscoli sotto scapolare, grande e piccolo ro-
tondo e -gran dorsale, e costituisce ancora alcune
delle . circonflesse , in seguito questa vena fornisce
delle branche considerevoli che seguitando 1’anda-

nmento e la distribuzione . dell’ arterie del braccio,

avanti braccio e mano, costituiscono le vene cosi
dette satellite. Giunta questa vena sulla tuberositd.
interna dell’ umero manda un ramo in avanti che
vien detto la mediana basilica , in seguito cammi-
nando sempre subcutanea si perde nella parte interna
dell’ avanti braccio e costituisce le vene cubitali.

§. 140 Tre sono le vene mediane, vale a dire la
mediana basilica, la mediana cefalica e la media.
na media. La mediana basilica e la mediana cefalica
nascono obliquamente vna dall’ interno, I’altra dal-
I’ esterno condilo dell” umero dai respettivi tronchi
della cefalica e della basilica, come di sopra abbia-
mo acceunato ; dalla riunione di questi due tronchi
venosi nella parte media e superiore dell’ avanti
braccio .n¢ deriva la mediana media, dalla quale pia
frequentemente che dalle altre mediane si pratica la
flebotomia. Queste vene sono soggette ad un infinith
di variazioni -tanto per il loro numero che per la lo-
ro grossezza che per la' loro dirczione; quali varieta
fa @’ uopo che i chirurghi conoscano per eseguire
la flebotomia. La cefalica mediana ¢ d’ ordinario ac-
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compagnata dal nervo muscolo cutaneo, che puo es-
ser ferito nell’ operazione antidetta senza colpa del
Fl:botomo.

tiguardo alla mediana basilica passando essa d’or-
dinario al di sopra del nervo mediano, e deH arte-
ria brachiale, meno che nel caso d' necessita. non
¢ prudenziale prescezlierla per la flebotomia ri-
schiando di ferire o il nervo, o I’ arteria indicata
¢ quando non si possa fare a meno conviene che
venga ¢seunite con tntta la circospezione.

La medinna media nata dalla riunione delle due
mediane ¢ d’ordinario la pit grossa, ed immune,
quasi affetto, da qualunque périrolo, onde questa si
presceglie in generale per eseguir la flebotomia.

€. 171, I rami esterni della cefslica scendendo
pin o meno nnmerosi lungo la parte esterna dell’avan-
ti braceio vi formano un considerevole intralcio, e
costituiscono le vene radiali esterne e le vene radia-
Ii interne. Queste si anastomizzano con i rami della
mediana media, e con i corrispondenti della basilica
¢ in fine con le profonde o sitellite delle arteric.
Dalla rinnione di questi diversi rami vengono a co-
stitnirsi i tronchi che si portano sul dorso della ma-
no corvispondente alle tre dita maggiori.

Le vene cubitali naseono dulla basilica; sono esse
interne ¢d esterne, audando tanto sulla parte esterna
che sull”interna del eubito. Si spandono esse come le
radiali con le quali si anastomizzano, e con l¢ pro-
fonde. Si portano in seguito pure sul dorso della
mano ove si rinniscono a quelle delle radiali, e co-
stituiscoco fra il quarto ed il quinto osso del meta-
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carpo le cosi dette solvatelle, dalle quali si suol pra-
ticare la flebotomia della mano. Riguardo alle vene
profonde del braccio, dell’ avanti braccio e della ma-
no seguitando esse I’ andamento delle arterie di
queste parti e conoscendo la distribuzione di queste,
si conosce anche quella delle vene: soltanto fa d’uo-
po avvertire che son le vene sempre dappie ai lat
di ciascheduna arteria, denominate percid le satellite
delle arterie, quindi abbiamo le umerali, le radiali,
le cubitali, le interossee ed in fine dalle areate pal-
mari nascono le digitali, le quali vene profonde so-
venti volte nel loro decorso si anostomizzano con le
saperficiali. ’

CAPITOLO XIIL

Della vena cava inferiore.

§. 142 L apertura della vena cava inferiore nel se
no destro del cuore & pili antetiore e piti laterale
che I'apertura della vena cava superiore nello stes-
50 seno.

La porzione della vena cava inferiore contenuta
nella cavity del torace, & quasi nulla poiché appena
sortita dall’ indicato seno del cuore traversa il peri-
cardio ed il diaframma per peuetrare nella cavith
addominale.

L’ apertura ‘per la quale attraversa il diaframma
¢ di varia figura come si & detto nella Miologia ed
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& sempre circondata da un tessuto di fibre aponeun-
rotiche, in conseguenza incapsce di contrarsi, onde
non venga interrotto dalla contrazione delle fibre
muascolari del diaframma il libéro ritorno del san-
gue al cuore per mezzo di questa vena ().

Oltrepassata che ha la cava il diaframma la me-
th anteriore di questa vena rimane ‘annicchiata in
una escavazione situata a destra del fegito. S’incli-
na inseguito da destra a sinistra e dsl di dietro in
avanti, passa sopra il muscolo psoas del lato destro
ed arriva sulla parte laterale dei corpi della verte-
bre fra la terza e la quarta lombarc a destra del-
I'aorta, dalla quale arteria sembra in parte di cssere
ricoperta. In questo punto ella si divide nelle due
vene iliache primitive.

In questo decorso la vena cava manda, o piut-
tosto riceve, avuto riguardo alla circolazione del san-
gue, le vene diaframmatiche inferiori, le vene epa-
tide, le capsulari, le renali, la spermatica destrs, le
vene lombari e la vena sacra media.

() Avvi una singolarith nella vena cava inferiore o po-
steriore della foea per cui questo animale pud inmergersi
e star sull’ acqua pit Inngo tempo di tutti gli altrt. Essa &

el suo ardinario volume “prima di iuolirarsi  dietro al fe-
gate, ma quivi gionta furma nn es'eso seuo che giunge
fino al diafranma in cui si scaricano cinque grosse reue
epatiche. ma giumta nella cavith del torace ella riprende il

sma volume ordinario.

l.e vene che wmetton foce melln cava inferiore, sejui-
tauo quust inticamente 1'andamento delle arterie el ue-
celli. Giuute le veue crurali nel bacino  si riuuiscono alle
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§. 143. Le vene diaframmatiche inferiori sono
ordinariamente. in numero di due, sebbene talvolta
se ne riscontra un nummero maggiore, e fino aunche
quattro come & stato esservato dall’ Haller. Nascono
per lo pit. dalla vena cava inferiore quantunque
qualche volta si sono vedute sorgere dalla vena axi-
gos , e-dalle vene epatiche. Essendo due le diafram-
matiche inferiori, una si porta alla parte destra del
diaframma, I’altra alla sinistra, che deve essere per
la sua situazione un poco pit lunga del. altra. Nel
loro principio queste vene sono assai dilatate for-
mando come una specie di senq; circostanza che
puo in qualche modo essere utile alla circolazione
del sangue, potendo ivi rimanere per un certo dato
tempo una quantith di sangue, che se fosse intiera-
mente portato, singolarmente in certe affezioni pol-
monari, al cuore, potrebbe esser causa di gravi scon-
certi.

La diaframmatica inferiore destra manda i suoi

emulgenti, a cui si riuniscono le coccigee e quelle dell’ in-
terno della cavith abdominale. I due tronchi che ne risul-
tano da ciaschedun lato, si riuniscono in un solu, che at-
traversa il lobo destro del fegato ove riceve le vene epati-
che che appartengono a questo lobo, in srguito riceve
anche il tronco comune delle yene epatiche del loho sivi-
stro, ed influisce nel seno destro.

In quelli uccelli che stanno immersi nell’acqua non
riceve la cava inferiore le vene epatiche, che dopo avere
iutieramente abbandonato il fegato, ed ha in quesli uccell
questa vena un diametro pilt considerevole che negli alu,
«:mcutlovi.quivi una specie di serbutojo al sangue venoso
come avviene nella foca,
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rami 3| lato destro di questo muscolo nella sua parte
inferiore, anastomizzandosi con le diaframmatiche
superiori e medie. _produzioni , come si & di sopra
accennato, delle intercostali e della mammaria interma.

La diaframmatica ioferiore sinistra si difionde
diramandosi nella parte sioistra di questo muscolo,
comnnicando con le altre vene di sopra accennate
oll’istessa fozgia della destra.

€. 117. Le vene epatiche sono varie di numecro,
ma ordinariamente se ne riscontrano due ¢ talvolta
ancora tre, non comprendendosi il canal venoso che
nel feto si apre ordinariaincote o nella vena cava
c in una delle vene epatiche. Queste vene appar.
tengono una al lobo destro, I’altra al lobo sinistro
del fegato, ¢ quando esiste la terza aspetta al lobuto
dello Spigellio. Nascono queste vene da quella parte
dell:c vena eava che rimane come infossata nella so-
stanza del fegato.

Scorrono tili vene tutta la sostanza del fegato
dividendosi in tronchi massimi, medj e minimi sna-
stomizzandosi non solo fra loro, quanto ancora con
i raon della vena porta  come ce lo hanno pia
volte provato le iniezioni.

I'inalmente il eanal venoso nei feti & continnazione
della vena ombellicale. Si dirama esso pure nella so.
stinza del fegato ed inflnisce, come abbiamo detto
o inuno dei tronchi epatici, ouclla veur cava istessa,

§. 195 Le vene capsnlari o surrenali sono for-
nite dalla venn cava inferiore a piccola distanza datle
vene epitiche  avvertendo che la capsulare sinistea
& per lo pitt una propagine della veun reuale corn-
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spondente, da cui anche talvolta nasce la diafram-
matica inferiore sinistra.

Sono queste vene infinitamente pili grosse nel
feto che nell’ adulto. Somministrano esse dei rami
al grasso che cireonda ireni, poscia si distribuiscono
con molte diramazioni nelle capsule cosi dette atra-
biliari anastomizzandosi e con le diaframmatiche e
con le renali. Spesso invece di una di queste vene
se ne ritrova un numero maggiore da ciaschedun
lato.

§. 146. Le vene renali sono ordinariamente due,
una per ciaschedun lato, quantunque spesso se ne
ritrovi un numero maggiore. Sortono dal tronco della
vena cava ad angolo retto, e la vena renale destra
nasce pilt in basso della renale sinistra. Qualchevolta
alcuna delle renali & fornita anche dalle vene iliache.

Le vene renali o emulgenti somministrano rami
alla membrana adipusa del rene, alle capsule sopra-
renali, non di rado comunicano con le vene lombari
e diaframmatiche e spessissimo con la vena axigos.
La vena renale del lato sinistro passa al di sopra
dell’ arteria aorta, ¢ naturalmente pilt lunga della
destra inclinando la vena cava .dalla parte destra.
Queste vene prima di penetrare nei reni si dividono
in molti tronchi e giunte nella sostanza del rene
scorrono fino alla sostanza corticale di questi visceri
anastomizzandosi con I’estreme diramazioni arteriose
dei reni stessi.

§. 147. Ordinariamente le vene spermatiche sono
in numero di due una destra, sinistra I’ altra, la de-
stra nasce, per lo pid, dalla cava, mentre la sinistra
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per lo pid, trae la sua origine dalla renale corrispon-
dente sinistra e qualchevolta ancora dalla capsulare.
Non di rado si trovano due vene spermatiche per
ciaschedun lato ed in qualche caso abbiamo visto
csser mandate alcune delle spermatiche dalle lombari.

Queste vene discendendo souo situate dietro le
arteri: spermatiche e camminando lungo il muscolo
psoas, si suddividono in molti rami immensamente
fra loro intralciati, onde costituire i eosl detti corpi
pampiniformi. Giungono cosi suddivise fino nei te-
sticoli negli uomini, ovesi perdono. Nel loro tragetto
forniscono rami alls pinguedine che circonda i reni,
comunicano con le vene lombari con I'sxigos e con
le pudende interne ed esterne.

Nelle femniine le vene sparmatiche invece di pas-
sare per I'anulo inguinale come nci maschj, si portano
fra le lamine dci ligamenti lati dell’utero, e si con-
dncono agli ovaj, mandano rami ancora alle trombe
del I.lcoppio, e si perdono in seguito nell’ utero
ove si anastomizzano con le vene uterine. Alcuni
finalmente seguendo il ligamento rotondo dell’utero
oltrepassano I’ anulo inguinale per andare a comuni.
care con le pudende esterne.

§. 148. Sono le vene lombari ordinariamente in
unmero di cinque da ciaschedun lato, e nascono
dalla parte posteriore della vena cava. Anche uncl.
P origine di queste vene vi @ una infinid di varia-
zioni, poiché talvolta da un tronco unico nascono
tutte le altee  talvolta  le superiori singolarmente
vengono dall’axizos. Quede vene si spandono uen
sulo nei mnscoli del basso-ventr:, ma mandano raun

Anat. } ol L, 13
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ancora al psoas, all’iliaco interno, ed ai muscoli del
dorso. Si profondano alcuni rami nel canal vertebrale
per formare le vene spinali inferiori e concorrono a
costituire gli enormi plessi che nello speco vertebrale
si riscontrano. Si anastomizzano con le epigastriche,
con le diaframmatiche, con I’ axigos, finalmeate con
I’iliache.

Talvolta da ciaschedun lato della vena cava nasce
un tronco unico che fornisce le lombari di quel lato,
onde viene a costituirsi in certa guisa una specie di
vena axigos ventrale da ciascheduna parte della vena
cava.

§. 149. Giunta la vena cava sul corpo della quarta
vertebra lombare, sempre alcun poco a destra si di-
vide in due tronchi per costituire le vene iliache
primitive. L’iliaca sinistra passa dietro 1’ arteria
iliaca destra per raggiungere il lato destro dell’ar-
teria iliaca sinistra. La vena iliaca destra passa dietro
Varteria di questo lato, ma un poco piti esternamente,
e giuute cosl gneste vene alla giunzione sacro-iliaca
si dividono per costituire la vena ipogastrica o iliaca
interna , e I’iliaca anteriore, o esterna. La prima si
profonda nel bacino, I’altra va alle estremith infe-
riori.

Nei feti Iiliaca interna o ipogastrica e piti grossa
dell’esterna. Il contrario accade nell’ adulto.

I rami che manda V’iliaca interna variano e nel
loro numero e nella loro distribuzione. Si riscontrano
ordinariamente 'ileo-lombhare, la gluzia, la sciatica,
I’ otturatrice, e la pudenda interna. Prima di de-
scrivere queste vene diremo qualchecosa delle vene
sacre.
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§. 150. Tre serie di vene sacre si conoscono. La
media cioé e le laterali. La prima nasce per lo piu
dalla parte posteriore della vena cava le laterali
sono fornite o dal tronco delle vene iliache primi-
tive o dalle ippogastriche. La sacra media scorre in
compagnia dell’arteria di questo nome . nella parte
media del sacro fino al coccige. In questo decorso
frequentemenw si anastomizza e 81 riunisce con le
diramazioni delle venc sacre laterali. Le laterali poi
discendono sulle parti laterali di questo osso, for-
mando fra loro e con 1 media un intralcio venoso
assai complicato, comunicando con quasi tutti i rami
delle vene ippogastriche, e con le emoroidali.

§. 151. La vena piccola iliaca posteriore o ileo-
lomibare, nata per lo i dalla ipogastrica coucorre
a formare le vene sacre laterali, sale sul muscalo
ilivco ove manda dei tronchi, come anche alla giun-
sione sacro-iliaca, si riunisce con Je vene circonflesse,
¢ con le ultime delle lombari.

La vena gluzia fornisce spesso la pudenda, la
sciatica, ed anche I’ otturatrice. L’ ilco lombare pure
non & spesso che una branca di queste vena. Attra-
versa I’ esciancrure ischiatica in compagnia del nerve
¢ dell' arteria di questo nome, e dividendosi, si di-
stribuisce ai muscoli glutei spandendo dei rami in
avinti, in alto, in basso, e posteriormente. Alcuni
dei suoi rami s’ insinuano nei fori dell’ osso dell’ileo,
ed altri nei fori di coniugazione del sacro. Inoltre
alcune delle sne diramazioni si anastomizzano coi
rami della pudenda interna e della veu ischiatica.
Alcuni dei suoi rami giungono fino, alla p rte poste
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riore dell’intestino retto, ove si anastomizzano con
le emorroidali interne che influiscono nella vena porta,

La vena ischiatica, per lo pil meno grossa della
precedente spesso & derivata dalla gluzia ed anche
dalla otturatrice. Non di rado ella fornisce la pudenda
interna. Manda primieramente rami alle vessichette
seminali e alla fuccia posteriore della vescica. Sortendo
poscia dal bacino si divide in pitt rami, dlcuni dei
guali vanno sulla tuberosity dell’ischio, e comuni-
cano con quelli della crurale, altri seguitano il nervo
grande ischiatico, ed altri finalmente si anastomiz-
zano con le vene gluzie.

I’ origine della vena otturatrice & varfabilissima.
Per lo pit nasce dall’ippogastrica, ma non di rado
¢ una branca della gluzia, o dell’ischiatica, e spesso
pure ella fornisce la pudenda. Passa con I’arteria di
questo nome per I’esciancrure del forame ovale e
si spande lu compagnia dell’ arteria otturatrice nel
muscolo pettineo e negli abduttori, anastomizzandosi
con i rami della crurale, ¢« mandando ancora alcune
diramazioni alle parti sessuali.

La vena pudenda interna vien fornita o dalla ipo-
gastrica o dalle altre vene di gid nominate. Essa
comniina in compagnia dell’arteria di questo nome,
ma & pil grossa e pill numerosi sono i suoi rami.
Ella sorte dal bacino fra il muscolo piramidale e
I’ ischio-coccigeo, gira la spina dell’ischio, discende
dietro la sua tuberiosith, risale in seguito facendo
una specie di curva lungo l’arcata del pube, e si
riunisce con la corrispondente. In questo spazio si
anastomizza con le vene ischiatiche, con le gluzie,
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con lotturatrice, manda rami all’ intestino retto, alla
vescica, ai muscoli rotatori del femore, all’ ischio ca-
vernosn, al bulbo cavernoso, ai trasversi, alle vessichet.
te seminali, ed alle diverse parti della generazione.
Riunnitasi con la corrispoadente sotto I’ arcsta del pube
manda rami che si portano su i corpi cavernosi,
lungo il canal dell’uretra, costitnendo le vene su-
perficiali e profonde delle parti della generazione,
fra le quali @ da notarsi la dorsale del pene, vena
assai considerevole che sola o doppia scorre lungo
il dorso di quest’ organo, e si porta fino alla ghianda.
Sono talmeate numerose le vene del pene da costi-
tuire per i loro intralci guasi onninamentc la sostanza
dei cosl detti corpi cavernosi, come le fini iniezioni
¢i hanno pit volte ad cvidenza compros o,

Le vene uterine nascono nelle femmine dalle pu-
dende interne . sono ordinariamente in numero di
due da ciaschedun lato, e camminano in compagnia
delle arterie di questo nome, dal collo dell'ntero fino
alla parte supcriore serpeggiando flessuose sui lati
di questo viscere. ln questo tragitto mandano nume
rosissimi tronchi tanto al corpo, che al collo, ed al
fondo di questo viscere, e spandendosi si nella faccia
snn anteriore che nella posteriore, si anastomizzano
intmensimente fra di loro. Queste vene inoltre sa-
lendo fra le lamine dei ligamenti lati del utcro
giungono fino agli ovarj ove riunendosi alle sper-
matiche e suddivise poscia infinitamente formano un
intralcio vascolare considerevolissimo.

Le branche delle vene uterine prima di salire
sulle parti laterali dell’ utero mandauo dei rami ai
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lati della vagina, ove immensamente si ramificano
da costituire dei plessi pampiniformi, infine si di-
stribuiscono alle grandi ed alle piccole labbra co-
munjcando con irami non selo delle pudende esterne,
quanto ancora con I tronchi che si portano dalla
pudenda istessa alla clitoride.

Finalmente la vena ippogastrica, oltre gli indicati
rami, manda ancora alcune piccole diramazioni per
la vescica orinaria per le vescichette seminali, e per
il retto intestino.

§. 15a. La vena iliaca esterna o anteriore & si-
tuata al lato interno della arteria corrispondente, in
compagnia della quale giunge all’ arcata crurale, ove
cambia nome per divenire vena crurale. In questo
tragitto manda la circonflessa anteriore, e la vena
epigastrica. Queste vene actompagnano non solamente
nel tronco quanto ancora nei rami le arterie corri-
spondenti onde possono considerarsi come le loro
satellite. :

§. 153. La vena iliaca circonflessa o piccola iliaca
anteriore risale sopra il muscolo iliaco interno, man.
dando rami a questo muscolo, percorre in seguito il
bordo interno della cresta dell’ilei e termina anasto-
mizzandosi con I’ileo-lombare , con le altre lombari,
e con |’epigastrica.

La vena epigastrica accompagna I’ arteria di questo
nome, egualmente che Paltra superiormente descritta,
in tutte le sue diramazioni. Ella & per lo pit doppia
scorrendo un ramo da un lato e I’altro dall’altro
dell’indicata arteria. Queste vene nel loro decorso si
anastomizzano con le otturatrici e con le spermatiche,
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Alcuni rami si portano alle parti esterne della gene-
razione e comunicano con le pudende. Altri con le
lombari e finalmente con i descendenti rami delle
venc mammaric interne. Queste vene non di rade
si osservano varicose singolarmente nel tempo della
gravidanza inoltrata, nelle idropisie ascitiche , ed al-
lora sono estremamente visibili attraverso i comuni
tegumenti, quindi anche per tal via havvi comuoi-
cozione fra i rami della vena cava inferiore e quelli
della superiore, circostanza che nei ristringimenti o
obliterazione dclla vena cava inferiore, puo supplire
da questo lato per il ritorno del sangue al cuore.

§. 151. La vena crurale & la continuazione del-
I'iliaca unteriore. Acquista cssa tal nome nel pas-ag-
gio che fa attraverso il ligamento inguinale. Feovasi
al l.to interno dell’ arteria crurale ove tosto fornisce
dei rami alle glandule dell’ inguinazlia ed alle parti
della generazione, chiamate percid pudende esterne
superiori, ¢ pudende esterne inferiori.

Manda inolire altri rami ai muscoli situati nella
parte interna della coscia, fra i quali il pia consi-
derevole ¢ la vena gran safena.

§. 135, Questa vena nasce dalla crurale poco al di
sotto del ligamento inguinale, discende lnngo la parte
interna della coscia  scorre sopra il condilo interno
del femore cammina in seguito lungo la parte in-
terna cd anterior dell: gamlia per passare in avanti
del imalleolo interno. Guadagna in seguito il dorso
del picde e camminando fra il primo ed il secondo
osso del metatarso, giunge fino sulla parte esterna ed
anteriore del dito grosso,
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Questa vena in tutto il suo decorso & sempre
subcutanea, onde si pud vedere attraverso dei co-
muni integumenti singolarmente nei soggetti magri.
Quindi essendo essa d’ordinario assai grossa in tutto
il suo decorso e singolarmente dal ginocchio in basso
& ordinariamente prescelta per eseguire la flebotomia
dalle estremita inferiori, e se talvolta in questa ope:
razione sono accaduti degli inconvenienti, come tu-
mefazione, dolori, convulsioni, deriva cid per essere
questa vena quasi in tutto il suo. decorso accompa-
gnata da un ramo del nervo crurale, detto parimente
safeno, che pud essere interessato in questa flebetomia
senza anche colpa del chirurgo.

Nel suo decorso la vena gran safena manda pri-
mieramente rami alle glandule dell’ inguinaglia, alle
parti pudende e talvolta I’abbiamo vista fornire an.
che la dorsale del pene. In seguito da dei rami alla
parte anterior della coscia. Giunta verso il poplite,
si anastomizza con la piccola safena ed anche con
le profonde. Altri rami si portano nella parte ante-
riore ed interna della gamba per unirsi con altre
diramazioni della piccola safena e delle profonde
formando dei plessi venosi subcutanei considerevoli
e tanto pit manifesti, quanto piti il soggetto & magro
0 sono queste veue ia stato di varicositd. Finalmente
le diramazioni di queste vene terminano con molti
rami sul dorso e sulla pianta del piede giungendo
fino alle dita, come appunto avviene della cefalica
e della basilica per le vene dell’avanti braccio e
della mano.

§. 156. La vena crurale dopo aver mandate le
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indicate diramazioni si profonda dietro il sartorio
seguendo I’arteria crurale, dividendosi come questa
e formando per conseguenza le vene satellite di cia-
scheduna diramazione dell’arteria sopraddetta. Giunta
la vena crurale alla parte posterior della coscia passa
con I’arteria per I'ancllo degli abduttori, e prende
il nome di vena poplitea. Questa vena che non di
rado ¢ doppia, manda le vene articolari interne ed
csterne, snperiori ed inferiori in compagnia dell’ar-
teria poplitea. Ma il principal tronco che manda la
vena poplitea si & la piccola safena.

Ella nasce dalla parte anteriore dell'indicata vena
poplitea ; si rende suhcutanca, cammina lungo la
sura, comunica , come si ¢ detto, piu volte con
la gran safena e giunge dietro al malleolo esterno,
percorre in scguito il dorso del piede, fra il quarto
ed il (ninto osso del metatarso per costitnire I'ar-
cata dorsale, comunicando con le diramazioni della
gran safena. Questa vena nel dorso del piede talvolta
& cosl grossa che i chirurghi la preferiscono per
eseguire la flebotomia.

§. 159. La vena poplitea si divide poscia in tre
principali branche che sono la tibiale anteriore, la
tibial posteriore ¢ la peronea.

La vena tibiale nateriore per lo pid doppia passa
con I’ arteria di questo nome attraverso il ligamento
interossco dalla parte posteriore all’anteriore della
gamba e giunge fino al dorso del piede. Nel suo
decorso manda rami al muscolo popliteo, alir: co-
municano con le articolari inferiori, in seguito som-
ministra rami ai muscoli della parte anterior dclla
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gamba, comunica frequentemente con i rami della
tibiale posteriore e con quelli della gran safena, fi-
nalmeate sul dorso del piede concorre a formare l’ar-
cata dorsale unendosi tanto con la grande che con
la piccola safena, ed alcuni di questi rami comu-
micano altresi con le vene plantari.

La vena tibial posteriore che per la sua grossezza
senmbra la continuaziode della poplitea manda rami
primieramente ai muscoli della parte posterior della
gamba , discende lungo la parte posteriore del liga
mento interosseo comunica frequentemente con i
rami della tibiale anteriore, e giungendo in compa-
gnia dell’arteria tibial posteriore dietro il malleolo
interno manda alire comunicazioni alla tibiale ante-
riore, ai rami della peronea ed anche alla gran sa-
fena. Giunta sulla pianta del piede forma una specie
d’arco in compagnia dell’ arteria che aceompagna,
dividendosi in rami plantari esterni ed in rami plan-
rari interni e seguitando onninamente il decorso delle
arterie, inutil cosa sembrami farne una pitt minuta
descrizione,

La vena peronea spesso & un ramo della poplitea,
ma non di rado ella ¢ fornita dalla tibial posteriore.
Cammina essa pure in compagnia dell’arteria di que-
sto nome, manda rami ai muscoli peronei, non
meno cheagli altri della parte posteriore della gamba.
Frequentemente si anastomizza con la tibial posteriore
e con |’ anteriore, come pure con le due safene ter-
minando con alcuni rami sulla parte esterna del dorso
del piede e con aliri sulla pianta per unirsi ai rami
plantari produzioni della tibial posteriore.
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Nella descrizione che abbiamo dato delle vene
delle estremitd superiori ed inferiori abbiamo osser-
vato che questo sistema di vasi puo dividersi io
superficiale e profondo. Il superficiale quasi indipea-
dente dal sistema arterioso, mentre il profondo cam-
mina secmpre in compagnia dclle arteric. Si & osser-
vato altresi che le vene sono molto pit numcrose &
pit grandi delle corrispondenti arterie, e pid infine
comunicano fra loro, che i rami del sistema arterioso,
¢ tutto ¢i> sembra la natura aver destinato per ren-
der pin facile ¢ pit spedita la circolazione venosa
che riporta il sanzue dalle diverse parti al cuore
contro le leggi della gravith ¢ perché anche secondo
le odicrac osservazioni potendo le vene esser consi-
derate come organi assorbenti contengono una quan-
tith maggiore di fluido, che le corrispondenti arterie.

CAPITOLO XIIIL

Della vena porta.

§. 108, Il sistema della vena porta comprende quella
serie di vasi venosi che raccolgono il sangue da tutte
lo viscere chilo-pojetiche e lo conducono al fegato,
e le diramazioni che nel fegato a guisa di arterie
si distcibuiscono per servire alla secrezione della
bile. Quindi la vena porta vien divisa in vena porta
ventrale e¢d in vena porta epatica.

1l tronco comune della vena porta in prossimith
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della faccia concava del fegato giunge fino alla scis-
sura trasversale di questo viscere in compagnia del-
I’ arteria epatica, dei nervi di questo nome e del
dutto epatico, Sono queste parti involute in un tes-
suto cellulare, a cui e stato dato il nome di capsula
del Glissonio, alla qual capsula anticamente davasi
uu uso che assolutamente non ha, vale a dire quel-
lo di somministrare le contrazioni alla vena porta
credendola costituita da intralciate fibre muscolari a
guisa delle pareti del cuore. Ma le odierne osserva-
zioni hanno dimostrato non avere questo tessuto
celluloso detta proprieth, ma servire soltanto ad in-
vaginare 1 vasi ed i nervi che entrano e sortono dal
fegato. |

Il tronco della vena porta ventrale & obliquamente
situato sull’estremita destra del pancreas dietro il
duodeno, ed a questa grossa vena v’ influiscono tre
considerevoli tronchi, oltre varj altri pitt piccoli, che
sono la vena splenica, la gran meseraica, e la pic-
cola meseraica.

Nell’ estremitd superiore della vena porta &’ inse-
riscono primieramente alcune vene cistiche che se-
guitando il corso delle arterie cistiche gemelle si
spandono sulla vescichetta del fiele. Alcuni altri ra-
mi accompagnano il canal cistico ed il coledoco
fino all’ intestino duodeno. Fornisce inoltre alcuni
rami al pancreas, quindi la vena coronaria stomatica
superiore che talvolta & doppia, e questa scorre lungo
la piccola curvatura dello stomaco, manda yami al
cardia ed alla parte inferiore dell’ ‘esofago e le sue
propagini espandendosi sulle faccie dello stomaco
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stesso, comunicano con la pilorica, con la gastro-
cpiploica dcstra con la gastro-epiploica sinistra e
con le vene brevi.

§. 159. La vena splenica cammina quasi trasver-
salmente dalla milza slla yena porta ove si inserisce.
Nel suo decorso ella manda spesso, primieramente
un ramo che si prolunga fino all’ano che costituisce
una seconda vena emorroidale ioterna. lan sezuito
fornisce alcune branche epiploiche dal lato destro
singolarmente, poscia alcune delle piloriche e le pan-
crcatiche. Manda in seguito la vena gastro-epiploica
sinistra che scorre in compagnia dell’ arteria di questo
nome. In vicinanza poi della milza di alcuni rami
alla parte sinistra del pancreas e dell’ epiploon, e
prima di penetrare in questo viscere da quattro o
cinque grosse vene che salgono sul gran cul di sacco
dcllo stomaco ove immensamente si ramificano, e
sono detti i vasi brevi venosi della porta.

Dividesi finalmente in quattro o sei grossi tron-
chi che si insinuano nellas scissura della milza, ove
si dividono in tronchi grossi, medj e minimi, ¢ pe-
netrano nell’ intima sostanza della milza stessa, ac-
compagnando costantemente i rami dell’ arteria sple-

nica.
§. 16Go. La gran vens meseraica o mesenterica

superiore & il pid grosso tronco che si inserisce nella
vena porta, situsta in principio fra il pancress ed
il duodeno, discende fra le lamine del mesenterio in
compagnia dell’ arteria mesenterica superiore ¢ come
cssa formando una curva, a cui guarda il lawo de-
stro, da cui wascono (uattro branche, ciod la gasto:
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epiploica destra, e le tre coliche del lato destro,
cioé la superiore, la media, e 'inferiore mentre dal
lato sinistro e della parte convessa di questa vena
manda un numero indeterminato di rami che si span-
dono sugli intestini tenui.

La gastro-epiploica destra si porta fra le due
lamine del grande epiploon, da rami al pancreas
al duodeno, alla gran curvatura dello stomaco, e si
anastomizza con la gastro-epiploica sinistra mandando
costantemente rami tanto snperiormente che inferior-
mente

La colica destra superiore scorre fra le lamine
del meso-colon trasverso, e dei due suoi principali
rami in cui si divide, uno si porta a sinistra per unirsi
con la colica sinistra superiore, I’ altro a destra per
anastomizzarsi con la colica destra media.

Questa colica destra media spesso & un ramo
della precedente, ed eguaimente si dividein due rami
principali che respettivamente si anastomizzano e
con la superiore e con I’inferiore delle coliche di
questo lato.

La colica destra inferiore detta anche ileo-ceco-
colica, perchd a tutte queste porzioni d’intestino
manda rami, si divide pure in rami ascendenti e
descendenti. Gli ascendenti comunicano con le coli-
che superiori medie, le descendenti con le altre ve-
ne che fornisce I’estremo della vena mesenterica
superiore.

Le vene che traggono !’origine della parte sini--
stra dall’ indicata gran meseraica si portano in com:
pagunia delle arterie fra le lamine del mesenterio,
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ove si ramificano immensamente, forniscono delle
arce in principio piu grandi, poscia pii piccole e
finalmente giungono nel canale intestinale tenuo, dopo
essersi tra loro infinite volte anastomizzate ove si
perdono con una quantith pressoche infinita di rami-
ficazioni.

§. 161. La vena piccola meseraica , o mesenterica
inferiore non sempre nasce dalla vena porta, ma
qualchie volta trae I’ origine dalla vena splenica. Ella
scorre in compagnia dell’arteria mesenterica inferiore,
fra le lamine del meso-colon fino alla parte poste-
riore dell’ intestino retto, terminando nell’ ano. Nel
suo decorso manda la colica sinistra superiore che
ben tosto si divide in dne branche una ascendente
che si riunisce con la branca sinistra della colica
destra superiore, )’ altra orizzontale che si porta al
colon sinistro e si riunisce con la branca ascendente
della colica media sinistra.

La colica media sinistra nasce talvolia in co-
mune con la superiore e si dirige intieramecnte al
colon di questo lato dividendosi in dae rami, come
le altre, superiore I’uno, inferiore, 1" altro.

La colica sinistra inferiore si porta tosto alla
scissura sigmoidea del colon, ove egnalmente si di-
vide in due tronchi ascendente 1'uno desceadente
I"altro chie comunicane la superiore con la colica
sinistra media ¢ l'inferiore con I’emorroidale interna.

La coutinuszione finalmente di questa vena co-
stituisce 1" emorroidale interna. Scorre essa fea le
lamine del meso-retto, manda tucessantemente ratii
a (uesto intestino , frequentewente anastomizzandooi
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con i rami dell’iliaca interna, e particolarmente con
quelli delle pudende tanto interne che esterne.

§. 162. Il tronco poi della vena porta epatica
che ha raccolto in tutto il suo decorso per le viscere
chilo-pojetiche un sangue il meno ossigenato, ed il
pil carico di sostanze oleose fa I’uffcio di arteria
nell’interno del fegato, ove si insinua per la scissura
trasversale di questo viscere.

Quivi si divide d’ordinario in due grosse vene
una destra che si porta al lobo destro di questo vi-
scere e da questo d’ordinario parte un altrp tronco
per il piccolo lobulo dello Spigellio.

II tronco sinistro si porta al lobo sinistro di que-
sto viscere. Queste vene nel fegato si ramificano im.
mensamente, e giungono fino ai cosi detti pori bi-
liari per servire alla secrezione della bile. Nel feto
la vena ombelicale comunica con i rami della vena
porta e particolarmente con quelli che si distribui-
scono al lobo sinistro, quali rami obliterandosi in
seguito, dopo che il bambino ha respirato, non vi va
per conseguenza a questa porzione di fegato tauta
quantitd di sangue, quanta ve ne affluiva nella primi-
tiva etd, onde dopo la nascita ha luogo una dimi-
nuizione considerevole del lobo sinistro del fegato.

La vena porta sembra formare una specie di circo-
lazione particolare appartenente al sistema digestivo.
Il sangue perd della vena porta dopo aver servito
alla secrezione della bile entra nelle vene epatiche
per ritornare nel torrente comune della circolazione.

La funzione della respirazione ajuta non poco,
per i movimenti del diaframma, la circolazione della
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vena porta singolarmente nel fegato, ed il portarsi
che fa il ssngue al fegato in tanta quantith carico
immensamente d’idrogene e di carbonio. dove ne
deposita una certa quantith per la secrezione della
bile fa s che il residuo sangue che da questo viscere
vienc poscia condotto al polmone abbia di gid co-
minciato a perdere una porzione almeno della sua
qualith venosa, onde per questo rapporto pud con-
siderarsi la circolazione del sangue nel fegato come
di un ajuto o supplemento alla funzione della respi-
razione per i cambiamenti ch’ ella opera nel sangue.

La vena porta e¢ssendo cosl ampls dee percid
contenere nna grandissima guantith di sangue, quiadi
la secrezione della bile dee 1vssere abbondsntissima,
come pure deve essere il fegato uno dei visceri pin
sotwp'ostf oalle malattic ioflammatorie (1).

(v, Fra i vettili i chelonieni hanno duc vene cave po-
steriori che trusersano il fegato e sordile da questo viscere
si riuniscono ulla veua cuva anteriore, ¢ quesie veoe cave
metton foce 1 una specic di serbatojo che imbocca uel-
V' orecchietta destra.

Lie polmonari riunite in un sol tronco si portano in uo
serhatojo uuulogo e si couducono nell'orecchietta sinsira del
cuore.

Nei ssurieni e negli ofidieni 8 ritrova uba veua cava
posteriore e due wuteriori, hauno due veae polmonpari , e
corre uei chelovieni prima di entrare ae) semi del cuore
hauno una specie di serhatojo.

Nei batracini le vene hawnao un egnal distribuzione a
quella delle arterie, e lutte si portano alla .stessu orec
chietta. Hunoo due veme cave auterivri, ed una posteniore.

Questi vasi venusi Oei pesc) uon sSUUO propriameute
che quelli che riportano il ssngue da tutto il loro corpo
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CAPITOLO XIV.

Dei vasi linfatici in generale.

§. 163. Se tutte le branche dell’ anatomia ci porta-
no alla cognizione della scienza Fisiologica, e Patolo-
gica insieme, se tulte quasi per mano ci guidano
alla cognizione dei moltiplici fenomeni, che in noi
accadono, e a rettamente giudicare delle quasi in-
numerevoli infermith, da cui questa nostra macchi-
na pud essere attaccata ; cosa dovrem noi pensare
del sistema dei vasi assorbenti, per cui molte fun-
zioni si adempiono, si spiegano un inflnita d’ opera-
zioni , ed il saggio clinico & condotto alla meglio in-
tesa cura di non poche malattie, che nulla © poco
erano intese ed in cooseguenza malissimo trattate
prima che il coltello anatomico guidato, e diretto
dalla sugacita e criterio dei fisici sperimentatori, ne
tracciasse, per quanto era possibile 1’ origine, ne di
scoprisse gli usi, ne investigasse 1’ organica tessi-
tura?

al cuore, mentre quelli delle loro branchie sono quasi tutti
vasi arteriosi. Cinque sono i tronchi principuli venosi che
dal corpo riportano al cuore il sangue; il primo & la cava
posteriore che scorre parallela all’aorta il secondo & il
tronco dei vasi epatici, il terzo e il quarto sono le due
vene cave anteriori, in quinto luogo finalmente si trova
nna vena che ricondace al cuore una parte del gangue
dalle branchie e dalle parti circonvicine. Tutts questi vasi
di pareti delicatissime riuniti insieme formano il seno co-
muue delle vene che riportano il sangue al cuore.
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Prima d'inoltrarci nella deserizione generale e
particolare di questo sistema giova farne brevemen.
te ¥Yistoria dalla quale si scorgerd particolarmente
quanto gli ltaliani anatomici, e in special modo
il nostro Mascagni, si sieno resi benmemeriti della
scoperta e dell’ illustrazione di questo sistema di
vasl.

§. 164 Alcune poche ed assai vaghe espressioni,
che quh e Id trovansi registrate negli scritti d’Ipo-
¢rate hauno persuaso alcuni fisiologi, soverchiamea-
te preveunti per questo naestro, che egli conoscesse
questo sistema. Ma'in verita, sc bene si esaminino
i passi wedesimi, nicate attro potremo stsbilire in
di lui favors, se nan che, guidato dal suo genio
tutto veggente alla contemplazione dei fenomen: na-
turali, preconizzd 1'esistenza di certi organi che es-
ser dovevano destinati a favorire la grand’ opera
delle separazioni. Oltre a questo niente altro avvi
che ne sviluppi V' idea, qualora non si pretendesse
di veder tutto in quel sangue che egli chiama bian-
co simile alla pituita.

Erofilo ed Erasistrato ebbero in vero qualche co-
gnizione dei vasi linfatici o lattai del meseaterio: fu-
rono anzi da essi osservati in veri animali. Galeno
gli notd singolarmente nel caprone; ma tali seaperta,
tattoché cosl importanti rimasero perdute per gli ana-
tomici tino all’ Asellio.

Aristotele il discepolo ed il perpetuo contradit-
tore di Platone lascid nelle sue opere ua qualche
vestigio di aver del sistema linfatico una cognizione
piti precisa, poiche parlando dell’esistenza di alcuni
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vasi - particolari situati fra le axterie e le vene, e
contenenti un umore sieros@ sembra travedesse i
linfatici. Ma qual vantaggio di un idea isolata pri-
va dell’appoggio inconcusso delle osservazioni, e
delle esperienze?

Anche- questa veduta originale perl nel suo na-
scere, € non tornd a rivivere che all’epoca fortunata,
in cui dalla barbarie in cul erano sepolte, sursero
di nuovo le scienze in Europa e singolarmente in
Italia. Allora fi che Berengario da Carpi e Nicolao
Massa parlarono di alcuni esiligsiwi vasi, che non la-
sciano passare il sangue rosso, ma soltanto ‘1l siero.

Eustachio di S. Severino nella Marca d’ Ancona
nel 1563 & stato veramente il primo che abbia par:
lato dei vasi liofatici in una maniera intelligibile, ed
a lui senza dubbio dobbiamo la prima désgrizioue
del canal toracino. Tale interessantissima scoperta
rimase pure perduta nelle sue opere per molti e
molti anni. Non fu, di fatto, che nel 1622 il di 25
giugno che Asellio celebre professore di medicina a
Padova che discoprl i vasi lattei sopra un cane, che fu
dissecato poco tempo dopo aver mangiato, e verificd
di nuovo questa importante osservazipne, prendendo
tutte le precauzioni possibili per non essere indotto
in errore, e si assicurd della loro costante esistenza,
ma per uoa fatalita ingiunta alla specie umana non
seppe emanciparsi dagli antichi errori, e continud a
credere che le vene meseraiche fossero quelle che
assorbissero il chilo, soltanto egli credé che nel loro
uso si associassero i linfatici a queste vene, che se-
condo lui si portavano al fegatc.
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Di tale scoperta invece di approfttarsene gli ana-
tomici e i contemporanei e chi d’ appresso segui
I’ Asellio trové anzi mon pochi contradittori, e fra
questi Prime-Rose ne impugnd D'esistenza; ma in se-
Buito bisognd che egli pure cedesse all’ evidenza.
Rofinchio, poscia Veslingio, Cecilio Folio ed altri,
dopo ripetute loro particolari osservazioni be rico-
nobbero I’ esistenza.

Questi vasi lsttei una volta ammessi bisognod
determinarne la loro origine ed il loro termine na-
turale. Asellio pretcse che dessi terminassero ad
una grossa glandula che suppose esser situata nel
mezzo del mesenterio. Pequeto e Gajant provarono
verso il 1649 dopo le pid scrupolose osservazioni
che questi vasi andavauo ad imboccare nel canal
toracico , e d’allora in poi restd comprovato che
dessi erano i soli vasi assorbenti del chilo ed cs-
cluse perd le vene meseraiche da tale funzione, anzi
il Pequeto ammise nel puato della riunione di que-
sti vasi una vescichetta, che egli denomind il ser-
batojo del chilo.

Dopo tutto questo 1’ Hewson ed Hunter distrus-
sero completamente 1’ opinione degli antichi che
credevano che tutto il chilo arrivasse al fegato per
le vene del mesenterio per esservi convertito in san
gue. Ognun sa che fino a Tommaso Bartolino veni-
va riconosciuto questo viscere come il solo organo
della sanguificazione. Questo distinto apatomico,
quantuaque fosse persuaso che il cuore fosse I' uni-
co organo della circolazione, credeva non ostante
che il chilo che era secondo esso portato al fegato
per i vasi liafatici ivi si convertisse in sangue,
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11 ritnanente poi dei vasi linfatici fino all’epoca
del 1650 poteva dirsi effatto ignoto e Rudbech Sve-
dese d’ origine e studente in quell’ epoca a Leida
pud considerarsi come il vero -discopritore di que:
sto ordine di vasi. Egli faceva alcune indagini zoo-
toniche sopra un vitello allorché osservd aloune goc-
cie di un liquore lattiginoso spargersi sopra il col-
lo. Sorpreso il giovine anatomico da tal fenomeno
nulla trascurd per conoscerne la sorgente, ed a forza
di pene e di travagli giunse a discoprire i vasi che
contenevano questo liquore e pitt volte li dimosted
in diverse parti a Crestiba regina di-Svezia.

Poco dopo, vale a dire nel 1652, Tommaso Bar-
tolino pubblicd un interessantissima dissertazione,
avanti che il sopra lodato' Rudbech scrivesse veruna
cosa sui vasi linfatici, e come che il Bartolino me
ritamente godeva di una grandissima riputazione
presso gli anatomici, e I’altro era affatto sconosciu-
to, fu accordato generalmente a lui 1’ onore di
tale scoperta; ma Rubdech credé doverla rivendica-
re e pubblico nel 1654 una descrizione dei vasi
linfatici e provd che egli aveva conosciuti e dimo-
strati questi vasi avanti che il suo antagonista Bar-
tolino ne avesse neppur parlate. Questa disputa di-
vise gli anatomici di quei tempi in due partiti, chi
onorava il Rudbech di questa scopérta, e chi il Bar-
tolino, e gli scolari pure disgraziatamente vi prese-
ro parte, onde accaddero anche non poche risse san-
guinoleati. Ma il tempo giudice imparziale di tutto
ha deciso la questione in favore di Rudbech per
quanto Giolive anatomico Inglese, che foriva presso
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a poco in ‘quel tempo, abbia preteso di appropriarsi
cgli stesso il pregio di una tale scoperta.

Né si creda che con il solo ritrovamento di tali
vasi si fosse di gid fatto tutto, mentre da Rudbech,
da Bartolino, ds Monro, da Mekel e da altri furono
descritti solo in alcuue parti e senza ordine e
senza metodo. Quindi molto di pid ancora vi rima-
neva da fare in questa branca di avatomia ; e fa
d’vopo confessare che la lettura e lo studio degli
autori sopra citati non ci forniscono che delle debo-
li e confusissime idee sulla natora ed usi dei vasi
medesimi.

Dietro le osservazioni di Rudbech si avavzd &
vero di qualche passo la teoria dei linfatici, quale
chiamd questi vasi epato-acquei e sostenne che le
tuniche, onde sono compesti non possono dividersi.
Vi portd qaalche raggio di luce il Bartolino, quaudo
gli descrisse nelle estremith inferiori, sopra la vena
porta, le vene emulgenti, le capsule atrabiliari, nella
cavith del bacino e nella vescica. Quello per altro
che merita singolarmente di csser rammentato a glo-
ria di questo illustre anatomico si & che non limi-
tossi alla sola descrizione di essi, ma tentd egli di
spinger le sue vedute nei loro usi e nel loro intimo
meccanismo. Egli di fatto fu il primo che ne faces-
se |’ allacciatura onde potd osservare che d’essi s'in-
turgidivano dalle parti verso il cuore e non viceversa
come appunto le vene.

L' Hoffmanno in seguito dimostrd i vasi linfatici
del pancress, del fegato, del timo, del cuore. Né gli
iguord affatto il Glissonio, lo Charletton, il Diemen-
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brechio il Malpighi, il Villis, il De Great, il Ruischio,
il Molinetti, il Camerario ec. ma quanto confusamen-
te! quanti errori deturparono i loro sistemi, quanto
poco per loro mezzo poté avanzarsi la teoria delle
assorzioni e delle secrezioni? Avvi fra loro chi pre-
tese che questi vasi comunicassero cop i nervi, chi
gli fece immediatamente derivar dall’ arterie, e cre-
dé potessero terminare alle ascelle, agli inguini alla
cisterna Pequeziana: vi fu chi pretese di poter far
rivivere un animale caduto in asfissia soffiando nei
vasi linfatici delle estremith superiori; altri pensa-
rono che avessero origine dal canale toracino; chi
stravamente immagind che la linfa separata nei ven-
tricoli del cervello venissc portata per questi vasi
nelle glandule salivari ; chi divise i linfatici in ar
teriosi ed in venosi, opinione che con tanto impe:
gno sostennero, fino a far credere di aver nei cosi
detti vasi arteriosi linfatici riscontrata la pulsazione.

La storia di questi errori gli uni agli altri suc-
cessi per disputarsi I'impero nella spiegazione dei
fenomeni delle assorzioni e secrezioni mostra quanto
lentamente proceda lo spirito umano nella perfezio-
ne delle grandi scoperte. Di rado la natura si mo-
stra tutta nuda al primo che la sorprende. Avanti
di cedere qualche d’uno dei suoi segreti vuol esse-
re, quasi direi, tormentata con lunghe, assidue e rei-
terate interrogazioni.

Il Nuck, Colljns, Haller, Monro, Chrusciank, i due
H.unter avanzarono, egli & vero, non poco la teoria
di questi vasi e confutarono molt; degli errori che
la rendevano se non affatto inapplicabile, almeno
molto confusa e dubbiosa.
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Era riserbata al nostro Mascagni la gloria di es.
seve il vero illustratore di questo sistema. Egli fu
che immaginando i tubi di vetro con i quali oggi-
dl si iniettano questi vasi, rese pervia la strada alla
intera conoscenza dei medesimi. Grazie alle di lui
instancabili fatiche, egli non solo ha riscontrati quel-
li che gid eran conosciuti dai suoi predecessori e ne
ha rettificate le descrizioni, ma ne ha scoperti di nuo-
vo un numero quasi che infinito, ed bha fauo alirest
vedere patentemente che non vi era parte nella mac-
china animale che abbondantemente non fosse forni-
ta di questi vasi, ha provata la generalita di questo
sistema, ha escluso i linfatici arteriosi, procurd di
provare con un apparato il pil imponente di ragio-
ni e di esperienze, che d’essi soli erano gli unici
ed i veri vasi assorbenti, quantunque oggi tale teo-
ria abbia trovato le pil grandi opposizioni. conve-
nendo attualmente la pit gran parte dei fisiologi che
le vene ancora si associno ai vasi linfatici nella fun-
zione di assorbire, non ostante perd questo, egli ha
giustamente meritato per I’ illustrazione di questo si-
stema che sia cternata I'improuta del suo nome nei
fasti indelebili della gloria e dell’ immortalit.

Noi dunque seguendo particolarmente le di lui
tracce e di alcuni altri moderni fisiologi ed anatomici
ne dimostreremo in prima 1’ origine, le forme, il de-
corso ¢ la loro struttura ed usi, per passar quindi
a farli conoscere in ciascheduna parte del corpo
uinano.

§. 165. Resulta il sistema dei vasi linfatici da
un immecosa quantith di piccoli vasi , che traggono
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P origine da tutte le diverse parti, che conducono
il fluido che contengono nel sistema venoso dopo
avere attraversato un indeterminato numero di glan-
dule. La loro origine per altro pud esser dimostrata
piu per analogia, che per I’ ispezione oculare, poiché
sono cosi tenui nel loro cominciamento, che sfug-
gono alla vista anche acuta dei migliori strumenti
ottici. Ma essendo . certi che dove avvi assorzione
ivi esistono le origini dei vasi linfatici; quindi per
necessaria conseguenza devon trarre origine da tutte
le parti esterne non solo, ma dalle interne parti
ancora, e da tutte le cavita.

§. 166. Debbonsi dividere gli assorbenti in ester-
ni, interni e nutritizj. Gli assorbenti esterni non
corrispondono punto ai pori esalanti che nelle ester-
ne parti si ritrovano, poiché né il sudore né¢ I’in-
sensibile traspirazione esalata dalla pelle ¢ ripre-
sa dai linfatici della cute, almeno d’ordinario, poi-
che questi fluidi sono escrementizj, lo stesso accade
degli assorbenti che trovansi nelle superficie muc-
cose, poiché ben pochi dei fluidi che vi si separano
vengon ricondotti nel circolo. Gli assorbenti interni
al contrario corrispondono esattamente agli esalanti
analoghi, cosicché ripigliano questi tutto cid che que-
gli vi hanno trasportato. Una tale assorzione si fa
in una maniera costante e regolare, quindi avvi una
doppia differenza fra gli assorbenti esterni ed inter-
ni. I primi hanno un’azione ordinariamente diffe-
rente per cui riprender non possono tutto quello che
nella superficie del corpo & stato esalato, nel tempo
che gli altri ripigliano da un lato costantemente i
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flridi esalati mella loro superficie, e sono eostanti,
e regolari singolarmente in stato di saniod.

In quanto poi agli esalanti nutritizj, che sono
™eno conosciuti che i precedenti , ma che la nautri-
zione suppone costantemente, mentre in questa fon-
zione avvi sempre il doppio moto di composizione
e di decomposizione. Ciaschedun organo, cisscheduna
parte non ¢ a un epoca costituita dagli stessi ele-
menti del periodo, e dall’ epoca precedente, quindi
se gli esalanti destinati sono al primo periodo della
nutrizione, gli assorbenti servono costantemente a
quello della decomposizione, percid ancora gli sssor-
benti nutritizj differiscono dai precedenti per il fluido
che contengono, secondo gli organi diversi, da cui
han tratto ’origine.

Hinter. cui tanto deve la notomia ha diseusso
unas tal materia eccellentemente, e dai suoi argo-
menti pud sggiungersi che la distinsione fra le parti
solide e le fluide non & reale se non se quando sono
in mnssa, e punto differiscono quando sono divise
in molecole, come accade dell’ acqua sottoposta alla
congelazione, del piombo ed altri metalli che I'arte
fa passare dallo stato di solidith a quello di fluidith.

Debbo per altro avvertire a questo proposito che
schbene l'origine dei linfatici, come di sopra abbiam
detto, @ fuori della portata dei nostri sensi, sembra
necessario ammettere e presupporre qualché essen-
tiale variazione nei loro primitivi stami, secondo le
parti da cui nascono. Non stard qui ad esporre tutte
le ipotesi anatomiche su tal proposito tratte dagh
crrori visuali, e prodotte dall’ abuso dei microscopj,
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poiché un tale dettaglio non ci condurrebbe ad al-
cun utile corollario. Dird solo, che se nulla vi ha
di probabile sulla loro origine si & che naschino da
tutte le superficie, e singolarmente dal sistema ca-
pillare delle arterie, nieotre parecchj anatomici di-
stinti, fra i quali Mascagni hanno talora ripieno i
vasi linfatici con le iniezioni fini fatte nelle arterie.
Allorche poi sortono alla superficie , degli organi
da cui nascono i linfatici, devonsi gli uni con gli
altri anastomizzare, ed intrecciarsi, cid che mirabil-
mente concorre alla formazione di alcune parti, e
specialmente delle membrane cosi dette sierose.

§. 167. Nati e divisi gli assorbenti come si &
detto, ecco come scorrono nelle membra.

Nelle estremith superiori ed iuferiori, come pure
nel tronco si dividono tutti in due piani wuno
superficiale , profondo 1’altro. Il primo accompagna
le, vene subcutanee, e il secondo scorre fra gli in-
tervalli muscolari, principalmente lungo il corso delle
arterie e delle vene, e vanno ad unirsi per quelli
che spettano alle parti inferiori, alle glandule degli
inguini, e per i secondi alle glandule dell’ ascella.

Nei visceri pure esistono i vasi linfatici, super-
ficiali e profondi. I superficiali scorrono irregolar-
mente nelle membrane che gli rivestono, ed i pro-
fondi lungo i tronchi dei vasi sanguigni.

§. 168. Differiscono gli assorbenti dalle vene e
dalle arterie, poiché scorrono dei lunghi spazj con-
servando sempre lo stesso volume, mentre i vasi
sanguigni a proporzione dei vasi che ne partono, o
vi si aggiungono divengono pit o meno insigni ,
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quindi la Jiuta circola sempre per Gletti sottili e te-
nui; inoltre il sistema dei vasi assorbenti non for-
ma una specie di albero, come I’arterioso ed il ve-
noso. Sono per lo pit i linfatici sitnati in linea
retts, talvolta perd si incontrano flessnosi, particolar-
mente quando le vene faano delle curve. Esterior-
mente questi vasi sembrano sodosi qui e i, cid
che deriva singolarmente dalle numerose valvole che
contengono, qualche volta si dilatano formando. come
nelle vene, delle specie di varici.

§. 169. La capacita dei linfatici @ variabilissima.
Ella dipende nel cadavere dallo stato in cui erano
questi vesi unegli ultimi istanti della vita; qualora
pertanto occorra di dovere eseguire le preparazioni
linfatiche , conviene scegliere i cadaveri i pil adat-
tati a tale uopo. Si puéd dire in generale che la ca
pacith dei linfatici & determinata dalla quantita mag-
giore o minore del fluido che contengono, ed il
dutto toracico, spesso, che & il maggior dei tronchi
assorbentl & variabilissimo, non combinandosi mai di
rinvenir due soggetti che lo abbiano di diamectro
egunle. Di fatto, ora si vede dilatato in alw; ora ri-
stretto in basso, ora dilatato nel mezzo, e ristretto
nelle estremith; e da tutto cid si compreade cosa
significhino tanti minuti esami, di cui son ripieni
In maggior parte dei lihri di fisiologia sulla capa-
cith assoluta, o respettiva dei vasi linfatici.

Secondo le differenti parti che occupano i lia-
fatici hanno un 1naggiore o minor numero di anasto:
mosi. Non sono esse molto frequenti nelle estremita
¢ nel tronco. Trovansi poi moltiplicate nelle super-
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ficie sierose, come sopra il fegato e sopra il pol-
mone. Queste succedono o fra due vasi contigui, o
fra le branche subcutanee ed intermuscelari, e per
queste anastomosi si intende come il tubo ripieno
di mercurio essendo situato mell’ apertura di un vaso
linfatico, molti altri se ne riempiano attorno a lui.

§. 170. La gravith, i moti esterni, le diverse
cowpressioni ec. hanno sopra il woto progressivo
della linfa la medesima influenza del mota progres
sivo del sangue nelle vene, quindi & che per poco
che le forze sieno indebolite particolarmente dopo
le lunghe malattie, Ja stazione eretta della magchina
produce per lo pitt I'edema delle estremith. Ecco
perché queste trovansi pii gontie la sera che la
mattina, e perché ancora la compressione faua al
di sopra di questi vasi produce parimente I’ edema
nelle parti inferiori. In conseguenza di tali fenomeai
fa d’uopo impiegare i medesimi mezai per favorire
la circolazione dei linfatici, come per quella delle
vene.

§. 171. Si & dalla maggior parte degli anatomici
creduto fino a questi ultimi tempi che tutti i vasi
assorbenti vadano a riunirsi in due tronchi principali.
11 primo di questi & il canal toracico, a cui si por-
tano tutti i vasi linfatici delle estremita inferiori del-
)’addome, di una gran parte del petto, ¢ quelli del
lato sinistro delle parti superiori. I1 dutto toracico
influisce nell’ angolo che forma la vena giugulare
sinistra con la subclavia dello stesso lato. L’altro
tronco, o tronchi linfatici metton foce nella subcla-
via destra, ma le odierne osservazioni, e particolar-
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mente quelle che sono state fatte dal doutor Lippi
non solo nei cadaveri umani ma in molti anmimali
ancora ci hanno dimostrato che molti vast linfatici,
in presso che tutte le parti dell’ organismo snimale
vanno ad imboccare mel sistema venoso. Cid posto
potrd pit facilmente spiegarsi I' intricata questione
riguardante 1' enorme quantith dei vasi linfatici
sporsa per tutta la macchina avendo un enorme
spropoczione di copacith con il resto dei vasi, come
tutta la linfa, tatto il residuo della nutrizione, tutte
le bevande, tuttocid che di wutritizio portano gli
alineati solidi possa scorrervi, per passar nel tor-
rente della circolazione, cssendo cosi piccoli questi
vasi.

§. 172. La struttura dei vasi linfatici si pud
soltanto osservare nei maggiori tronchi e particolar-
meante nel canal toracico. Egli all’esterno @ rivestito
di uoo strato di teasuto celluloso che circonda an-
cora le artcrie e le venc, e questo pud cousiderarsi
comc una membrana ascittizia destinata a corroborar-
lo. Non ai pud asserire che i linfatici sieno rive-
stiti d’ una tunica muscolare, poiché ancora verun
anatomico c¢i ha potuto riscontrare delle sensibili
fibre di questo genere, ¢ beuché alcuni sutori fra
i quali I’ Hiuson particolarmente, ce ne abbiano
aminesse, nou ostante i pid accurati indagatori non
ne hanno potuto vederc ueppure nel canal toracico.
La uwicmbrana interna che forma il tessuto proprio
degli assorbenti & aimile a quella delle vene ed
¢ssa & che forma quei ripieghi dette valvole. che
csistouo quivi in maggior uumero che ucl sistema ve-
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noso. Dessa & delicata e trasparente, ed umettata
da un fluido alquanto viscoso. Si unisce all’ esterna
per mezzo di un tessuto celluloso compatto che
come nelle vene raramente si ossifica. Le valvole si
ritrovano disposte a due a due, ed in qualche caso
si ritrovano anche isolate. Ovunque un ramo si uni-
sce ad uu tronco la natura vi ha situato delle val-
vole, e cid & rimarcabile sopra tutto nel canale to-
racico, che iniettato dall’alto al basso offre una
dilatazione all’orifizio di ciascheduna branca , poi-
ché quivi si sono opposte le valvole al passaggio del
fluido. 11 loro uso ¢ eguale a quello delle vene, ciod
di permettere I’ ascensione del fluido ed impedirne il
suo ritorno in addietro. Ma talvolta non eseguiscono
bene una tal funzione, mentre le iniezioni spesso ne
superano non poche, cosl nelle idropisie divenute tal-
volta paralitiche queste valvole, il fluido contenuto
nei vasi pud divenire retrogrado. Per mezzo di una
tale retrogressione il celebre Darwin ha voluto ulti-
mamente spiegare non pochi fenomeni nella mac-
china animale, ed a mio parere il suo genio lo la
spinto troppo oltre, asserendo per verita incontra-
stabili, cid che sono soltanto ipotesi, e forse anco
chimere.

§- 173. T vasi linfatici godono della propriety di
essere estensibili, poiche il canale toracico non paco
si dilata come lo dimostrano le giornaliere iniezioni.
I linfatici oltre I’ enstensibilith godono ancora della
contrattibilita, Allorche, difatto, il canal toracico &
dilatato, anche in un cadavere se si ferisca e sorta
il fluido che coutiene, ritorna prontamente alla stato
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naturale, tutti inoltre i vasi linfatici si contraggono
sllorché sono vuoti, come si pud riscontrare parti-
colarmente nei vasi lattei quando non hanno pid
chilo da assorbire.

Le propried animali di questo sistema non
sono punto marcate. Se di fatto si ferisca un
qualche vsso linfatico in un aocimale vivente egli
non da verun indizio di dolore. Chi non vede perd
(uanto un tale esperimento pud esser fallace? chi
non comprende che I'animale tormentato per le
operazioni sopra di lui precedentemente escguite
pud esscrsi reso inseosibile anche al wglio di parti
sensibilissime? 11 fatto perd patologico mostra che pos-
siedono un grado di sensibilith molto eminente.
Serve a provare cid lo stato consensuale delle parti
in occasione che una qualche estremith @ attaccata
da quslchie malattia come le dita da qualche pane-
reccio ec. Chi non sa che gli iofermi provano in uli
circonstanze un sentimento dolorosissimo lungo il
decorso dei vasi linfatici fino alle glandule, ed anco
al di Iz delle medesime? Riguardo Gnalmeate alla
loro organica sensibilith resta da osservare che non
rimane dessa distrutta se non che dopo un certo
spazio di tempo dalla morte, come il nostro Ma-
scagni ha evidentemente dimostrato infondendo un
fluido in qualche cavith che venne dai linfatici ben
presto assorbito.

Qualora perd avvenga che questa potenza dei
vasi medesimi sia da qualche morbosa alterazione
turbatn o distrutta, hanno luogo un infinith di scoa-
certi, che tutta ben presto alterano I’animale econo-

mia, onde si sosticae la salute e la vita.
Anat. Vol. 1. 15
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Tutti i fenomeni fisiologici e patologici ci dimo-
strano che i vasi linfatici godono in supremo grado
la facoltd di assorbire. Quelli della pelle succhiano
per cosl dire I’umidita dell’ atmosfera, e le diverse
emanazioni dei corpi ambienti, ed anche una por-
zione &’ ossigene dell’aria, anzi molti fra gli ani-
mali non respirano che per questa sola via.

§. 174. Resterebbe ora a parlare della maniera
onde si eseguiscono le varie assorzioni. Molti e di-
versi sono i pareri dei fisici su questo articolo, ma
io per non dilungarmi di troppo dird solo cid che
& stato detto di pit probabile su questo proposito.

Rigettata pertanto 1'idea di paragonare 1’ azione
dei vasi assorbenti a quella dei tubi capillari, con
cui molti fisiologi pretesero vi fosse moltissima ana-
logia. Noi siamo d’opinione con la pih sana parte
dei fisiologi, che questi vasi hanno la facoltd di as-
sorbire per ragione principalmente delle forze vitali
che posseggono, quali sembra che ahbiano una spe
cie di affinita o rapporto col fluido che debbono
attrarre. Difatto, questi vasi nel mesenterio attraggono
soltanto il chilo fra le tante materie contenute nel
tubo intestinale. Cosl per la ragione medesima quelli
della vescica, del fegato ec. lasciando twtti gli ele-
menti che compongono, € si contengono in questi vi-
sceri, e non ne prendono che la parte acquosa. Gli
assorbenti cutanei lasciano nell’ aria una qoantita di
principj, per non assorbirne che certi determinati. In
oltre se non avessero questa specie di sensibilith
come potrebbero per i linfatici assorbirsi tante mate-
rie medicamentose applicate alla pelle, come il mer-
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curio, e Insciarne altre che disconveagono alla loro
organica sensibilita?

L’ esercizio adunque di quests particolare specie
di sensibilith preesiste sempre all’ assorzione, come
proesiste alle secrezioni, ed alla nutrizione, come pei
fenomeni fisici, I’ esercizio dells gravih la eaduta
dei corpi gravi, o la forsa di attrazione precede
i moti dei diversi pianeti.

Assorbiti i fluidi nelle diverse superficic si met.
tono in un moto progressivo fino ai tronchi comuni
che gli trasfondono nella corrente della circolazione
venosa. Debbo perd confessare che noi ignoriamo
precisamente le leggi di questo moto. Possiamo dire
soltanto, per analogia, che un tale movimento ¢ molto
simile a qucllo del sanguo che acorre per il sistema
venoso, e presso a poco soltoposto alle medesime
leggi, come ce lo dimostra I’ organizzasione dei vasi
linfatici forniti di valvole come le vene, ed il moto
progressivo di questi fluidi dalle diverse parti al
cuore.

§. 175. Nei feti e nei fanciulli I’ assorzione @ re-
lativa alla nutrisione, ma non std in proporzieac con
I'esalasione, poiché molte sostauze si fissano agli or-
gani e pochissime ne sortouo, ma I’ assorzionc cu-
tanca & molto attiva, poiché pit facilmeate si acqui-
stano i coutagi, e cid in ragione dell’ attivith mag-
giors in questo sistema, onde in quella eth pid sot-
toposti siamo alle malattie glandulari e agli esantowmi
come tutto di la pratica ¢i dimostra.

Nells vecchiaja al contracio |’ assorsionc nutri-
tiva & molto attiva poichd & dessa che decompone
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i corpi levandone le sostanze nutritizie, e viceversa
P assorzione esterna & moltissimo indebolita, in al-
lora infatti lpit difficilmente si acquistano i diversi
contagj. Poco chilo passa nella corrente del sangue
in proporzione di gquello vi penetra nei bambini e
nei giovani.

Le due assorzioni dunque nutritive - ed esterne
sono esattamente inverse nelle due estremitd della
vita, mentre la seconda & maggiore nella prima eth,
e la prima predomina nella vecchiaja.

CAPITOLO XYV.

Delle glandule linfatiche.

§. 176. Eb‘bero gli antichi delle limitatissime e
confuse idee sulle glandule, mentre fra questi ]’ ana-
tomico Marino, che viveva al tempo dell’ Imperatore
Nerone divise le glandule in varie specie, e ne co-
nobbe, quantunque grossolanamente; la struttura e
d’allora in poi pid non furono confuse con le so-
stanze carnose. Era riservato peraltro a Silvio de la
Bo¢ a dividerle in glandule conglobate e conglome-
rate, assegnando a ciascheduna specie 1 respettivi ca-
ratteri, usi e proprietd. Non intendendo io quivi di
tesser I'istoria di cid che & stato pensato fin ad ora
su guesti organi , dird solo sommariamente, che
Malpighi volle che i visceri tutti costituiti fossero da
tante glandule, che Stenone, Wepfer . Ruischio ed
il Lancisi le riguardarono come tanti piccoli cuori,
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che il Bidloo, il Nak, il Couper, il Santorini, il
Morgagni', il Ceseldeno ebbero su tali orgeni delle
opitiioni le pit erronee state coafutate dall’immor-
tale ‘Alberso Haller nei suoi elementi di Gsiologia.

§. 177. Omettendo quivi la descrizione delle glan-
dule conglomerate e follieolate, giacche la loro de-
scrizione & compresa nelja splanenclogia, fa. di me-
stieri csporre soltanto la tessitura , gli usi e le
propricta delle glandule linfatiche o conglobate, le
tracce seguendo singolarmente del celebre nostro
Mascagni e di varj altri celebri moderni anatomici.

Sono pertanto le glandule linfatiche in maggiore
o mingor numero disscininate quasi che in tutte le
perti del corpo. Nelle estremith tanto superiori che
inferiori alla riserva delle ascelle e degli ingnini non
se ne ritrovano che pocliissime, ed in genersle piu fa.
cilmente hsuno la loro sede sulle articolazioni, che in
qunlunque altra psrte ed sumentano di grossezza in
proporzione che dalle estremith si accostano al trooco,
e cid per ragione della quantith maggiore dei linfatici
che incontrano ¢ vi vanno ad influire. Pochissime se ne
veggono nel cranio, slcune se ne scorgono nella fac-
cia, ed un numero considerevole se ne ritrovano nel
collo, particolarmente lungo le vene giugulari inter
ne. Dietro al mediastino anteriore e posteriore se ne
ritrovano -non poche, e moltissime se ne incootrano
lungo la colonna vertebrale, particolarmente dietro il
mesenterio  All'intorno di tutti i visceri ed in sin-
golar modo nella radice dei polmoni, attorno la ca-
psula del Glissonio nel fegato, uella scissura della
milza, atorno la pelvi dei reni ed ai lati dell’ utero
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seguendo il tragetto dei vasi di questi visceri, se ne
riscontrano costantemeate un graw numero (1).

§. 178. II volume dele glandule linfatiche & va-
riahilissimo. Dall’essere esse piccelissime ginngono ad
essere piti grosse di una nocciola. Sono esse talvol-
ta si piccole che difficilmente si possono scorgere
se non se quando in state patologico sono'ingrossate

(1) I vasi linfatici o. chiliferi che esistono nel .m.esgn,te-l
rio dei mammiferi, come che nel tempo della digestione si
scorgopa biancastri e turgidi del chilo che contengono, ha
fatto si, che questo ording dj vasi si sia scoperto prima ne-
gl animali che nell’uomo, e per una ragione inversa la
trasparenza del chilo negli uctelli, nei retuli e nei pesci,
pitt la mancanza in questi. animali, quasi assoluta, di glan-
dule linfatiche ha fatto per lungo tempo credere che gue=
ste specie d’animah fosserg priva di vasi! Chll,.lf(:l\';l. Ma yoggi
mat le injezioni fatte in tutti 1 mes{enlerj degli u.ui'm.ali ver-
tebrati ha pienamente convinto che nessuno manca di que-
st’ ordine di vasi. ' :

Negli animali non vertebratl, ma che hanno un sistema,
di vasi del sangue non sono stati fin ad ora riscontrati nel.
loro mesenterio vasi chibfgii, ¢ viene credyto, djetro wolte
osservaziooi, che. il fluidg nytritizio prodotio dakla digestione
venga unmediatamente assorbito day vasi veno'.\si, e da questt
portato nel torrente della Sanguigua bircolu;nu(w- lo che
serve a convalidare le' prove dell’ assorzione venosa anche
negl altii animah,

Noa sono state' osservate,, fin ad. ora, glandale. .l
genere delle hofetiche ng-wej rvetuli, né nei. pesgi, Negli uc-
celll s¢. ne ritrovane pochi;s'nue.,,c quast solampente lungo
1l cgll(.).. Netwapamiferi 5¢ e rurovano mego clie, ncll"uomo,
ma piu grosse e pi 1wsieme riunite , ed in ajcuni di que-
stt e particolarmente negli- ‘erhiveri’ se ne ritrova' una
massx  considerevole chismata impropriamente il pancrens
dell’ Ascllio.
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di volume. Il Joro aumento di grossezza @ ordinaria-
mente an effetto del veleno serofoloso, per cui tal-
volta si scorgono delle glandule linfatiche ove nou
si credeva esistessero, come in cerli punti del col-
lo, della faccia, ec. e tali in resltd sono come ce
lo dimostra 1a loro sostanza.

Le glandule linfatiche sono melto sviluppate nei
bambini, diminuiscono nell et2 aduls e divengono
assai piccole d’ordinario, well’ eth senile. Sono
comuncmente pid marcate presso le donne che negli
uomini, pid nei temperamenti deboli che in quelli
pitt robusti e nelle diverse loro ostruzioni, singolar-
mente nella primitiva etd si vedono arrivere ad un
volume véramente mostruoso.

La loro forma ora osservasi ovale, ora pii 0 me-
no oblongata, ora rotondeggiante, ora avente una ir
regolarissima fignra. Sono ora isolate, come nelle
estremith 'degli articoli ed ora sono riunite in gran
numero , come pielle ascelle, negli inguini, nei lom-
bi, o nmel mesenterio. Ove trovansene molte iusiemne
aggruppate e riunite in una sola massa.

§. 179. 11 colore di queste glandule & rossastro
presso i bambini, negli adulti sono assai pit bian-
che e carnicine, e prendono nella vecchiajs una tin-
ta giallo-rossastra. Varia inoltre il colore.delle glan-
dule linfatiche secondo i diversi luoghi che occupa-
no. Le glandule cosi dette bronchiali hanno una tin-
ta nerastra dovuta particolsrmente alla qualita del
fluido che contengono carico di carbonio. Giallogno.
le come lo ha dimostrato Cruischsnk si ritrovano spes-
so quelle che circondano il fegato, per una porsio-
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ne del fluido bilioso che hanno. assorbito. Nel tem-
po della digestione, nel momento ‘ciod in cui. i vasi
latiei contengono il chilo, le glandule mesenteriche
divengono quasi-bianche; riempieadole finalmente di
mercurio, come avviene nelle anatomiche injezioni
acquistano il colore argentino’di questo semi-metallo,

§. 180. Sono immerse le glandule linfatiche in
un tessuto cellulare assai lasso ed estensibile per
cui possono facilmente essere mosse da un luogo
all’aliro quando si spingono con le dita. Allorchg
perd sono ostrntte ed ingorgate rimanendo ancora af-
fettata la cellure circonvicina, perdono la loro mobi-
lith e diventano aderenti.

_ Dal tessuto cellulare stesso che riveste le glandule
pit intimamente viene a costituirsi la tunica propria
delle glandule che & sprovveduta di pinguedine, per
cui hanno queste glandule stesse ua’apparenza liscia
e pulita, dico apparenza, poiché divengono scabro-
se quando turgide sono dei diversi liquori iniettati.

Ricevono il sangue dalle arterie delle parti cir-
couvicine, sebbene in piccolissima quantith, ed in
piccola quantith pure ricevono dai nervi ‘delle circon
vicine parti, come ce lo provano i dolori che si
sentono nelle loro malattie,

§. 181. Per quello che ha rapporto alla sostanza
propria delle glandule linfatiche & osservabile, che esse
presentano a colpo d’occhio una sostanza assai ana-
loga a quella dei ganglj dei nervi. Questa perd ha una
densita pil o meno grande ed & pil resistente nel-
le glandule superficiali che nelle profonde. Nell’ ig-
terno si riscontrano delle Ppiccole s sinuosita partico-
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larmente nei primi periodi della vita che contengo-
no un fluido biancastro che non pud essere parago-
nato se non a quello della glandula tiroidea e del
timo, di cui, bisogna pur confessarlo, non ne co-
noschiamo ancora precisamente gli usi.

§. 182. Se si espongono le glandule linfatiche
alla couura differiscono dalle glandule conglomera-
te, perchié invece di indurirsi come quelle, si am
molliscono ben presto e diveneado polpose si sfa-
rinano facilmente con le dita se si comprimono.
Gli acidi dopo averle corrugate le ammolliscono
pit facilmente delle altre sostanze animali, partico
larmente se si adoperi il solforico o il muriatico.
Esposte finalmente all’ azione degli alcali non si di-
sciolgono giammai intieramente.

§. 183. Due specie di vasi linfatici vengono con-
siderati nelle glandule. I primi, che vi entrano e so
no in generale pid piccoli ¢ pid aumerosi, e questi
vengono chiamati inferenti, gli altri che ne sortono
souo in generale piu grossi e in minor numerv e
vengono chiamati efferenti. Questi vi portano la lin-
fa ¢ gli aluri fluidi che i linfatici hanno assorbito, e
gli altri fuori la conducono, dopo aver subite in que:
ste glandule certe particolann niodificazioni.

§. 184. In stato naturale le glandule non sono
scnsibili, ma una tale proprietd viene in loro svi-
luppata unelle diverse malauie, come tutto di la pra-
tica ci fa chiaramente vedere. In quanto alla con-
teattilith di queste parti ella & assolutamente nulla,

§ 185. Le glandule linfatiche, come i vasi di
questo genere bene spesso simpaticamente vengono
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attaccate da malattie provemienti da altri orgeni. Di-
fatti, nella sezione dei cadaveri bene spesso osservia-
mo la tumefazione di esse nelle matattie dei visceri
principali. Se nel collo, per esempio, la tiroide od al-
tre insigni parti sono attaccate, anche le glandule
giugulari linfatiche vedonsi affette. Nel cancro delle
mamelle le glandule assillari ed anche altre circonvi-
cine s’ incontrano ostrutte. Nelle etisie quelle che cir-
condano i bronchi sono per lo pid malate. Nelle ma-
lattie delle vie alimentarj sono attaccate quelle del
mesenterio. Finalmente nelle infermity delle estremita
inferiori e superiori le glandule assillari ed inguinali
trovansi spessissimo tumefatte.

Jo sono ben lungi dal credere che. tali tumefa-
zioni sieno costantemente' il resultato di-una influen.
za simpatica delle singole- parti sopra le glandule,
pmché spesso cid pud devivare dal trasporto delle
materie assorbite dalla parte malata ¢ condotte alle
pressime glandule, come accade nell’ assorzione dei
diversi veleni, come pure dalla diffusione dello sti-
molo, che da una parte malata pud diffondersi alle
circonvicine glandule e in conseguenza indurvi un
corso d’ infiammazidne.

§. 186. Ma quale & 1'uso delle glandule conglo-
bate? Ad onta di tutte quello che hauno scritto
gli apbatomici dell’antichiti, e molti fra'i moderni,
pur non ostante questo- & un punto su cui avvi ancor
delY’ oscurita. o

Si percorrano per un momento le: ‘opinioni che pn‘.l
hanno imposto nele scuole per fissar la nostra cre-
denza su quella che sembra avere maggiori gradi di
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probabilith. E qui ‘tralasciando cid che dei pid anti-
chi fra i fisiologi ed amstomici & stato detto su que-
sw articolo osserviamo che ben ¢'ingannd il medico
Pontificio Lancisi riguardando le glandule come tanti
picoeli cuori che possedessero la forza di sistole e
di disstole, mentre niuno gismmai ia queste parti ba
potuto riscontrare veruna sostanza atta a cootrarsi né
per gli stimoli applicati alle medesime, né osservate
le glandule megli animali viventi si son viste giam-
mai contrarsi e dilatarsi alteroativamente, come il
cunre. Travidde anche 1’ anatomico Mysio, che asserl
esser le glandule di natura affatto muscolare, opi-
nione confutata poscia da Ceseldeno. lo nou saprei
neppurc per le ragioni disopra indicate coucorrere
nel sentimento del Seatorini che accordd alle glan-
dule un mote peristeltico simile a quello degli inte-
stini, per cui in queste parti avvenga il moto dei flui-
di che contengono. Non so comprendcra come I Of
fmanno abbia asserito che nelle glandule vi esistessaro
differeoti sfinteri che lascianlibera I'entrata a certi flui-
di ncHa loso sostanza e L'impediscono ad aliri, seconde
cheaqueste omogenee sono od eterogenee. Fuopinionedi
M. Hordeau che in.tutte le glandule conglobate venisse
a scpararsi un liquore particolare che si mescolasse
con la linfa che vi si porta, quale servisse sempre piu
ad animalizzarla qual sentimento, con slcune modi-
ficazioni perd, non sembra affatto destituto di fonda:
mcnto. Il forse troppo arddinicotose Darwin ci dice
che le glaadule linfatiche hanona 1’ iswsso uso e strut-
wra delle glandule cunglomerate, alla risesva che le
loro. boecuccie assorbeati sono poste per mecessith
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di situazione ad una ‘maggior distanza dal corpo-
della glandula. Le glandule conglomerate, egli conti-
nua a dire aprono le loro boccuccie immediatamente
nei vasi sanguigni, i quali portano il sangue nella
glandula, da cui elleno succhiano i fluidi respettivi;
laddove le glandule linfatiche, o conglohate raccol-
gono 1 fluidi per loro destinati da membrane, da ca-
vith, da parti lontanissime per mezzo di boccuccie
le quali a quest’uopo fornite sono di lunghi colli
che noi chiamiamo vasi linfatici, quali fluidi final-
mente vengono a scaricarsi per mezzo del canal tora-
cico nella corrente della circolazione.

Finalmente Cruischank, Mascagni con la maggior
parte dei fisiologi ed anatomici pensano che gene-
ralmeute le glandule servano non solo a riunire i vasi
linfatici sparsi nelle diverse parti, ma che per esse
la linfa riceva nella loro sostanza una specie di sie-
rosita dalle estreme boccuccie delle arterie che vi si
distribuiscono , la quale penetrando: nei vasi linfatici
somministri alla linfa che contengono una maggior
fluiditd , e contribuisca alla loro animalizzazione.

CAPITOLO XVI.

Dei linfatici delle diverse parti.

§. 187. Dividonsi i vasi linfatici della testa in
superficiali e profondi. Inoltre in quelli del cranio,
della faccia, degli occhi; del naso. delle orecchie
e della bocca. Quelli del cranio subcutanei scorrono
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lungo le vene e le arterie temporali, lungo le vene
frontali e le occipitali, e si conducono alle glandule
situate dietro I’ occipite dette occipitali.

Si osservano nella faccia singolarmente molt
tronchi sparsi sulle palpebre, sulle glandule paroti-
di, lungo la vena trasversale della faccia, sul mento,
e sopra i muscoli masseteri, quali i passano
nelle parti laterali ed anteriori del collo e vanno ad
infondere nelle numerose glandule di tal genere che
vi si ritrovano.

Riguardo ai vasi linfatici del cervello, quantunque
non si sieno girmmai potuti iniettare, pure convien
confessarne la loro esistenza, mentre si sono visti
turgidi di linfa in molte circonstanze e singolarmecate
nei cadaveri morti per strangolameato e negli idro-
cefali; e tanto pid devesi credere che nel cervello
pure esistano linfatici, in quanto che ai lati della
vena giugulare interna, trovansi alcuni grossi vasi
di questo genere, che non possono che ricevere il
fluido linfatico che proviene dalle parti interne del
cranio. Questi vasi linfatici vanno a terminare nelle
glandule linfatiche profonde del collo. Negli occhi,
nelle orecchie, nel naso parimeute in alcuue circon-
stauze singolarmente morbose di queste parti, si sono
potuti osservare gli indicati vasi linfatici, quantun-
que oon sia tanto facile il potersi dimostrare me-
diante I’ injezione loro.

§. 188. I linfatici del collo si dividono in ante-
riori, laterali ¢ posteriori, come in superficiali ¢
profondi. | superficiali scorrono sotto i comuni tegu-
wenti, ¢ dei tronchi cousiderevoli se ue scorgonu
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singolarmente lungo le vene giugnleri esternc e le
tiroidee.

I vasi linfatici profondi si osservauo in presso
che tutti gli interstizj mnscolari del collo, lungo i
vasi sanguigni che vi scorrono, ma i principali che
vi si osservano si notano nel decorso della vena giugu-
lare interna ove formano dei plessi considerevoli, e
ove si riscontrano pit numerose glandule che altrove.
I vasi linfatici del lato  destro e del lato sinistro del
collo superficiali si riuniscono verso la parte inferiore
del collo ai profondi, e quivi diminuendo di numero
ed aumentando di grossezza per quelli del lato de-
stro imboccano nella vena subclavia di questo lato,
mentre quelli del lato sinistro vanno a scaricarsi
nel canal toracico prima del suo ingresso mell’ an-
golo della vena giugulare con la subclavia.

§. 180. I vasi linfatici delle estremita superiori
si dividono in superficiali e profondi. I superficiali
traggono 1’ origine da tutta la superficie cutanea, e
dal sottoposto tessuto cellulare, e cominciano i loro
cilindri a distinguersi fra le dita ove si possano be:
nissimo injettare. Si possono dividere, secondo la
loro situazione, in quelli del dorso e della palma
della mano, in quelli della parte esterna ed interna
dell’ avanti-braccio, ed in quelli della parte esterna
ed interna del braccie. Percorrono essi sull’ estremi:
th superiori seguendo l’andamento dei vasi venosi
superficiali, e percid delle radiali, delle cubitali,
delle mediane, della cefalica, della basilica, e riu-
nendosi verso'la parte superiore ed interna in un
minor numero di vasi, ma piu copiscui, vamio ad
imboccare nelle glandule superficiali assillari.
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I profondi, nati da tutte le parti interne delle
estremith superiori pereorrono lungo il trageto di
tutte le veue, e di wite le arterie delle stesse estremi-
W superiori. Si scorgono questi vasi lusgo le arterie
digiwli, sulle arcate polmari, poscia luago 1’ arte-
ria radiale, ulnare ed iuterossea, ed ai lati di cia-
scuna delle indicate arterie e vene corrispondenti si
notano quasi sempre vao o due cilindri liofatici.
Alcuni di qoesti tronchi liofatici giunti nella parte
interna della piegatura del braccio si readvno piu
superficiali ed imboccano in una o due glandulette
che vi si ritrovano, a cui terminano ancora alcnai
dei vasi linfatici superficiali. Continnano in seguito
questi vasi lungo I’arteria brachiale ridotti a tre o
quattro, comunicano nel loro decorso alcune volte
con i superficiali e vaono infine a scaricarsi nelle
glandule linfatiche profonde della cavita dell’ascella,
ove per mezzo dei linfatici intermedi le superficiali
comunicano con le profonde.

Tuui i vasi linfatici inalimente che vanno a ter-
minare nclle glandule subassillari di glandula in
glandula, di plesso in plesso riuncndosi e propor-
zionatamente divemendo pi grossi, e ridotti final-
mente in un  piccolissimo numero, vanano ad infoo-
dersi per quelli del lato sinistro nel canal toracico,
mentre per quelli del lato destro influiscono nella
vena assillare di questo lato.

§. 189. I vasi linfatici del torace si riducono in
quelli delle parti countinenti, ed in quelli delle parti
contenute iu questa cavith. Alcuni di quelli del coni-
neute toracico sono subcutanei, alui profondi o mu-
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scolari; i subcutanei rimontano dall’ombellico in su
per la parte anteriore, e dalla regione lombare ri-
salgono sul dorso, onde possono dividersi in ante-
riori, laterali e posteriori; tutti questi vasi cam-
minano subcutanei sono tortuosi e serpeggianti, e
accostandosi tutti dalle varie direzioni -alle ascelle
terminano alle glandule superficiali di questa parte.
Quelli che traggono I’ origine dalla parte inferiore
del collo e superiore del petto, discendono per an-
dare a guadagnare 1'ascella. I vasi pure linfatici
tanto superficiali che profondi delle mammelle si di-
rigono alle stesse glandule.

I vasi linfatici profondi o muscolari scorrono
tutti fra quelli interstizj dei diversi muscoli che si
ritrovano in questa cavith tanto dalla parte anteriore
che posteriore seguendo la direzione dei respettivi
vasi sanguigni per andare infine ad influire alle glan-
dule subassillari profonde, ai quali vasi linfatici
possono assegnarsi i nomi dei diversi muscoli che
percorrono come dei pettorali, dentali, intercostali,
cucullari ec.

Dalla disposizione dei vasi linfatici tanto dalle
estremith superiori, quanto delle parti contenenti il
torace si intenderanno le ragioni della turgescenza
delle glandule assillari nelle diverse affezioni di
queste parti e singolarmente nelle affezioni delle
mammelle attaccate da infiammazioni o da vizio
canceroso.

Prima di descrivere Pandamento dei linfatici delle
parti continenti il torace si indicheranno quelli che
concorrono alle glandule dell’ inguinaglia per inol-
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trarci poscia nella dimostrazione di wuti quelli dei
visceri rinchiusi tanto nella cavita del torace, che
in quella del basso ventre, onde infine tutti con-
durli nel torrente comune della circolazione linfatica,
ciod ncl canale toracico.

§. 190. Dividousi pure i vasi linfatici delle estre-
mita inferiori in superficiali ed in profondi. Nascono
i superficiali da tutta la superficie cutanea delle
stesse cstremith. 8¢ ne osservano nelle dita, nel dor-
s0 e nella pianta del piede: di gid ncl dorso del
piede, divenuti cilindri rispettabili, si dirigono la
maggior parte verso il malleolo interno della gamba,
ed alcuni anche verso il malleolo esterno, oade i
i primi si dicono vasi linfatici interni e gli altri
csterni della gumba. Quelli interni seguitando il
decorso della vena gran safena ai dirigono alla parte
futerna dol ginoochio, da dove passano alla parte
interna ed anteriore della coscia per scaricarsi nclle
glandule superficiali dell’ inguine. Nel loro decorso
si riunigeono a questo plesso i linfatici della parte
superiare dulla gamha, della parte anteriore ed ester-
na del ginocchio, non meno che quelli della parto
posteriore , esteraa ed anterior della coscia.

Quelli che si dirigono verso il malleolo esterno Jo-
po aver raccolti aleuni di quelli della pianta del piede,
scorrouo lungo !a vena piccola safcna un poco pitt
profondi dei precedenti, e giungono alle glandule
poplitee, cosi chiamate, poiché situate nel cellulare
che riempie il poplite da dove diminuiti in nu-
mero ed anmentati di grossczza. viuno insiem con i
vasi profondi linfutici della gamba; dirigendosi lungo

Auat. Vol UL 16
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i vasi sanguigni poplitei e femorali alle glandule
dell’inguine.

§. 191. I vasi linfatici profondi delle estremith infe-
riori seguendo il preciso andamento dei vasi san-
guigni acquistano percid gli. stessi nomi, quindi si
distinguono in plantari tanto esterni, che interni, in
tibiali anteriori e posteriori, ed in peronei, giacche
i cilindri dei vasi linfatici ora in maggiore, ora in
minor numero, camminano paralleli a questi vasi. ¢

Alcuni di essi si sqaricano prima nelle indicate
glandule poplitee per passar poscia insiem con quelli
superficiali che seguitano la vena piccola safena, co-
me si & detto, ai vasi crurali; mentre altri, giunti
ove la vena e I'arteria poplitea si dividono, segui-
tano direttamente il corso degli indicati vasi sangui-
gni per andare infine dopo aver ricevuto altri tron-
chi di vasi linfatici profondi che si ritrovano lungo
tutti i vasi arteriosi della coscia a scaricarsi nelle glan-
dule profonde dell’inguinaglia. Notisi che i vasi che
vanno tanto alle glandule profoude, che superficiali
dell’ inguine comunicano di frequente fra- di- loro
come lo provauo le fini iniezioni non solo, quanto
ancora le affezioni patologiche di queste glandule.

§. 192. Alle glandule stesse vanna ad infondersi
i vasi linfatici della parte inferiore del continente
addominale , della parte inferiore lombare,. delle
natiche e delle parti sessuali esterne tanto maschili,
che muliebri.

I pil copiscui vasi linfatici che si osservano delle
parti esterne del basso ventre concorrendo alle glan:
dule dell’inguinaglia, cominciano a farsi vedere dak



243
I’ ombellico in gii scorrendo fra il cellulare e la
pinguedine addominale molto flessuosamente. Altri
vasi linfatici profondi veggonsi nello stesso continente
sddominale e questi segnitsno I’andamento dei vasi
epigestrici, iliaci-circonfléssi ec. @ questi si infondono
nelle superiori glandule iliache.

Dalla regione lombare scendono parimente nu-
‘merosi tronchi linfatici, dei qusli alcuni circondando
I'ileo vanno alle glandule fuguinali, altri si riuni-
‘scono a quelli delle natiche. Ju queste parti anco-
ra noi ne riscontriamo wna quentith considerevolc
tanto superficiali, che profondi. 1 primi scorrendo
nel cellulare subcutanco dal sacro si reflettono verso
I'inguine, alle cui glandale superficisli terminano. I
profoudi, seguendo il decorso singolarmente dei vasi
venosi, alcuni si searicano nelle glandule profonde
dell’ inguinaglia, ma la maggior parte entrando con
i vasi stessi nella cavitd del bacino vanno a terminare
‘alle glandule clie si ritrovano lungo 'osso sacro e gli
ilei, ove di plesso in plesso, di glandula in glan-
dula si conducono ai grossi tronchi linfatici ippoga-
strici.

§. 193. I vasi linfatici delle partl sessunhi virili
si distinguono in quelli del penc e dellc borsc, od
in quelli dei testicoli e delle vescichette seminali. [
primi si dividono parimente in superficiali e pro-
fondi. I superficiali in grandissimo nnmero veggonsi
su tutta la superficie del pene, ed anche al disotto
dell’involucro ligamentoso che riveste il eorpo ca-
vernoso e questi serpeggiando vanno a terminmare

“alle glandule degli inguini. tanto da un lato, che dat.
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I altro , e wtte le ragioni ¢ I’ esperienza ¢i fanoo
credere, che per essi singolarmente venga assorbito
il virus sifilittico che spesse induce infiammazioni
nelle glandule degli inguini ec. Quelli parimente
delle borse vengono a portarsi allo stesso concorso
di glandule.

In quanto pei ai profendi del pene, ciot quelli
del corpo cavernoso e dell’ uretra sono. parimente
numerosi , @ penetrano unella eavita del bacino, ca-
municano con quelli della vesciea orinaria, e con
.quelli delle vescichette seminali, ed attraversando
-varie seri¢ di glandnle’ vanne ad 'infoandersi nelle
glandule ippogastriche.

In quanta poi ai hinfatici dei testicoi non prin-
cipiano a scorgersi .che all’ epididimo , da dove
varj di numero e di grosso calibro risalgope lun-
go il cordone dei vasi spermatici, oltrepassano 1’anu-
lo inguinale, e mentre alcuni terminano alle glan-
dule iliache ed alle ippogastriche, altri si condlucono
fino alle vescichette semindli seguitando il vaso de-
pendente e comunicando con quelli della vescica e delle
vescichette seminali, ma la maggior parte seguitando
le arterie e le vene spermatiche si portano fing alle
'glandule linfaticke renali. - '

Quelli infine ‘delle vesgichette seminali, parimente
numerosissimi, dopo aver serpeggiato’ s$u questi or-
gani, ed aver comunicato cou gli altri di sppra de-
scritti, si portano alle glandule iliache ed §ppogastri-
che. Per tutti questi vasi sembra ¢he venga ripor-
tato alla circolazione una quantita di prolifico umore,
la cui deficienza per le soverchie perdite di tal pre-
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rioso umore induce i pmi gravi sconcerti nell’organi-
smo enimsle singelarmente nei giovani soggetti che
sbusano del coito, o dediti sono alla mastaprazione;
¢ per la mancanca finalmente di qucsto liquore re-
crementizio che gli ensochi banno uan sistema mu-
scolare assai lassp, manca loro la barba, e le fun-
gioni tutte tanto fisiche, che morali si eseguiscono
con tanto minore energia che negli uomini interi.

§. 194. Le parti sessuali mulichri egualmente
che le virili fornite sono in copia di vasi linfatici.
Si disinguono essi in quelli dell’apparecchio este-
riore della gencracione , ed in quelli delle parti in-
terne. 1 primi sono quelli del moute di venere
delle grandi e picoole labbra, e della clitoride, che
dopo di aver scrpeggiato in queste parti vanno a
terminave alle glandule dell’inguine. 1 secendi spet-
tano alla vagioa, all’utero, alle trombe, ovari e Ii-
gamenti dell’ utero. Pid che in qualuaque altra delle
notate parti trovansi numcrosissimi nell’ utero tante
nelln sua faccia esterna che nell’interna, come piu
volte abbiamo osscrvato iniettando degli uteri &
femmine mortec nol tempo della gravidanza. Quesu
vasi sono immensamente tortuosi e remificati, né sono
come quelli delle estremith costruiti da unti cilindri ;
dessi dopo aver comuaicato con quelli della vagina e
delte altre parti summentovate, vanno perte ad infon-
dere nelle glandule ippogastriche, poarte nelle glandule
lombari , mentre altri vanno fino alle glandule renali
per trasmettere infine il fluido che comtengono nel ca-
nal toracico. Questi vasi sono quelli che assorbono una
parte almeno dei fluidi esalaui dall’estreme arterie del-
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I’ utero, ma spesso avviene, che non essendo in pro-
porzione I esalazione con I’assorbimento si ritrovano
molte donne affette da fluori biauchi.

La maggior parte dei linfatici degli ovarj a somi-
glianza di quelli dei testicoli nell'nomo, vanno a ter-
minare nelle glandule dei reni per passar quindi nel
canal toracico. ‘

§ 195. Benchd nella vescica umana sia estrema-
mente difficile il riconoscere i vasi linfatici, pure in
grandissima copia se ne osservano nella vescica dei gran
mammiferi, tanto nella sna parte esterna, che nell'in-
terna, comunicano essi inferiormente con quelli delle
vescichette seminali, e delle prostate ed influiscono
nelle glandule che si ritrovano nella cavita del ba-
cino.

I reni pure sono abbondantemente forniti di va-
si linfatici. Serpeggiano essi non solo nella lora su-
perﬁcie, ma molti pure, in compagunia dei vasi san-
guigni che vanno ai reni, penetrano nelle pil recon-
dite parti di questi organi, e contribuiscono non po-
co alla pia perfetta secrezione ed elaborazione del
P orina. Questi vasi linfatici tanto per i superficiali
che per i profondi si riuniscono in fine tutti sulla
pelvi del rene attorno i grossi vasi emulgenti, rice-
vono quelli che risalgono dagli ureteri, dai testicoli,
e di glandula in glandula di p]esso in plesso vanno
in fine a scaricarsi nel dutto toracico.

§- 196. I vasj linfatici degli intestini ¢ del me-
senterio sono dalla plurality degli anatomici chiama-
ti anco vasi lattei perché assorbendo il chilo, fluido
di ua colore lattiginoso, bianchi per conseguenza ap-
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pariscono questi vasi, quando perd turgidi sieno dels
I umore indicato raceolto negli intestini, mentre ne-
gli altri tempi non contengono che semplice linfs,
come tutti gli altri vasi linfatici.

Hanno essi le loro boccucce per la maggior parte
nella membraoca interna degli intestini ¢ tali boccuc-
ce sono all'infinito moltiplicate, onde celerissima.
mente avvenga 1’ assorbimcuto del chilo per esser
quiudi condotto uel torrente della circolazione sangui:
gna. Serpeggiano in principio questi vasi minutissi-
mi fra le tuniche intestinali, ove si riuniscono e per
conscguenza di un numero maggiore se ne fa un
minore, ma di un calibro pili rispettabile, guadagna-
no inseguito il mesenterio scorrendo fra le di lui
tuniche ed a poca distanza degli intestini stessi in-
contrauo un primo ordinc di glandule assai piccole
perd, ove metton foce questi vasi stessi linfatici. Di
qul diminuiti di numero , e cresciuti in grossezza
incontrano un’ altra seric di glaudule linfatiche un
poco pil grosse delle precedenti e queste pure ven-
gono attraversate dagli indicati vasi, sortendo uuova-
mente da queste glandule divenuti pilt voluminosi,
ma diminuiti nuovamente di oumero, vanno alla ter-
za serie di glandule che souo le pii rispettabili, ma
le meno numerose, d’onde inline sortendo un nume-
ro ora minore ora maggiore di tronchi linfatici im-
boccano nel canal toracico.

Nell’ attraversare le indicate glandule, questi va-
si ove si dividono ¢ suddividono, ed infine si riuni-
scono costituendovi couc una specie di plesso serra-
to; la linfa o il chilo che gli percorre acquista sem-
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pte pid maggiori gradi di animalizzazione. Non &
perd sempre. costante che i vasi chiliferi o linfatici
dell’intestini, o del mesenterio, avanti di giungere al
canal toracico, debbano necessariamente percorrere le
tre indicate serie di glandule, mentre spesso s’ in-
contrano dei vasi linfatici in queste parti che uel
loro tragetto non incontrano messuna glandala di que.
sto genere, e direttamente si portano alle glandule
situate in prossimith del camal toracico. Nell'nomo
questi vasi linfatici sone abbondantemente forniti di
valvole, talché non & cosi facile ottenerne una com-
pleta e fine inieziene, come i pud avere in mroli
animali a sangue freddo, perché mancanti in essi
questi vasi di valvole. (1)
2

(1) Tutti i vasi linfatici nell'uomo prima di giungere al
canal toracico devono necessariamente oltrepassare una certa
quantita di glandule. Nei mammiferi & negli altri animali
succede altrimenti, polchd in tatti gli altri animsli verte-
brati il numero delle glandule linfatiche infinitamente di-
minuisce, mentre negh slti mammiferi moltissimi tronchi
di vasi linfatici pervengono al canal toracico direttamente
senza oltrepassaré veruna glandula tal dlsposmoue & stata
osservata anche pilt manifesta negli uccelli e nei rettili, nei
quali rarissime si riscontrano le glandule linfatictre.

Vi sono inoltre delle notabili differenze fra i linfatict
dei mammiferi con quelli singolarmente dei pesci e dei ret-
tili, mentre nei primi numerosissime si riscontran le val-
vole , ed in questi pochissime e quasi punte se ne vedono,
potendosi facilmente iniettare i linfatici dai tronchi grossi
ai piccoli, cosa clhe non potrebhe farsi negli animali mam-
miferi.

Nei mammiferi inoltre, differentemente dagh altri ani-
mali vertebrati, quasi tatta la linfa del corpo si scarica nella
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1 vasi linfatici dello stomaco sono in minor nu-
mero che quelli degli intestini tenui, pure anche in
qnest’ organo non pochi se ne riscontrano. Essi dopn
aver serpeggiato sulle facce dello stomaco, tanto in-
ternamente che esternamente vanno a scaricarsi nel-
le glandule linfatiche situate nella grande e piccola
curvatura di questo viscere.

E stato pensato che per opera di questi vasi po-
tesse passare una porzione di sostanza uutritizia nel
torrente della circolazione sanguigna onde potersi an-
che per lunge tempo intrattenere la vita anche in
quci soggetti che affetti sono da notabili ostruzioni, e
scircrescenze al piloro vomitando presso che wmui gli
alimenti dopo un soggiorno piti 6 meno prolangato
nello stomaco. Tale usserzione pud esser vera fino ad
un certo punto, poiche¢ non si negherd che qualche
cosa di nutritlzio possino i vasi linfatici dello stomace
assorbirc ¢ portarlo nella circolazione, ma sc una por-
zione almeno del ¢ibo non passi dallo stomaco negli
intestini tenui, non avendo luogo la formazione di un
vero ed elaborato chilo, ben presto la nutrizione ver
rh a mancare, e I'individuo dovrh ben presto pec
marasmo soccombere.

I5 stato pure pensato clie i vasi linfatici dello sto-
maco comunichino direttamente con quelli della ve-
scica orinaria, onde per essi, succedendv un moto in-

subclavia sinistra per il canal toracico. Nei pesci ¢ mei ret-
tili ed anche negl uccelli, all’ opposto, sonovi due canali
foracici comuni, uniti perd frequentemente ' uno con I’ al-
tro, ¢ costituendo dei plessi che vauno a scaricarsi famto
nella subclavia destra, che mella sinistra.
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verso, i fluidi possino passare dallo stomaco alla ve-
scica orinaria, e Darwin fu uno dei pia arditi soste-.
nitori i tale dottrina, onde possa cosl spiegarsi fa-
cilmente la prontissima evacuazione per orina di cer-
te bevande singolarmente diuretiche e teiformi. Ma
oltre a che tali comunicazioui anatomicamente par-
lando non esistono, ed esistendovi ancora, repnvuerebbe.
troppo al fatto fisiologico che questi soli vasi linfatici
in certe circostanze soltanto avessero un moto inverso
o antiperistaltico da superare 1’ azione delle valvole
che in essi, come in tutti gli altri vasi linfatici, esisto-
no, onde poter produrre !’ indicato fenomeno.

11 ceco, il colon ed il retto, hanno pure non po-
chi vasi linfatici, ma in minor numero e pid piccoli
di quelli degli intestini tenui, e questi incontrano
pure delle glandule fra le lamine dei meso-colon per
qumdn infondere come tutti gli altri nel canal tora.
cico, talch? anche per mezzo di questi pnd per al-
cun tempo sostenersi la vita iniettando fluidi nutri-
tizj per mezzo dei clisterj, ma dal loro scarso nu-
mero e dalla loro piccolezza si comprender che
dessi non potrebbero a lungo intrattenere la vita, se
uon si opera anche la nutrizione singolarmente per
via del chilo assorbito dai linfatici dei tenui intet
stini. |

Anche sul pancreas si scorgone evidentemente
dei vasi linfatici, tanto nella sua superficie che pro-
foudamente ; comunicano essi con quelli dello stoma-
co, con quelli del fegato e della milza, e vanno o
rianiti a questi o separati si portano dopo aver pa-
riniente attraversate alcune glandule a scaricarsi ncl
canal toracico,
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§. 19%. Il fegato & uno dei visceri in cui copio-
sissimi si ritrovano i vasi linfatici. Si distinguono
essi in superficiali ed in profondi. I superficiali si
dividono in quelli della faccia esterna, o convessa
ed in quelli della faccia interna o concava di questo
viscere, ed in quelli della borsa del ficle. E come
che sono essi tra i pili apparenti anche ad occhio
nudo, e non iniettati, quindi sono stati fra i primi
a conoscersi ¢ descriversi dagli anatomici. come da
Falloppio, Asellio, Weslingio, Bartolino, Rudbech,
Ruischio.

I vasi linfatici superficlali di questo viscere for-
mano delle bellissime ramificazioni sulla nembrana
che lo ricuoprg, talchd ove l'iniezione di questi vasi
sia condotta all’ultima sua perfezione vedesi come
inticramente ricoperto il fegato da questa seric di
vasi.

Questi vasi pertanto dopo aver serpeggiato sulla
superficie del fegato comunicano alcuni manifest.-
mente con i profondi di questo viscerc, altri si con
ducono verso i lignmenti del fegato costituiti dal
peritoneo, quelli della parte destra vanno al liza-
mento triangolare destro, quelli della parte media
dcl higamento falciforme, e quelli della parte sinistra
al ligamento triangolare sinistro, da dove si diffondono
nclle due faccie del diaframma per esser la maggior
parte condotti alle glandule linfatiche sottosteraali.
In questo decorso comunicano con i vasi proprj del
diaframma.

Lo stesso andamento banno i vasi linfatici della
vescichetta del Gele alcuni di essi comunicauo cou i
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profondi del fegato, altri si portano lunge I indi-
cato ligamento folciforme, ma la maggior parte se-
guendo il dutto cistico si conducono alle glandule
linfatiche che si ritrovano all’ intorno della capsula
del Glissonio.

I vasi linfatici profondi del fegato sono anche
pitt numerosi e cospicui dei superficiali; questi trag-
gono I’origine da tutti gli acini della sostanza del
fegato, camminano, rianendosi, in compagnia dei vasi
biliari e sanguigni appa‘rtenenti a quest’ organo , ¢
sortono in compagnia di questi per la scissura del
fegato per condursi alle glandule linfatiche, da dove
finalmente con varj tronchi infondono nel canal to-
racico. Questi vasi comunicano con quelli dello sto-
maco e del pancreas, e sono vantaggiosissimi per
concorrere ed operare, e perfezionare la secrezione
della bile.

§. 198. La milza pure ¢ provveduta di linfatici,
ma non sono essi cosi cospicui e visibili nell’nomo
quanto nel fegato. Evidentissimi perd sono nelle
milze dei grandi animali e pil per consegucnza fa-
cili ad essere iniettati.

Questi vasi pure sl dividono in superficiali ¢
profondi. I superficiali hanno I’ istesso andamento
clic i superficiali del fegato, comunicano la maggior
parte di questi con i profondi, ma non pochi per il
ligamento sospensorio della milza si portano alla
faccia concava del diaframma al lato sinistro, onde
si conducono alla faccia convessa di questo muscolo
per infondere essi pure nelle glandule sotto sternali
il rimanente dei superficiali si porta nel seno della
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milza per unirsi ai profondi ¢ terminare alle glan-
dule linfatiche spleniche.

1 profoudi, come nel fegato, seguitano il decorso
dei vasi di questo viscere, e sortono da questo uoi-
ti ai vasi, comuaicando con quelli del gran cul di
sacco dello stomaco lungo i vasi brevi, ed il rima:
neate, andando alle glandule spleniche che circonda-
no i vasi sanguigni della milza, vaono in fine a sca-
ricarsi nel canal toracico.

§. 199. Il cuore ¢ pure provveduto dei suoi vasi
linfatici, quantunque molto esili, talche difficilmente
si possono injettare, e render visibili, onde da alcu-
ni anatomici singolarmicute dell’adtichith sono stati ri-
vouuti in dubbio. Piccolissimi essi souo versol’apice del
cuore, ma iogrossano alla hase, alcuni che vengono al-
l'esterno dalle parti pit iuterne del cuore, ¢ delle sue
cavitd, comunicano con gli esteriori di questo viscere.
Sono essi cilindrici e nonr tanto ramificati uanto
i vasi linfatici degli altri visceri, e scorrouo in com:
pagoia dci vasi coronarj. Dalla base del cuore si fan-
uo strada lungo i vasi maggiori che entrano, e sorto-
no dul cuore, oltrepassano ulcune glandule che si 1i-
trovano fra questi vasi, e fiualmente ridotti in piccolo
nuuicro vanno 4 scaricarsi uella parte superiore del
canal toracico.

§. 200. Numerosissimi sono i vasi linfatici dei
polmoni che si dividono in superficiali, e profoadi.
I superficiali formano una rete mirabile sulla super-
ficic di questi visceri costituita da taate aree ora ro-
tondeggianti, ora quadrate, ora poligone, che frequcu-
tissimamente comunicano cou i linfatici profoadi di
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yuesti organi, talehd difficie riesce il far di questi
vasi una perfetta e fine injezione, mentre il mereurio
che ordinariamente si adopera passa con la massima
facilita dai linfatiei superfieiali ai profondi, onde po-
ehi dei primi ne rimangouo injettati. Possono in ol-
tre dividersi questi vasi in quelli del polmone de-
stro, ed in quelli del polmone sinistro, in quelli del-
la faecia loro esterna , e della faceia loro interna.

I liofatici profondi dei polmoni nascono da tutte
le celle aeree, camminano serpeggiando longo i vasi
sanguigni polmonari, comunieano frequentemente con
i superficiali, e sortendo in compagnia degli indicati
vasi polmonari dall'interno dei polmoni, vanno per la
maggior parte a scaricarsi dopo aver oltrepassato le
glandule bronchiali linfatiche nella parte superiore
del eanal toracieo, mentre altri infondono nella sub-
elavia del lato destro, singolarmente per quelli del
polmone destro.

Relativamente alle glandule linfatiche dei polmoni
sono esse di varia grossezza, mentre alcune sono estre-
mamente piccole ed altre sono di un volume piuttosto
considerevole, aleune di esse sono nell’ interno dei
polmoni, fra i vasi bronehiali aerei, altre alla base
dei polmoni, ed altre che sono le pia grosse lungo i
vasi maggiori. Queste glandule sono d’ ordinario ne-
gli adulti di un colore seuro nerastrd, ed anco pin
grosse, cié che ha fatto pensare ad alcuni che fossero
di differente natura delle altre glandule di simil ge-
nere; ma le iniezioni hanno dimostrato esserc esse ve-
rameante glandule linfatiche, e evedesi che I’ umor ne-
ro di cui son turgide queste glandule derivi, dallave-
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re i vasi linfatici che a queste si portano assorbito dai
polmoni non solo la linfa, ma porzione anche di gas
acido-carbonico , uno dei prodotti chimici che prova
I aria atmosferica che ha servito alla respirazione.

§. 201 I vasi linfatici del diaframma sono di due
specie, quelli cio¢ che dai visceri circonvicini vi si
portano, come dal fegato, dalla milza , ed i propri
di questo muscolo. Dei primi ne abhiamo di gia al-
trove parlato, gli altri scorrono in ambedue le suc por
zioni muscolari non meno che sulla parte aponeuri-
tea, comunicando con gli altri, come anche con quelli
dell’ esofago, e del pericardio, e vanno alcuni a sca-
ricarsi nelle glandule sotto sternali, mentre altri ter-
minano a quelle glandulette linfatiche che si riscon-
trano lungo la colonna vertebrale nel torace per quin-
di terminare nel canal toracico.

A queste glandule, ed a quelle sottosternali ter-
minano pure i vasi linfatici dei muscoli intercostali o
quelli delle pleure, non meno che quelli della parte
superiore dell’ esofagu , che visibilmente seguendo
I’ andamento dei loro respettivi vasi vanno, olirepas-
sate queste glandule toraciche, a scaricarsi nel canul
toracico.

§. 202. Dircmo finalmente qualche cosa della cosi
dotta cisterna Pequeziana e del canal toracico. Il ser-
batoio del chilo o cisterna del Pequeto non esiste ve-
ramente ncll' vomo; poiche in questo non si osscrva,
come voleva Pequeto ed i suoi seguaci, un ampolla o
veacica abbastanza estesa in cui infondano i grossi
tronchi linfatici, poiché spesso il principio del canal
loracico trovasi pili ristretto che il rimanente. Questo
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ervore anatomico & derivato dall’ essere al principia
del canal toracico riuniu molti tronchi di grossi linfa-
tici interposti da tessuto cellulare che riuniti insieme,
e turgidi appariscono un tutt’insieme, da illudere per
un vero serbatojo o vescica, ma se con molta diligen-
za si tolga I’indicato tessuto cellulare e si denudino
questi vasi si vedra agevolmente che il principio del
canal toracico non & pilt grosso che altrove; pure in
alcuni casi vi & una varicosith o dilatazione da potere
imporre per la vera cisterna Pequeziana.

Nell'uomo I'ingresso dei vasi lattei e linfatici nel
canal toracico si eseguisce verso il corpo ligameato-
cartilagineo che unisce le prime due vertebre lombari
fra le code del diaframma. Il numero di questi tronchi
di vasi lattel e linfatici non & ancor ben constatato
essendovi diversith di parere fra i diversi anatomici,

Gli altri vasi linfatici reflni dalle estremith infe-
riori, dalla parti genitali interne, dal fegato, dalla
milza, dai reni ec. dopo aver percorso degli spazj
pit o meno lunghl, dopo aver oltrepassate pid o
meno glandule, e formato dei plessi pidt o me-
no complicati tanto nella cavith del hacino ai lati sin-
golarmente dell’ osso sacro, nella regione iliaca lungo.
i vasi iliaci esterni, sulle parti laterali dei lombi, e
su i corpi di questa porzione di colonna vertébrale,
vanuo ridotti ad un limitato numero, ma di rispetta-
bil grossezza, tutti in fine a metter face nel principio,
del canal toracico.

§. 203. E il canal toracico i pit grosso tronco
linfatico della macchina animnale in cui si scaricano
non solo i vasi chiliferi, ma anche tutti gli altri vasi
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l“ff“ici delle viscere, ma quelli pure delle est:emi-
mi alla riserva di quelli della superiore destra ¢
delle parti destre della testa e del collo, che influi-
scono nella vena subclavia del lato destro per mezzo
di due o tre altri tronchi chiamati vene linfatiche.
. Riceve il canal toracico questo nome dalla sua
sn.u:fzione pella cavith del torace; egli ha la sua
origine fra la prima e la seconda vertebra lombure,
come si & detto, e o' inoltra pella cavita del petto
passando fra I’aorta e I’ appendice destra del diafram-
ma, seguita parimente nella cavith del torace il suo
decorso al lito destro dell’aorta, avendo a sinistra
la vena axigos, quindi resta nel mezzo fra questi
due vasi, giunto verso la sesta o settima vertebra
dorsale passa dietro 1’ esofago fino alla terza verte-
bra, da questo punto s'inchina maggiormente da
destra a sinistra, sale sulla parte inferiore del collo
ove si curva dal di dictro in avanti per scavidarsi
infine nella subclavia sinistra in vicinanza dell’ ori-
gine della giugulare interna. Prima perd di aprirsi
nel vuoto dell’ indicata vena serpeggia fra le tuai-
che della medesima per lo spazio di quattro o cin-
(ue linee. La sua apertura & ovolare, né vi & alcuna
valvola come @& stato creduto da alcuni anatomici.

Nell’ nomo non vi & d’ ordinario che un solo
canal toracico (1) talvolta pero & stato osservato

{39) 1 canal torscico in vari apimali o siogojarmeute oei
carnivori comincia con una vera ampolla o secbatojo  del
chilo. Per 1l rimanente i vasi linfatici dei mammifers, wvuto
riguardo alla differenza delle parti  hanuo Jo stesso snda-
mento che nell’'uomo, wneno che o incontra ucl loro decorso
uwn assai mimor mnmero di glandule.

Anat. Vol. L Y]
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doppio, o bipartirsi ad uaa msggiore o minore al-
tezza, ed infondersi una porzione del canale toracico

I vasi linfatici delle estremiti inferiori del bacino , dei
visceri chilopoietici negli uccelli si riuniscono attorno I'ar-
teria celiaca ove formano un plessp da cui partono due ca-
nali toracici, che camminandq ai lati della spina giungono
fino alle vene giugulari ove si inseriscono, ed a questi ca-
nali toracici si inseriscono gli altri tronchi di questi vasi
provenienti dalle parti loro corrispondenti tanto del torace,
che delle ale, e della testa.

I vasi linfatici della parte posteriore del corpo della te-
stuggine si riupiscono in un plesso che circonda la loro
aorta destra e di qui si portano in uu serbatojo situato pid
in avanti sotto I’ aorta sinistra, questo da origine a due
canali toracici, ed anche spesso a pii condotti linfatici che
giungono' fino ad ambedue le vene subclavie, ove formano
vari complicati plessi riunendosi a quelli che gli vengono
dalle estremita superiori e dalla testa.

I linfatici dei pesci della cavitd del basso ventre si riu-
niscono in una specie di serbalojo situato nella faccia su-
periore e destra dello stomaco dal quale nasce il canal to-
racico che paco dopo dietro I’ esofago si divide in due, uno
si porta a sinistra, riceve delle comunicazioni con i plessi
linfatici che circondano il pericardio, di qui si conduce ad
un altro plesso situato al di sotto delle orbite, ove si riu-
niscono tutti i linfatici della meta sinistra del lcorpo. Uno di
questi tronchi linfatici si inserisce nella vena giugulare. Ha
un decorso presso a poco eguale de!la branca destra, e tutte
e due comunicano con due altre branche principali del si-
stema linfatico. La prima situata profondamente sulla cqlon-
na vertebrale che comincia dalla coda e si avanza fino alla
testa mandando ramni al canal toracico. La seconda situata
sotto la pelle sulla parte inferiore e media del corpo e va
dall’ ano alla testa, si riunisce ad un vuso linfatico situato
sull’osso delle branchie che si congiunge al plesso del peri-
cardio e di qul si infonde nci canali toraciei.
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nella subclavia, un altra nella giugulare interna del
lato sinistro; ma questa varieth & rarissima. Quello
che abbiamo osservato costantemente in moltissime
preparazioni del canal toracico si &, che questo
condotto non si ritrova giammai eguale, mentre ora
si ritrova pii ristretto, ora pid largo, ora molio tor-
tuoso, ora avente delle dilatazioni, ora piu ristretto
alla sua origine che al suo termine, e viceversa. Nel
suo decorso riceve come abbiamo indicato molti vasi
linfatici dagli intercostali, e dalle pleure, quelli sotto
sternali, quelli del cuore, quelli dei polmoni, e nella
parte inferiore del collo, quelli dell’ estremita supe-
riore ¢ sinistra, e quelli infine delle parti laterali
sinistre del collo e della testa (1)

APPENDICE (1)
Sistema circolatorio negli animali non vertebrat:.

La serie dei mulluschi ci presenta molte varieth nella
loro circolazione del sangue dependenti dal numero ¢ dslla
situazione dei loro ventricoli, e della loro orecchietts del
cuore, o dei cuori

Nei mulluschi cefalopodi gli organi della loro cireola-
tione sono pih complicati che in qualunqune altra serie d'a-
nimali; mentre hanno essi tre cnori distinti, dae polmonari
ciod ed nno sortico, ma senza orecchiette.

1l tronco della loro vena cava ascendente che riceve il
sangue dalle tentscole . che dalla testa si conduce fino
sl fondo del loro sacco, riceve verso la meth del loro ven-
tre la vena epatica, quindi si biforca e si porteno le dne
branche ai cuori laterali, ma prima di giungervi ricevono
la veus degl’ intestini, e quelle di tutte le parti posterion
ed inferiori del loro corpo. Mancano geste va ¢ di valvo-
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le, e non & stata riscontrata che una sola all’ingresso della
vena epatica nel tronco descendente.

Queste due grosse vene che si portano ai cuori laterali,
come i rami che vi infondono hanno molti’ pertugj ‘che ini-
boccano in moltissime appendlcl di apparenza glandulare, di
un colore bianco giallognolo alquanto opaco. Viene da Go-
vier creduto che tali corpi glandulari possano servire per i
respettivi vasi assorbenti, onde una parte degli umori che
si separano nell' addome venga condotto direttamente in que-
ste vene.

I due cuori laterali son situati alla base delle loro bran-
chie, sono rotondegglantl muscolarl, ma d’un tessuto alquan-
to lasso.

L’ ingresso della vena in ciascheduno dei cuori laterali
¢ munito di due valvole che lascian libergp entrare il san-
gue in questi cuori ma ne impediscono il reflusso iu addietro.

L’arteria polmonare parte dai cuori dell’estremith op-
posta a quella ove entra la vena, in alcuni mulluschi di
questa® specie & munita di valvole in altri manca. Questa
arteria scorre lungo il bordo esterno e posteriore di ciasche-
duna branchia e somministra altrettanti rami, quante sono le
fogheue branchiali | ove si suddivideno all'infinito, e final-
mente si anastomlzzano con le vene che riunendosi costi
tuiscono la vena branchiale che cammina nel bordo opposto
della branchia, giunta nella parte inferiore di quest’organo
I’abbandona e si conduce trasversalinente nella parte media
del corpo, e ‘quivi imboccano nel terzo cuore o cuore aor-
tico separatamente ciascheduna dal suo lato e munita di
valvole che facilitano I ingresso del sangue in questo cuore
e ne impediscono il regresso.

La strattara del cuore aortico & pil solida e resistente di
qnella dei cuori polmonari, ¢ di colore biancastro ed ha-una fi-
gura ora oblonga, ed ora ovale. Le sne pareti interne sono
guarnite di lacerti muscolari. Da origihe questo cuore a due
P”"c'l’al‘ tronchi arteriosi oltre a vari altri piccoli. La supe-
riore di queste arterie scorre parallela alle vene e manda rami alle
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circonvicine parti. L’ inferiore pid grossa ¢ puo dirsi analo-
g2 alla aorta dopo aver mandato rami alla parte inferiore
del sacco i ricurva dietro le viscere dando a tutte dei ra-
mi, ¢ termina alla massa carnosa dells bocca con molte di.
ramazioni.

I wollaschi gastropodi non hanano che un solo cuo-
re aortico, quindi la circolazione loro ¢ inversa di quello,
avviene nei pesci, poiché in questi trovasi un cuore com
posto di un ventricolo e di un orecchietts, cha riceve il
sangue dal loro polmone per trasmetterlo alle diverse parti
del loro corpo, all’opposto di quello avviene nei pesci co-
me si ¢ visto a suo luogo.

Tutte le vene del loro corpo imboccano in uns o due
vene cava che giunte all’organo respiratorio si convertono
tosto in arterie polmonari, senza che frammezzo vi sia cuore,

La diversa situaziope del lora polmone determina quella
ilclle vgne, e qucst’organo ¢ d'ordinario in vicinanza del retto
intestino.

Avvertasi peraltro che nelle diverse specie dei mulla-
schi gastropodi si riscoutrano un infinith di variazioni tanto
sulla situaziouc dei loro polmoni quanto per quella del cuore.
come pure rapporto alla figura, ¢ volume di quest’organo
principale della circolazione.

Fra i mulluschi acefali, quelli che hanno il cuore sitnato
uel dorso, hanno quest’ organo, attraveisato dal retto intesti-
no, d’ esio & perfettamente simmetrico, ovale, pit largo in
addictio, e congiunto da ciaschedun latu ad una orecchietta.
Caascheduua orecchietta riceve il sangue dalle due foglictie
costitueuti le braachie del respettivo lato, e lo trasmette al
ventricolo. L'ingresso delle orecchiette nel veatricole & guar-
uvito di valvole. 1l ventricolo ha le pareti pii robuste e pil
guarnite di Jacerti carnosi delle orecchiette, da cui sorte il
sangue per due arterie situate nelle sue due estremits, e
che seguitando il retto intestiuo , I una sale verso la testy,
I’ altra discende verso I' ano.

Vi sono molte eccezioni a questa regola geoerala della
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circolazione nelle altre diverse specie di questa classe di
mulluschi acefali e particolarmente uelle conchiglie inequi-
valve , nei ptéropodi e nei branchiopodi che troppo luago
sarebbe il dettagliare.

Fra i crostacei il cuore dei decapodi é differentemente
configurato di quello dei branchiopodi. I primi I’ hanno
ovale, circoscritto e situato quasi mel mezzo della cavita
del torace, gli altri lo hanno allungato, e si estende da un
estremita all’altra del corpo; talche sembra piuttosto che un
cuore, un vaso dilatato nell’ interno del loro corpo, da si-
maulare in qualche guisa il vaso dorsale degli insetti.

Il cuore dei decapodi ¢ uu cuore aortico; riceve il san-
gue delle Dbranchie per mezzo di un grosso vaso tanto da
un lato, che da!l’ aliro e dalla parte posteriore di questo
viscere sorge un vaso arlerioso che si portain addietro per
distribuirsi agli organi genitali ed ai muscoli della coda.
Dalla parte anteriore poi del cuore nascono varie altre ar-
terie per distribuirsi alle altre parti. Tutte le braachie dei
crostacei hanno un arteria ed una vena. Nei decapodi, come
si & detlo, si riuniscono le vene tutte di un lato in un so-
lo tronco per condursi al cuore; ma nei branchiopodi in
cui'¢ il cuore allungato ciaschieduna vena delle branchie si
porta separatameote al cuore.

Le arterie branchiali non partono in questi animali di-
rettamente dal cuore, ma semhra , secondo alcune osserva-
zioni, che paschino dalla grossa vena cava, che scor-
re da un estremith all’ altra del corpo. Talmente che la
circolazione dei crostacei molto si rassomiglia a/quella dei
molluschi gastropodi. Si noti infine che il cuore di questi
animali manca di orecchiette, e di valvole.

1l sangue der mulluschi non meuo che quello dei cro-
stacei & trasparente e biancastro, all’opposto quello dei ver-
mi articolati & piit o meno di color rosso, come si pud os-
servare nelle sanguisughe, nei lomhrichi terrestri ec.

Lungo il dorso fra le branchie esiste in questi animali
un lungo vaso che diminuisce e si rende piccolissimo in
ambiduc le sue estremith,
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.Qnedo vesn trasmette il sangue dalla saa estremith an-
leriore ¢ riceve ai lati molti vasi contsvdosens fino in quin-
&a. ed anche pili per parte, o questi vasi tengen laogo di
vasi polmonan portando a questo vaso dorsale il sangue
dalle branchie.

Un numero eguale di vasi ricondncono il sangue alle
bn.nchie, ma qnesti non traggon tutli |’ origine da uu me-
desimo tronco. I primi nove partono da un grosso vaso
situato sul canale intestinale, gli altri gli veogono da nn altro
vaso situsto al di sotto del canale intestinsle medesimo. Questi
due vasi suppliscono insieme alle vene cave, ed alle arterie pol-
monari, perchd gl altri rami che non si portano alle brae-
chie ricevono, il sangue da tutto il rimaneate del loro
corpo.

La circolazione pertanto del sangue di questi animali si
eseguisce per mezzo solo dei vasi senza il cuore se mon si
voglia carutterizzar per cuore quella dilstazione che ha nel
suo mezro il tronco aortico, ahbenchd si osservino i povimenti
di sistole e di diastole iu gnesto loro vaso; circostanza che
serapre pit ci convince che il moto progressivo del saogue
nelle arterie non si deve soltanto all’ azione del cuore in
tutti gli animali, ma hen anche ai vasi stessi srteriosi.

Non in tutti i vermi per altro succede la circolazione
del sangue nella maniera di sopra indicata, mentre vi sono
dei vermi come la sanguisuga il verme di terra ec. che
non avendo brancliie il sangue si porta oltre alle altre perti
del corpo, particolarmente sulla supgrficie cutanea per pors
al contatto dell’ elemento ambiente onde provare gli effetti
della respirazioue.

L’ esistenza ¢ la natura dei vasi sanguigni negli echi
moderai uon & ancor hen costatata, onde noi ci dispensere-
mo di parlarne. Credono alcuni e particolarmeute Cuvier
chie anche in questa serie di animali siavi una specie di cir-
colazioue e chie questa abbia molta analogia con sjuella dei
vermi 8 sangue rosso.

Gli iusetti hanuo tutti luugo il loro dorso un vaso ripie-
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no di un fluido trasparente che & riguardato da molti come
il loro caore. Ma dopo le osservazioni su tal repporto di
Lyonnet sémhra esser questo vaso tutt’altra cosa che il
cuore, mancando singolarmente di -diramazioni.
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