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4 ‘ Lo,

e Simon hanno mescolato il creosoto con sputi contenenti bacilli iniettandoli dopo
una decorrenza di 48 ore a certi animali. Essi poterono constatare |'azione im-
peditiva sulle sviluppo della tubercolosi negli animali sottoposti a tali esperienze,
Pilatte constatd che una soluzione di ereosoto all'1 Oy basta ad arrestare lo
sviluppo dei bacilli tubercolosi sopra culture morte; Paolo Guttmann gli attribuisce
un’ azione in certo qual modo impeditiva dello sviluppo dei bacilli della tubereolosi
nel senso che esso ne rallenta alquanto la propagazione impedendo cosl una pin
rapida diffusione della malattia. Sommerbrodt & del parere che il creosoto intro-
dotto nell’ organismo umano rispettivamente nel liquido delle cellule e dei tessuti,
modifichi la cultura dei bacilli tubercolosi st da renderla refrattaria all” allignamento
delle colonie esistenti che sono condannate a morire.

Martan e Maragliano ascrivono ai preparati di creosoto una virti energica
sui batteri dell’ infezione secondaria alla tubercolosi. Schmith crede che il creo-
soto nascente liberato nel canale intestinale circoli nel sangne ed eserciti una
azione direttamente sterminatrice sui germi, ovangue venga a contatto coi medesimi.

Ma se il ereosoto ha pregi indiseuatibili, & perd wn rimedio difficile a ma-
neggiarsi come hen dice Burlereaux, e, male applicato, pud essere causa piu di
nocumento che di vantaggio. Esso possiede infatti un’azione corrosiva, un odore
cattivo e penetrante ed & altamente tossico. Vogl riferisce la morte di un bambino
con i sintomi di una violenta gastroenterite dopo poche goece di creosoto; Miiller
vide un caso di avvelenamento da fenolo dopo 20 goece d'acqua di creosoto som-
ministrate ad un bambino di due anni. Quanto alla causticitd si ricorda che Bourget
ha potuto constatare che la mucosa gastrica & uleerata nel punto dove le capsule
di creosoto versano il loro contenuto. 1 sintomi d’intolleranza a suo riguardo sono
vertigini, coliche, urine nere, sudori e talora anche alterazioni remali.

Per questi fatti gli sperimentatori hanno cercato di ottenere derivati o com-
posti del ereosoto meno pericolosi ad adoperarsi e nel 1881 il Bahli di Berna pro-
pose di unsare il guaiacolo perchd, essendo un prodotto chimico ben definito, pii
facilmente lo si pud ottenere allo stato di purezza. Esso infatti & il fenolo predomi-
nante nella composizione del creosoto (60 a 90 :100); dopo di esso viene il eréosol
e quindi succedono gli altri fenoli.

Il guaiacolo quindi successe al creosoto e le classiche esperienze del Marfori
hanno dimostrato che nella eura della tubereolosi il guaiacolo somministrato a lungo
e ad alte dosi pud diminuvire la virulenza dei bacilli e delle loro tossine al punto
da rendere possibile la guarigione o almeno un miglioramento evidente. — Fu
usato anche in altre forme morbose che nulla hanno a che fare con la tubercolosi,
ma i risultati migliori dati da esso sono precisamente quelli nella terapia della tu-
bercolosi polmonare, e si capisce pertanto come per essa sia stato usato in totti i
madi, per uso interno; esterno (Sciolla, Maragliano): per clistere, per inalazioni, per
iniezioni ipodermiche (Scheterling); intramusecolari, parenchimatose (Polyk).

Il gnaiacolo somministrato per via orale o ipodermica viene tutto emesso
dall’ organismo con le urine allo stato di etere solforico e precisamente di acido
guaiacolsolforico. L' eccesso di guaiacolo porta alle urine un colorito rosso seuro.
Per il polmone non viene eliminato (Bufalini).

Anche il guaiacolo non & privo d’inconvenienti poiché anche esso & di sapore
sgradito, irritante, insolubile nell’ aleool, il che lo rende maggiormente irritants.
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