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| CERVELLI DEI MICROCEFALI

e A —

CONSIDERAZIONI PRELIMINARI

Lo studio di quelle forme degenerative della specie nostra,
le quali furono comprese sotto il nome di Microcefali, costi-
tuisce uno dei problemi pit complicati e difficili della umana
organizzazione. Essi da lungo tempo avevano attirato l'atten-
zione degli osservatori per i loro caratteri esterni non troppo
umani e per la vacuitd della loro mente, per cui fin dal
principio del secolo venivano dal Blumenbach indicati col
nome di Uomini-antmali.

Ma non si & che negli ultimi decennii che le ricerche si
fecero pid numerose e pin accurate e sotto l'influsso della
teoria della Discendenza questo studio ha preso nuovo e pin
vigoroso impulso.

Cio malgrado le nostre cognizioni sulla causa e sull’es-
senza della Microcefalia non sono grandemente progredite.
E cio perche sono pochi i casi i quali siano stati studiati atten-
tamente in tutti i sistemi e principalmente nel modo di pre-
sentarsi del sistema nervoso centrale; poi anche perché lo
studio veniva generalmente fatto col preconcetto di appoggiare
o di combattere questa o quella teoria sulla genesi e signifi-
cato di questa deformita.

Gracoming, — Carvelli dei Microcefuli, |
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Ma la cansa principale che ha molto contribuito a portare
una certa confmsione nello studio della Microcefalia, si é che
i limiti di essa non erano suflicientemente stahiliti; & molti
autori sono incerti se si debba dare maggiore importanza al
cranio oppure al contenuto di esso. Consultando la letteratura
noi vediamo infatti che furono compresi fra i microcefali in-
dividoi nei quali il ecervello maneava completamente caso di
Starr) ed altri nei quali encefalo pesava 924 grammi (caso
di I. lensen), 950 grammi (caso di Krause).

Come si scorge l'oscillazione e troppo grande, Da una parte
la Microcefalia si confonde colla Anencefalia e dall’altra parte
coll Idiotisine ordinario. E se cio, da un punto di vista gene-
rale, puo essere considerato come giusto, dal lato morfologico
aveva i suoi inconvenienti, il primo tra i quali era quello di
lasciare troppa liberta agl osservatori, per cui nel gruppo dei
microcefali venivano poste le forme le piu diverse le quali
avevano solo questo di comune di presentare il cranio pia pie-
colo dell’ordinario.

La piccolezza del cranio é certo quella che ha maggiormente
colpito, anche le persone estranee ai nostri studi, trovandosi
essa congiunta frequentemente con certe apparenze anima-
lesche: mna essa non caratterizza da sola la vera Microcefalia,
potendo un piccolo eranio essere congiunto con disposizioni
molto diverse dell’organo entro contenuto, lo studio del quale
e quindi il solo che possa somministrarci 1 criteri per una
razionale distinzione. Quindi i tentativi fatti da alcum per
distinguere 1 diversi gradi della Microcefalia dalla capacita
del cranio ultre ad essere completamente arbitrari, non ser-
vono a darcl nessun chiaro concetto della deformitd in se
esprimendoct un rapporto e nulla pin.

Percid la nostra attenzione deve in principal modo fermarsi
sull'encefalo e sul sistema nervoso centrale, non solo perche
esso ¢ 1l pin profondamente colpito nella Microcefalia, ma
ancora perche la sua alterazione costituisce il fatto essenziale,
il fatto primario, non essendo che concomitanze quelle che si
riscontrana in altei sistemi e ricevendo dal primo una facile e
naturale splegazione.,

Scopo i guesto lavoro si e appunto quello di esaminare
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non solamente 1 cervelli, ma tutto cio che si e latto fino ad
ora riguardo al sistema nervoso centrale der mierocelal, seal
campo pno sembrare ristretto, & pero ad usora compensato
dalle grandi difficolta che si incontrano in questo studio, diffi-
colti che hannn arrestato i pin andaci.

Dallo studio che faremo, vedremo se sia possibile trarre
un giusto concetto di cio che debba intendersi per Microcefalia;
se sia possibile di stabilire un tipo Microcefulico, e se esso
possa venire utilizzato a vantagoio della teoria della Di-
scendenza.

[l materiale per questo studio fu da me raccolto ed in gran
parte stndiato: e il pinn riceo che fino ad ora possegga un Ist-
tuto di Anatomia od abbia avuto a sua disposizione un Ana-
tomico. Esso si trova depositato in una sala del nostro Museo
insieme a tutto cio che rignarda la Microcefalia.

Sono parecchi anni che 10 mi occupo di questa questione
(Vedi le mie pubblicazioni; Una wmicrocefala, Osservazioni
anatomiche ed antropelogiche, 18706, — Contrilato allo
studio della microcefalia, 1885), e [ui abbastanza fortunato
non solo d'essermi incoutrato in esemplari del wassiino inte-
resse, e che io considero veramente come tipici della Microce-
falia, ma ancora d'aver avuto una lunga serie i gradazioni,
non meno lmportante, per spiegarci le variazionl riscoulrate
nei singoli casi, e che nell'insieme forma una catena presso
che continua, percorrendo la quale nol possiamo assistere alla
evoluzione delle forme microcefaliche.

Se le idee speculative ¢i sono sempre di grande ainto per
interpretare e dird anche per vivificare le ricerche che noi
facciamo al tavolo anatomico, alla lero volta le prime per
reggere alla critica, per acquistarsi la fiducia di tott gli os-
servatori, e per essere durature, hanno bisoguo di una larga
base di fatti bene osservati ¢ ben ordinati, Ora, se nou ervo,
questa base materiale alle teorie che si sono prodotte sulla
Microcefalia, se non manca del tutle ¢ pero troppo ristretla
ed incompleta. Basta citare 1 due principali lavor: che noi pos-
sediamo sull'argomento, quello di Rodolto Waguner e Ualiro
piu recente di Carlo Vogt., 1l prunv aveva a sua disposizione
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un unico cervello, quello del mierocefalo di Tena gid descritto
da Theile, 11 Voot non poteva disporre nemmeno di questo
cervello, e le sue ricerche furono intraprese esclusivamente
sui getti della cavitd craniana e sui crani. Ora noi vedremo
che con tali elementi @ ben difficile di poter fare uno studio
completo della deformita, e di giungere a conclusioni certe e
sicure.

I necessario adunque che I'osservazione venga maggior-
mente estesa, prima di sollevare ogni discussione al riguardo
anche per comprendere tutte le varieta possibili. Questo
¢ quanto 10 ho cercato di fare. Ed anziché pubblicare separa-
tamente le mie osservazioni mano mano che si presentavano
al mio esame, ho voluto attendere che fossero abbastanza nu-
merose, onde riunirle in un gruppo, studiarle e descriverle
tutte con lo stesso criterio; in tal modo meglio appariranno
le loro connessioni e le loro differenze,

LLa medesima cura che io ho messo nel conservare e stu-
diare il materiale primo, ho posto pure nel raccogiiere la let-
teratura dell’argomento. Nel caso nostro non bastava d'avere
un sunto del lavoro ma era assolutamente necessario di poter
consultare le Memorie nella loro integrita e di avere in prin-
cipal modo sott'occhio 1 disegni dei cervelli descritti percheé i
confronti fossero pin facili e pin istruttivi,

Questo lavoro quindi e distinto in due parti, Nella prima
i0 descriverd le mie nuove osservazioni di Microcefalia: nella
seconda faro un paragone tra i casi da me osservati e quelli
che si trovano sparsi nella letteratura, facendola seguire da
considerazioni generali, per cercar di stabilire, se sard pos-
sibile, il posto che occupano i microcefali nella serie degli
esseri.

Per dare tosto un'idea del materiale che forma oggetto di
guesto studio, incominecio dal presentare 1 miei Microcefali or-
dinati secondo il peso del loro encefalo. Malgrado il peso del
cervello non sia per se solo un criterio sicuro per giudicare
del grado di Microcefalia, tuttavia esso, meglio di qualunque
altro carattere, puo tosto esprimerci entitda della lesione che
ha colpito il sistema nervoso.



Microcefali ovdinali secondo il peso dell’encefulo.

Eia EP:::J::{E:
Rubiolioc Modesta di Croce Mosso ., . . B 171
Bertolotti Giuseppe Biagio di Castelletto 'llclnu .7 323
Perona Mauro di Valloriate . . . . . . .18 405
Assale Alessandro di Brusasco . . : .13 4738
Manolino Maria di Mondonio (Asti! [pe:sn:r wr‘rettn IR 550
Leona Maria di Volpiano . . . . . . . .10 579
Casalini Genoveffa di Cesano (Milano) ., . . . 18 083
Castellino Raimondo di Villanova (Mondovil . . 16 0655
Cambiagi Giov. Battista di Pallanza . . . . 9 685
Delorenzi Lodovico di Cairomonte . . . . . 16 74
Pastori Giuseppe di Vanzaghetto . . . 17 729
Bernardi Pietro Ginseppe di Medeglio | ‘Ldnmn 'I ic. } 20 780
Redoglia Silvio di Frascarolo (Pavia) . . . . 14 785
Panspuri Angela di Terdobbiate (Alessandria) . . 15 785
Gaesco Margherita . . = « « « = » = = 16 B33
Donna 'c o & . % % o5 & o= % ow s s w OO HO0
Scagliola Maria . . . . . « « « « . « 16 968

Questo & pure l'ordine col quale verranno descritti.

Seguendo il concetto che si ha oggidi della Microcefalia, 1o
potrei aggiungere ai casi sopracitati un altro che ho osservato
recentemente in un neonato, nel quale il cervello era ridotto
ad una semplice vescicola indivisa, contenuta in una caviti
craniana affatto rudimentaria.

Di essi riportero le poche notizie che ho potuto raccogliere
riguardo alla loro vita; e questa sard la parte meno completa
del mio lavoro, essendo stato impossibile in molti casi di
avere dati sicuri ed esatti per mettere in rapporto con il
reperto anatomico. Dopo indichero succintamente 1 fatti pii
importanti riscontrati nella dissezione, quando essa fu accura-
tamente eseguita; quindi descrivero lJit'I lj{l[’[ikiir]iu'tilllll[-E.‘ I'en
cefalo e le altre parti del sistema nervoso centrale; e finalmente
prendero in considerazione il ecranio e il getto della cavita
craniana, solo in quella parte che ¢ in pin divetto rapporto con
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Pencefalo, per meglio rischiarare la sua conformazione, un
po’ mascherata dall’azione dei liguidi conservatori.

In questo nostro studio quindi ei limiteremo ai fatti pin
essenziali, a quelli che per cosi dire caratterizzano la defor-
mita, tralasciando gh altri che hanno minore importanza e
somo comuni arld osservarsi negli individoi normali. Non imite-
reme percio molti antori, i quali nel deserivere i loro Micro-
cefali discendono a cosi minuti particolari, riproducendo una
quantitd di misure e di cifre, affastellate soventi senza alcun
criterio, che giunti al termine della lettura non si e pin in
srado da precisarve quale sia il fatto essenziale e quale 'acces-
suriv.

Nella descrizione del cervello e nelle denominazioni delle
diverse part seguiremo Pordine e le norme che abbiamo dato
nei nostri lavorr: Variela delle Cireonvolaziont cerebrall del-
fuoi, a Gutda allo stwdio delle Circonvoluzioni cerebralt.
2a adizione.

Sapendo per esperienza i quanta importanza e di quanto
ainto siano i buoni disegni, non solo per meglio comprendere
la descrizione, ma aneora per interpretare il significato delle
diverse parti che vengono studiate, ho posto nna speciale cura
percheé le figure che accompagnano il lavoro fossero una fedele
ed esatta riproduzione dei preparati che si trovano depositati
nel nostro Museo. Di ciascun microcefalo verra dato il ritratto,
quando fu possibile di averlo; il profilo del cranio ridotto alla
meta; il disegno del getto della cavita cramana, riprodotto
dal vero e visto di protilo, onde dare un’ulea precisa della con-
formazione e dimensione della eaviti contenente 'encefalo.
(Queste ficnre saranno infercalate nel testo,

Nello tavole snranno riprodotte le diverse parti del sistema
nervoso centrale sindicate mervitevoli di illust razione.



CAPITOLO PRIMO
NUOVE OSSERVAZIONI DI MICROCEFALIA

Cssereasione [, — Rubiolio Modesta.
(Vedi Figura 1, Foglio | & Tavola 1)

Incomincio lo studio dei miei cervelli microcelalici da
quello della Rabiolio, che presenta il grado pin avanzato, ed
e veramente caratteristico nella forma, nel volume e nel moio
di presentarsi delle diverse parti encefaliche.

Alcune particolaritd di questo cervello furono gia breve-
mente indicate e riprodotte dal prof. Delorenzi in una comu-
nicazione fatta all’Accademia di medicina in maggio del 1874,
Pin tardi, nel 1876, nel mio studio sulla microcefala Manolino,
tanto il eervello della Rubiolio, quanto altro del Bertolotti,
che descriveremo subito dopo, furono paragonati con quello
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che 1o stava studiande. Ma una descrizione metodica di questo
cervello, seguendo le norme e le divisioni della superficie cere-
brale che sono oggidi adottate quasi universalmente, non fu
ancora data.

Ed il suo studio dimostrerd come esso meriti, sotto tutti
i riguardi, di costituire il capofila della nostra serie di Mi-
crocefali.

Rubiolio Modesta era nata a Croce Mosso (Biella! e veniva
ricoverata nella Piccola Casa della Divina Provvidenza in di-
cembre 1866 in etd d’anni 3 '/, a motivo del suo stato d'idio-
tismo, e per la strana analogia d'istinti con quelli della Scimia.

Il padre, Giacomo, vivente, d’anni 50, & basso di statura e
con testa piccolissima, di costituzione gracile, non molto in-
telligente, amante di Venere, Non ando mai soggetto a disturbi
nervosl.

La madre Orcurto Maria, sana e robusta, d'anni 38, non
pati mai malattia di sorta. Dal suo matrimonio col Rubiolio
ebbe 7 figli, 4 maschi e 3 femmine. La Modesta era la terzo-
genita. Il quarto nato era anche affetto da Microcefalia e mori
all’eta di 3 mesi; gli altri figli sono viventi e godono discreta
salute.

La gravidanza della Modesta fu normale, la madre attri-
buisce la mostruositd del gquartogenito, al fatto dell’avere
sempre sotto gli occhi la bimba Modesta microcefalica ed al
patema a cui era continuamente in preda durante la gestazione
pel timore di partorire, come partori difatto, altro feto mo-
struoso. Questa & la ragione principale per cui la Modesta fu
allontanata dalla casa paterna.

Si riscontro nulla nella linea ascendente materna. Nella
paterna invece si trovo che un fratello del padre morto per
colera) soffriva di accessi epilettici ed era poco intelligente,
ed un altro fratello vivente & gozzuto ma con prole sana.

La Modesta Rubiolio sin dai giorno in cui venne accolta
nell'Ospizio aveva una specie di tremore nelle estremitd sia
superiort che wferiori, che continuo sempre. In principio cam-
minava a stento, ma pia tardi Uincesso divenne abbastanza
spedito e saltellante.
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L'intelligenza era nulla: né nei sei anni che soggiorno nel-
I'Ospizio si riusci a farle comprendere cosa alcuna, ne a farle
pronunziare od articolare un solo motto; soltanto emetteva,
pero di rado, qualche grido.

Non mangiava da sé, ma era d'uopo apprestarle il cibo alla
hocea ; né esternava bisogno di mangiare ; pero si mostrava di
malumore se si ritardava a porgergliene. Non mostrava pre-
dilezione per questo piuttosto che per quel genere di cibo. A
volta resicchiava cenci, foglie od altro; inosservata faceva a
pezzi lingeria, abiti e tuttoché poteva avere fra le mani. Le
evacuazioni alvine erano involontarie.

Aveva assai spiegato l'istinto d’arrampicarsi. 'indole piut-
tosto maligna, facilmente grafliava le compagne, massime se
la contrariavano.

Lo sguardo era bieco come di persona diffidente e tosta-
mente ritraeva l'occhio dagli estranei che cercavano di rimi-
rarla in faccia.

Mostrava particolare predilezione per la suora che era pre-
posta alla famiglia delle ricoverate, nella quale si trovava la
Rubiolio, e quando dopo 5 anni detta suora venne destinata
ad altro posto, la ragazza se ne mostro atllitta, e si faceva poi
tutta giuliva quando, in appresso, per caso, la rivedeva o la
udiva parlare. Imperocche se era muta, non era punto sorda.

Nei sei anni circa che soggiorno nell’Ospizio non soffri ma-
lattia alcuna. Moriva il 19 luglio 1872 alle ore 5 antimeridiane
per polmonite in eta d'anni 9 circa.

Questi ragguagli sulla vita della Rubiolio furono tolti da
due lettere che i dottori Vincenzo Peyrani medico dell’Ospizio
e G. B. Toselli medico a Croce Mosso dirigevano al professor
Delorenzi in data 4 settembre 1872 e 23 maggio 1873 e pub-
blicate a pag. 15 e seguito della sua Memoria,

Il dott. Toselli nella sua lettera notava ancora come in un
comune vicino a Croce Mosso, alcani anni or sono vi fosse
un‘altra famiglia di Microcelali. Da genitori sani e robusti na-
sceva prima una bimba che divenne poi distinia maestra ele-
mentare, poscia nacquero tre alien figh colla distanza di doe
anni da clascuna nascita, tutti e tre allettn da arresto di svi-
luppo nel cranio e cervello. Uno moriva dopo pochi mesi, gl
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altri due furono ricoverati a Torino, ma non si poté conoscere
la loro sorte.

Esmne dell encefalo.

Dopo aver disegnato la testa di profilo (Fig. 1) fu estratto
il cervello dalla sua cavita. Esso pesava in totale gr. 171,

Le diverse parti dell’encefalo non fureno divise che dopo
aver soggiornato per lungo tempo nell’alecool. Pesati 1 due
emisfert in queste circostanze erano eguali, pesando ciascuno
grammi 46.

Nel cranio si notava losto la scomparsa quasi tolale della
sutura sagittale, Persisteva solo la parte anteriore per |'esten-
sione (i 1 centimetro. Esistevano molto piccoli i fori parietali,
Era pure completamente scomparsa la sutura temporo-parie-
tale di sinistra. Tutte le altre suture della base e della volta
craniana si trovarono aperte. La fossa pituitaria era molto
pronunciata principalmente in profonditd. Lo sfenoide ante-
riore era ingrossato. Le piccole ali corte e massiccie. A
simistra 1l tratto pin esterno delle fessure sfeno-sfenoidah era
circoscritto  dal marvgine posteriore della porzione orhitaria
dell’osso frontale. Le dette fessure erano piu ampie e meno
estese all'infuort dell’ordinario.

Le meningi erano normali, e tolte, la superficie cerebrale
non dimostrava in nessun punto traccia i processi patologici,
ma si rimaneva sorpresi dell’estrema piccolezza degli emisferi
# della grande semplicita delle circonvoluzioni, In tutti 1 punti
della superficie si notavano tosto deviazioni wolto pronunciate
dalle condizionl normali,

Scissure primarie.

Seissura di Silvio, — La Porzione basilare e distinta
bene (Tav. I, fig. 3. — Ny); lo spazio perforato anteriore &

ahbastanza esteso : il nervo olfattorio e le sue due radici ridotte
in volume.

La parte laterale ¢ formata dal solo Ramo posteriore
il ||||.'|,||*. sl dirige molio ninhllllﬂltluuLL‘. in alto ed all’imdietro:
a destra Vestremnta si biforea (Tav. 1, fig. 1), a sinistra invece

semplice piega broscamente in alto ed in avanti per modo Jda
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formare un angolo, che si avvicina al retto col primo tratto.
Le circonvoluzioni che limitano questo ramo sono liscie. L'in-
feriore, anteriormente si continua con apice del lobo tem-
porale, la superiore in avanti si restringe leggermente e si
continua con la porzione orbitaria del lobo frontale. Per questa
disposizione ne viene che il Ramo posteriore della scissura
silviana @ molto ben circoscritto dalla sna origine dalla por-
zione basilare fino alla sua terminazione,

Manca quindi completamente il Ramo anteriore, e sic-
come ess0 & in cosi intimo rapporto con la Circonvoluzione
frontale inferiore vedremo come anche essa sia man-
cante. E questo un fatto sul guale richiamo fin d'ora 'atten-
zione del lettore, essendoche esso deve essere considerato
come caratteristico della Microcefalia molto avanzata e lo ve-
dremo ripetuto in altri casi,

Subito in avanti della scissura di Silvio si trova un solco,
che per la sua disposizione simula il Ramo anteriore, ma
si vedrd pii avanti come esso non abbia rapporti colla scissura

di Silvio (Tav. I, fig. 1 e 3. — Soe).

Setssuia oceipifo-paitetale, — Non meno caratteristica si
trova essere questa scissura, tanto nella porzione esterna
quanto nell'interna (FFig. 2, 4e 5. — 0. P),

La Porzione interna & appena accennata, ma essa non
contrae nessuna comunicazione da una parte colla calcarina e
dall’altra con la porzione esterna. Cio dipende dal fatto che le
due pieghe di passaggio ionterne invece di essere profunda-
mente situate sono superficiali. La piega di passaggio interna
ed inferiore forma la continuazione diretta del Cuneus, e va
ad inserirsi all'estremita posteriore della circonvoluzione del
corpo calloso, nel mentre essa sta per continuarsi con quella
dell’hippocampo. Questa piega divide la perpendicolare interna
dalla scissura calcarina Fig. 2 e 5. — 2},

La piega di passaggio interna e superiore si origina dalla
hase del Cuneus; a sinistra si dirige in basso ed in avanti per
terminare nella parte media del margine posteviore del lobulo
gquadrilatero o precuneo (Fig. 5. — 1), A destra invece, avuta
la stessa origine, si spinge in alto e deserive un arco molto
stretto, si confonde quivi colla prima piega di passaggio esterna
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e finisce anch’essa per terminare nel margine posteriore del
lobule quadrilatero, non alla parte media ma alla sua estremita
superiore Fig. 2. — 4). Da ¢io ne viene che la scissura che
stiamo studiando colla sua estremitd superiore non ha rapporti
diretti colla porzione esterna, La varietd che noi troviamo sui
due lati nella disposizione della piega di passaggio interna
superiore ¢ puramente accidentale ¢ non diminuisce per nulla
Fimportanza di questa particolarita. In nessun cervello umano
venne fino ad ora riscontrato tale fatto in modo cosi chiaro e
cosl pronunciato. l3sso costituisce uno dei caratteri pia degra-
dati del cervello umano, ¢ nella parte essenziale lo vedremo
ripetersi in altri dei nostri Microcefali, ed anche in alcuni di
quelli che furono riferiti dagli antori.

LLa Porzione esterna della scissura occipito-parietale e
ben distinta ed ampia in ambedue gli emisferi, comunica ester-
namente colla scissura interparietale, arrestata nell’ulteriore
suo decorso da una robusta piega. Colla sua estremita interna
si spinge fino in corrispondenza della faccia interna, pin a si-
nistra che non a destra. La prima piega di passaggio esterna
si vede decorrere nella profondita (Fig. 4. — 0. P).

Scisswra di Rolando. — La grave atrofia che ha colpito il
lobo frontale, si e fatta pure sentire sulla regione rolandica.
La Circonvoluzione parietale ascendente rettilinea
semplice, quasi trasversalmente disposta, limita molto bene
posteriormente la scissura di Rolando. 1l suo limite anteriore
olaCirconvoluzione frontale ascendente non é cosi
ben distinta, anzi sull’emisfero sinistro si potrebbe dire man-
cante, per cui sembra che le due circonveoluzioni longitudinaii
del lobo frontale sorgano dalla profondita della scissura, e
questa somministri un ramo in avanti che si interpone fra
esse (Fig. 4. — R).

A destra il limite anteriore & pia evidente in ispecie nel suo
tratto superiore, Del resto essa decorre in linea retta dalla
parte anteriore del ramo posteriore della scissura di Silvio,
fino al margine interemisferico, non comparendo perd sulla
[accia interna, ma conservando il rapporto normale coll’estre-
mitid della scissura calloso-marginale, Ora, se consideriamo la
parte della superficie cercbrale situata in avanu della scis-
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sura di Rolando, paragonandola con quella posta allindietro,
scorgiamo tosto come questa superi d’alquanto la prima, ed
avremo cosi una idea della forte riduzione che ha subito il lobo
frontale (vedi il mio lavoro Una microcefala, pag. 46).

Divaricando i margini del ramo posteriore della scissura di
Silvio, si mette allo scoperto un tubercolo mammillare, com-
pletamente liscio, posto subito dietro la circonvoluzione che
sorge dalla porzione orbitale e con essa legato, il guale rap-
presenta l'insula del Reil, che per cio altamente compartecipa
alla condizione generale.

Lobi.

Lobo frontale. — Esso va rapidamente diminuendo in vo-
lume dalla scissura di Rolando portandosi in avanti per ter-
minare in un becco etmoidale non molto pronunciato. Sulla
superficie si distinguono bene due circonvoluzioni longitudi-
nali (superiore e media) le quali a destra sono tenute divise
da un solco [frontale superiore) che percorre profondo tutta la
lunghezza del lobo (Fig. 1. — /™).

A sinistra questo solco é interrotto nella sua metd da una
piega robusta trasversalmente disposta che unisce le due cir-
convoluzioni, Queste sono ridotte alla loro massima semplicita ;
la superiore e rettilinea, la media invece descrive una curva
attorno ad un solco che esiste al suo lato esterno che potrebbe
considerarsi come rappresentante della secissura prerolandica
e frontale inferiore riunite insieme, cio che & meglio visibile
sul lato destro (Fig. l. — Soel.

Questo soleco, che non é altro che il Solco orbitario
esterno cosl evidente nel cervello del Chimpanzé, potrebbe
essere, ad un esame un po’ superficiale, confuso con il ramo
anteriore della scissura di Silvio. Ma che esso sia indipen-
dente dalla scissura Silviana, lo dimostra subito un esame
piu accurato, essendo diviso tanto dalla porzione basilare,
quanto dal ramo posteriore, da quella piega che sorgendo
dall’angolo esterno e posteriore della porzione orbitaria del
lobo frontale si porta trasversalmente all'infuori per congiun-
gersi colla circonvoluzione che chinde inferiormente la scissura
di Rolando (Fig. 3. — Soe). Questa piega cosi disposta (/)
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¢ 'ultimo residoo della circonvoluzione frontale inferiore ; sup-
ponendo che essa si allunghi e si svolga in avanti, in allora
st produce il ramo anteriore della scissura di Silvio e resia
chinsa la scissura frontale inferiore. E questa I'espressione
del pin alto grado di riduzione che pud subire il lobo frontale,
i un cervello umano circonvoluzionato,

La Porzione orbitaria del lobo frontale & inclinata in
hasso ed all'interno per la formazione di un discreto becco
etmoidale, La circonvoluzione olfattoria interna & molto ro-
busta, all'esterno di essa si trova il solco olfattorio poco pro-
fondo, e nel resto della superficie orbitaria si notano appena
traccie del soleo orbitario, cost multiforme nello stato normale,
in una lineare e superficialissima depressione diretta in senso
sagittale. Anche qui, come nel resto del lobo, 'atrofia va
pronunciandosi, quanto pin si procede dalla scissura intere-
misferica verso l'esterno (Vedi il getto della cavitd cranica.
Foglio 1).

Le altre parti della superficie cerebrale, relativamente al
lobo frontale, si mostrano piuttosto svolte.

Nel Lobo parietale si notano tutte le parti costitutive
di esso, e qualche disposizione che aceenna anche a maggiore
perfezione. Le eirconvoluzioni parietale ascendente, su-
periore ed inferiore sonuv semplici, poco tortuose, ma
ben individualizzate. Le due ultime sono unite per mezzo di
una piega anastomotica trasversale completamente superficiale
a destra, a sinistra invece accenna a farsi profonda. La Scis-
sura interparietale & percio interrotta nel suo decorso.
La scissura postrolandica estesa fino alla parte superiore. La
circonvoluzione parietale superiore non si continua all'indietro
col lobo occipitale essendo profonda la prima piega di passaggio
esterna (Mg, 4e 1. — &),

La circonvoluzione parietale inferiore consta della parte
anteriore che gira attorno al ramo posteriore della scissura
Stiviana e della parte posteriore disposta egualmente attorno
alla scissura parallela, ma non comunica in basso col lobo tem-
porale, essendo interrotta da un solco profundo; ma si continua
invece in una piega robusta all'indietro (seconda piega di pas-
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saggio esterna), che termina nel lobo oceipitale e pin special-

mente nella circonvoluzione oceipitale media (Fig. 1. — ).
Fraledue porzioni di questa circonvoluzione esiste un soleo
ben pronunciato a destra disposto traversalmente (Fig. 1. —z],

che si prolunga in basso sulla circonvoluzione temporale supe-
riore; a sinistra invece del solco si trova una leggera fossetta.

Nel Lobo temporale sulla faceia laterale si nota la Cir-
convoluzione temporale superiore gid descritta, poi la
scissura parallela molto profonda ed estesa I’.; incomincia
dall’apice del lobo, si dirige parallelamente al ramo della scis-
sura Silviana in alto ed all'indietro ed é arrestata dalla cir-
convoluzione parietale inferiore, Prima del suo termine essa
da un ramo che si porta orizzontalmente all'indietro per ter-
minare all’apice del lobo occipitale (Fig. 1. — ).

Sotto la scissura parallela si trova una circonvoluzione
massiceia (7.7%), che rappresenta la circonvoluzione tempo-
rale media ed inferiore fuse insieme; essa va dall apice del
lobo temporale all’apice dell'occipitale continuandosi qui con
la circonvoluzione occipitale inferiore,

Completamente liscia a sinistra la superficie di questa cir-
convoluzione é resa meno uniforme a destra per l'esistenza di
tre superficiali fossette, che dimostrano il primo iniziarsi di
solchi. Questa circonvoluzione si estende fino alla faccia infe-
riore del lobo {Fig. 1. — T.%).

Sulla superficie temporo-oceipitale si osserva su-
bito all’esterno un solco limitato solo al lobo temporale, che
puo essere considerato come la parte temporale della Scissura
oceipito-temporale interna, mentre pin internamente ed
all’indietro si troverebbe la porzione occipitale di essa. Per
questo la Circonvoluzione occipito-temporale esterna ¢ mal
circoscritta, mentre la interna si presenta meglio distinta, tanto
nella parte anteriore (circonvoluzione dell’Hippocampo) quanto
nella posteriore (lobulo linguiforme) (Fig. 3).

La faccia esterna del lobo vecipitale piuttosto estesa,
e ridotta nella sua costituzione al massimo grado di sempli-
citd, Partendo dal margine dezii emisferi si trova infatti la
Circonvoluzione occipitale superiore tortuosa che si
continua colla prima piega di passaggio esterna prefonda ; poi



16

la scissura occipitale superiore che si continua con
Pinterparietale meglio pronunciata a destra; piu all’esterno
la Circonvoluzione occipitale media robusta che a si-
nistra e suddivisa in due pieghe da un breve solco longitudi-
nale, essa si continua in avanti colla circonvoluzione parietale
inferiore. Segue la scissura occipitale inferiore, che abbiamo
veduto anteriormente continuarsi direttamente con la scissura
parallela; e finalmente all'infuori di essa la Circonvolu-
zione occipitale inferiore un po’ gracile che va a finire
nella circonvoluzione temporale media, Come si scorge, ab-
biamo qui una vera disposizione schematica del lobo oceipitale,

Non si riscontra perd traceia della scissura trasversa.
Le particolarita descritte alla superficie esterna degli emi-
sferi, si trovano con poche e non essenziali variazioni ripetute
nei due emisferi, percio la simmetria bilaterale & per nulla
alterata.

Faceia inlerna. — Anche la faccia interna e semplice, ma
tipicamente e simmetricamentedisposta. LaCirconvoluzione
del corpo calloso regolare nel suo margine esterno, non
merita per nulla 1l nome di processo enteroideo cristato,
posteriormente essa € come fusa col lobulo quadrilatero, ed
all'indietro dello spleniuim si continna con quella dell’Hippo-
campo (Fig. 2 e 5),

(Questa & ben sviluppata nella sua parte anteriore, ma stante
le condizioni del preparato non ho potuto distinguere I'Uncus,
forse mancava. Le altre parti che esistono nella scissura del-
I'Hippocampo e che appartengono alla formazione del corno
d"Ammone, sono poco pronunciate; si puo pero seguire la fimbria
dalla sua origine fino alla sua continuazione colla volta. La
fascia dentata, poco evidente anteriormente, e meglio distinta
all'indietro

La Scissura fronto-parietale interna comincia in
corrispondenza del ginocchio del corpo calloso e senza inter-
ruzione decorre all'indietro fino alla superficie esterna, dove
termina nel modo ordinario. Superiormente a questa scissura si
trova la Circonvoluzione frontale interna,voluminosa ma
semplice; 1l lobulo pararolandico che forma la sua terminazione
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posteriore, per il decorso obliquo della porzione ascendente
della scissura pl‘&ﬂmlt‘llltf. e disposto sotto lorma di un Cuneo,
con superficie perfettamente liscia.

Il lobulo quadrilatero anch'esso poco solcato, riceve
col suo margine posteriore le due pieghe di passaggio interne
superficiali e percio sembra continuarsi con il Cuneus.

Questo & ridotto ad una gracile piega della quale gia co-
nosciamo i rapporti. Al disotto del Cunews esiste la Scissura
calcarina od occipitale orizzontale, normale nel decorso,
nella lunghezza e nella profondita (Fig.2e 5. — Ca).

Il corpo calloso si presenta sottile nel margine posteriore,
piit robusto & nel mezzo e nel ginocchio; la sna lunghezza e
di 2,6 em., la distanza tra il ginocchio e I'estremitd frontale
e 1,8 em. La distanza tra lo splenium e estremita occipitale e
di 3,2 cm.

I2 notevole il poco sviluppo dello splenio del corpo ealloso,
malgrado i lobi occipitali e temporali si presentino propor-
zionatamente ben distinti.

Mancava la commessura molle. Ventricoli laterali relativa-
mente ristretti, manca il prolungamento occipitale dei ventri-
coli, e quindi il picenlo piede d'Hippocampo, malgrado il grande
sviluppo della scissura calearina. Il grande piede d'Hippocamj.o
invece rileva bene nell’ appendice sfenoidale. Cospicua la
ghiandola pitoitaria.

Delle altre parti dell’'encefalo possiamo dire poco, stante
il cattivo stato di conservazione. Cio nondimeno si scorge tosto
la grande riduzione in volume dei peduncoli cerebrali circon-

_dati in avanti da una sottile benderella ottica. Lo spazio inter-
peduncolare relativamente ampio, ben distinguibili le eminenze
mammillari ma piccole (Fig. 6). Alla faccia dorsale dell'istmo le
eminenze quadrigemelle e i peduncoli cerebrali superiori sono
proporzionate nel loro volume allo sviluppo degli emisferi,

Pero la cuflia @ relativamente molto piit pronunciata che
non il piede dei peduncoli cerebrali. Le vie motorie lunghe,
che hanno la loro origine nella corteccia cerebrale, sono
quelle che hanno pin direttamente risentito il mancato sviluppo
in estensione della corteccia,

Gracomsr, — Carvelli dei Micvoeefuli, 2
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[l ponte di Varolio ed i peduncoli cerebellari medi, anche
essi fortemente ridotti in volume, pero sono corrispondenti
al volume degli emisferi cerebellari dei quali sone una di-
pendenza. Il ponte misuraappena 11 mm. in lunghezza contro
3 em. circa che presenta nelle condizioni normali.

Le piramidi del bulbo poco pronunciate ; all’esterno di esse
non si scorge la sporgenza delle olive bulbari, le sezioni tras-
versali pero hanno dimostrato la loro esistenza.

Il cervelletto malgrado la sua piceolezza risulta costituito
da lobi e lamelle disposte come d’ordinario, i processi vermi-
formi sono molto sporgenti. Le sezioni del lobo medio e degli
emisfer] cerebellari hanno dimostrato una regolare distribu-
zione della sostanza bianca e grigia; gli alberi della vita sono
conformi alla norma.

(Queste poche particolarita sul modo di presentarsi del cer-
vello medio e del posteriore sono molto interessanti, perche
dimostrano come esse compartecipino e pressoche in egual
grado alla forte riduzione che hanno subito gli emisferi del
cervello. E questo un fatto sul quale dobbiamo anche subito
chiamare |'attenzione del lettore, poiché lo vedremo ripetersi
in altri casi, e costituire perci¢ uno dei caratteri meglio ma-
nifesti della vera Microcefalia.

Malgrado il lungo soggiorno del preparato in alecool, e le
avarie che esso ha subito, ho voluto praticare alcune sezioni
della corteccia cerebrale, onde vedere il suo spessore e la sua
costituzione ; ed ho scelto per questo scopo il tratto di cir-
convoluzione che chiude l'estremitd superiore della scissura
di Rolando dell’'emisfero sinistro, e che corrisponde alla faccia
interna al lobulo pararolandico (Fig. 4. — Tratio segnalo
con due linee nere).

Previa inclusione in paraffina furono fatte sezioni, le quali
si colorirono ancora abbastanza bene col borace-carmino, per
cul gli elementi corticali si lasciarono ancora ben distinguere,
Ho scelto questa parte della corteccia, perche essa fu gia
oggetto di studi in altrl microcefali, siccome diremo pin avanti,
e per vedere se essa presentasse quelle particolaritd che furono
da me descritte (Condrtbulo ullo studio della microcefalia).

L'esame microscopico dimostro come lo spessore della cor-



19

teccia si avvicinasse abbastanza al normale, maggiore nella
sommitd della circonvoluzione, va diminuendo verso la pro-
fonditd delia scissura. La stratificazione della sostanza grigia
non presenta nulla di speciale, gli elementi piramidali sono
distintissimi e vanno aumentando in volume, quanto pin ci
portiamo verso la parte profonda (Fig. 7.

In questo punto si trovano cospicui elementi identici per
la forma e la disposizione loro a quelli che io aveva studiato
nel cervello di un altro Microcefalo [Casalini) e sui quali
avremo occasione di ritornare piu tardi. Qui perd sono pii
numerosi. Essi sono abbondanti sul versante della circonvo-
luzione che guarda la scissura di Rolando, mancano affatto
sull’altro versante rivolto verso la faceia interna. La sezione
riprodotta a piccolo ingrandimento nella figura 7 pud dare
una idea della disposizione.

Senza voler dare allo studio del getto della cavitd craniana
tutta quella importanza che gli viene attribuita da alcuni
autori, il suo esame non deve perd mai essere trascurato,
potendo somministrarei rischiarimenti su diversi punti, in
ispecie riguardo alla esistenza ed al grado di sviluppo del
becco etmoidale, alla posizione reciproca del cervello e cer-
velletto, essendo queste parti, per ragione di studio, separate
nel maggior numero dei nostri Microcefali. E poi ancora inte-
ressante il suo studio per ben precisare il rapporto della
cavitd craniana con la superficie degli emisferi, e per poter
giudicare del valore delle deduzioni che furono tratte dalle
particolaritia che presenta la sua superficie, sulla conforma-
zione cerebrale.

Nella Rubiolio I'esame del getto dimostra la perfetta rego-
laritd e simmetria della cavitd craniana, e come l'encefalo
Foccupasse per intero. Il cervelletto & in gran parte coperto
dal cervello, ed & proporzionato nel suo sviluppo al resto. Sulla
superficie degli emisferi si notano molto bene le scissure
principali. Appare evidentissimo il forte restringimento in
avanti del lobo frontale; il becco etmoidale & pochissimo pro-
nunciato. Non si scorge traccia alcuna dei vasi meningei. Se
st consulta la letteratura microcefalica difficilmente si tro-
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verd un getto della eavita craniana che si presenti cosi uni-
forme e regolare in tutte le sue parti, come quello della
nostra Rubiolio.

Principali misure prese dal getto della cavitd craniana.

Diametro trasversale massimo . . . . . . . . . 80
Auntero-posteriore degli emisferi a sinistra . . . . . 88
o " adestra . . . . . 87
Altezza degli emisferi presa dalla parte pia sporgente
del lobo temporale . . . : oo o w R
Diametro trasversale massimo ||etrh an-.l'erl cerehel]‘lri
subito dietro i seni laterali ., . ¢ & o O

Queste sono le poche misure che rl'h'hlam{:r ereduto conve-
niente di prendere sul getto, le quali possono essere riassunte
Cormne :H_!gliE:

CERVELLO
— — Diametro trasversale
Lunghezza Larghezza Altezza del cervelletto
88 85 G 6 6 8

L’encefalo della Rubiolio per il suo peso e volume ed avuto
rignardo all’etd, & il pin piccolo che sia stato fino ad ora
descritto; & di molto inferiore al peso del cervello delle
scimie antropomorfe,

L'intero corpo della RubioVo fu da me attentamente stu-
diato in tutte le sue parti senza riscontrare particolaritd degne
d'essere menzionate.

[l eranio e cervello sono conservati all'Istituto Anatomico
di Torino unitamente alle estremitd inferiori convenientemente
preparate per lo studio dei muscoli, arterie e nervi,
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Osservasione [, — Bertolotti Giuseppe-Biagio.

(Vedi Figurs 2, Foglio 2 ¢ Tavola II),

Nacque il 4 giugno 1865 a Castelletto-sopra-Ticino [No-
vara) da padre scemo. Una sorella del padre era epilettica,
Nacque con grave deformazione del capo. All'etd di 2 anni fu
sorpreso da accessi epilettici, che si fecero pit frequenti ed
intensi negli anni successivi. Fu ricoverato nell’Ospizio della
Piccola Casa della Divina Provvidenza in aprile del 1871.

Il Bertolotti era completamente idiota; non ha mai arti-
colato una sola parola. Di quando in quando mandava qualche
grido stridulo. Aveva 'udito finissimo, era incapace di man-
giare da se, soltanto talvolta rosicchiava qualche wozzo di pane
che gli si metteva nelle mani, spiegava istinto bestiale ed era
maligno. Non dava segni di provare bisogui corporali, e percio
evacuava feci ed orina senza avviso o riguardi.
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Moriva il 13 gennaio 15872 alle ore 8 antim. per croup, in
eti d'annt 6 e mesi 7,

Il peso totale del corpo era di Kilogr. 15,32; la statura
m, 1,05,

Il cranio presenta tutte le suture tanto della volta che
della base perfettamente distinte.

Molto ristretie si presentano le fosse orbitarie e piii anguste
che non nel precedente caso. La fossa etmoidale profonda;
tutto ecio concorre alla formazione di un becco etmoidale
molto pronunciato, Le piecole ali dello sfenoide robuste e poco
estese come nella Ruobiolio.

Esame dell’ Encefalo.

Estratto il cervello si scorge tosto come il cervelletto non
rimanga coperto dagli emisferi cerebrali, cid appare eviden-
tissimo nel getto della cavitd craniana. Tutte le parti cere-
brali sembrano perd aver raggiunto lo stesso grado di sviluppo,
vale a dire che sono proporzionate allo sviluppo degli emisferi.
Non esiste traccia di lesioni patologiche.

Il peso dell’encefalo ancora coperto dalle meningi era di
grammi 323,

La superficie degli emisferi si presenta abbastanza circon-
voluzionata, ma le circonvoluzioni sono semplici ed il modo
con cni sono disposte ricordano il cervello della Rubiolio.
Perd si vade tosto come vi sia qui un maggiore perfeziona-

e,

Setssire  primarie,

Scissura of Sifvio, — Nulla a notarsi sulla Porzione
basilare. Essa esiste ben sviluppata e profonda. L’ apice
del lobo temporale sporge molte in avanti. La Porzione
esterna e limitata al Ramo posteriore, il quale peraltro
non siopresenta molio esteso, si dirige all'indietro ed in
alto, e quindl s incurva in avanti con la sua estremitd, La
clirconvoluzione limtrofa inferiore & liscia e si continua con

Papice del lobo temporale; la circonvoluzione superiore in



24
corrispondenza della estremita inferiore della circonvoluzione
frontale ascendente & intaccata da un breve ma profondo
soleo, e ¢io in ambedue i lati (Fig. 1. — 2); poi continua il suo
decorso per venire a terminare nella parte posteriore del lobo
orbitario confondendosi qui con 1'insula. Manca il ramo
anteriore della scissura di Silvio (Fig. 1. — Sp).

Da taluno potrebbe essere considerato come tale il soleo
ora descritto, ma oltre al trovarsi posteriormente situato esso
non raggiunge colla sua profonditd la scissura Silviana, per
cui deve essere interpretato come uno dei solchi che non rara-
-mente nelle condizioni normali interessano le pieghe limitrofe
della Scissura Silviana (Fig, 4 —z). Il vero ramo anteriore della
Scissura di Silvio si pud scorgere allo stato rudimentario,
aprendo ampiamente la Silviana: esso si trova alla parte an-
teriore e tende a spingere in avanti la piega disposta trasver-
salmente, la quale percio, deve essere considerata come
rudimento primo della Circonvoluzione frontale infe-
riore (Fig. 4. — 8. a).

Anche qui, come nel cervello della Rubiolio, subito al da-
vanti di questa piega e all’esterno del lobo frontale, troviamo
un soleo che pud simulare il ramo anteriore della Scissura di
Silvio, pid manifesto a destra (Fig. 1.— Soe); ma seguendolo
alla faccia orbitaria, si scorge in mudo evidente, che esso
costituisce una dipendenza del soleco orbitario esterno (Fi-
aura 3. — Noe).

Neissura ocelpilo-parietale, — La Parte interna a
destra non presenta nulla di anormale, a sinistra invece si
trova superficiale la piega di passaggio Interna superiore e
questa impedisce ogni comunicazione con la calearina. Al
disotto di questa sorge una sottile piega la quale rappresenta
la piega di passaggio interna inferiore (Fig. 2. — 1 e 2.

E un fatto abbastanza singolare di vedere superficiale la
piega superiore e non la inferiore. Generalmente troviamo la
disposizione opposta.

La Porzione esterna presenta pure disposizioni diverse
nei due emisferi. A sinistra & profonda la prima piega di pas-
saguio esterna e quindi la scissura comunica con Iinterparie-
tale; a destra e superficiale la prima piega di passaggio e
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quindi la perpendicolare esterna ¢ appena accennata sulla su-
perficie esterna dell’emisfero.

In questa regione noi troviamo nel nostro cervello un per-
fezionamento, rispetto al cervello della Rubiolio, ma cio ri-
guarda solo I'emisfero destro mentre nel sinistro si accenna
ad uno stato di passaggio.

Scissura di Rolando. — E ben distinta in ambo i lati ma
spinta molto in avantl. Chinsa completamente alla parte poste-
riore dalla eirconvoluzione parietale ascendente, anteriormente
comunica coi solchi del lobo frontale. Essa e disposta guasi
trasversalmente, come si scorge meglio sul getto, e colla sua
estremitd interna arriva appena al margine degli emisferi,
conservando 1l rapporto normale colla estremita della scissura
calloso marginale. Descrive nel suo decorso una leggera in-
flessione, Senza aver bisogno di misure che furono date a pa-
cina 46 del mio primo lavoro sulla Microcefala Manolino, si
vede tosto come la parte situata in avanti della scissura di
Rolando sia molto meno estesa della posteriore appartenente
ai lobi parietali ed occipitali.

L'Insula del Reil & ridotta anche qui a minime pro-
porzioni; essa e rappresentata da un piccolo rilievo conico,
che si continua in avanti con quella piega che abbiamo veduto
costituire la terminazione anteriore della circonvoluzione li-
mitrofa superiore del ramo posteriore della scissura sil-
viana (g, 4). Perd attentamente esaminando sl osserva una
incipiente divisione della sua parte superiore che imzia la for-
mazione der girl brevi.

Malgrado ¢io noi troviamo una particolarita che ci esprime
una maggiore complicazione. Esaminando la faccia nascosta
della Circonvoluzione temporale superiore si trova
una piega obliquamente diretta in alto ed all'indietro, e che
non ¢ altro che la piega temporo-parietale, costante ad osser-
varsi in tuttl 1 cervelll normali ed in antagonismo di sviluppo
con P'msula, Nel nostro caso essa ¢ molto meglio distinta che
non linsula.
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Lobo frontale, — £ fortemente ristretto nella sua parte
anteriore, con disposizione marcatissima di becco etmoidale,
Sulla superficie esterna a destra si distinguono solo due cir-
convoluzioni. La Superiore sorge con larga base e con due
adici, le quali non si riuniscono che verso la meti del lobo
divise da un soleo profondo, per cui sembra doppia. Cio e
meglio accentuato a simstra, dove la divisione si prolunga
pia n avanti (Fig. 1. — #"),

All'esternositrovala Scissura frontale superiore (/)
e quindi un’altra circonvoluzione pid breve che sarebbe la
seconda, frontale o media, e pit esternamente ed al dis-
sotto di essa si incontra la superficie obliqua della porzione
orbitaria, Nel caso che la divisione esterna della prima cir-
convoluzione si volesse considerare come frontale media, allora
I'ultima rappresenterebbe la frontale inferiore. Cio pud essere
facilmente dimostrato a sinistra, Ma considerando i1l modo di
presentarsi della scissura di Silvio, I'incompleto sviluppo
dell'insula, la mancanza del ramo anteriore, tutte parti che
sono pit o meno intimamente legate allo sviluppo della Circon-
voluzione frontale inferiore, noi possiamo conchiudere che
questa nel nostro caso esiste allo stato rudimentario e non ha
potuto svolgersi e dispiegarsi per la grande ristrettezza del
lobo frontale. A destra e appena indicata una scissura prero-
landica, e d'ambo i lati un soleo orbito-frontale.

La porzione orbitaria e meglio distinta; oltre al solco e
circonvoluzioni ollattorie, troviamo ancora due altri solchi
un po’ complicati, diretti longitudinalmente, i quali rendono
questa superficie una delle pia ricche del cervello che stiamo
studiando (Tav. II, Fig. 3. — 07 e Soe).

Lobo parictale. — Proporzionatamente alle altre parti della
5upc+rﬁniﬁ cerehrale, 1l loho parietale e molto ben distinto, e
anche con qualche carattere di perfezionamento, La Circon-
voluzione parietale ascendente é semplice, con de-
corso leggerissimamente ondulato; é limitata all'indietro da
una scissura postrolandica ben svolia. La Circonvoluzione
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parietale superiore larga alla sua origine si restringe
all'indietro, nel mentre si continua con la prima piega (i
passaggio esterna, profonda a sinistra, superficiale a destra, ¢
coll'intermezzo di questa colla Circonvoluzione occipitale su-
periore.

La Circonvoluzione parietale inferiore ¢ molto ro-
busta ed estesa, La porzione anteriore che circonda |'estre-
mitd del ramo posteriore della scissura silviana é quella che
raggiunge maggiori proporzioni; essa e poi suddivisa in due
pieghe per mezzo di un solco terziario disposto ad arco attorno
all’estremitd della Silviana, per cui questa & abbracciata da
due pieghe concentricamente disposte. La cosa ¢ meglio evi-
dente nell’emisfero sinistro (Fig. 1. — =),

Questo soleo & 'omologo di quello descritto nel cervello
della Rubiolio sotto il medesimo segno &,

La porzione posteriore gira attorno all’estremitd della
scissura parallela, ma a sinistra non si centinua con la cir-
convoluzione temporale media per il modo di comportarsi di
un soleo proveniente dalla seissura parallela. La scissura in-
terparietale con disposizione arcuata si continua senza inter-
ruzione colla Scissura occipitale superiore.

Lobo temporale, — La Circonvoluzione temporale
superiore semplice e robusta, all'indietro nel mentre sta per
continuarsi colla circonvoluzione parietale inferiore si divide
in due pieghe secondarie per il soleo gia notate (Fig. 1. — ).
Profonda e tipicamente disposta e la Scissura parallela;
posteriormente nel mentre piega in alto in modo pio diretto
sotnministra un ramo che si porta orizzontalmente allindietro
fino al lobo oceipiiale continuandosi con la Seissura occipitale
inferiore. Cio si osserva nell'emisfero sinistro.

Sotto la scissura parallela si trova una robusta circonvo-
luzione temporale media ed inferiore; qui pero troviamo che
la superficie di questa circonvoluzione non e completamente
liscia come nel cervello della Rubiolio, ma qua e li e intaccata
da piecoli solehi o depressioni, le quali dimostrano gii in essa
la tendenza a dividersi in due cicconvoluzioni che sono quelle
che si osservano nelle condizioni ordinarie.

Sulla laccia inleriore dei lobi temporali ed occipitali, si
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trova una scissura profonda che si estende dall’apice del lobo
temporale all'indietro e si divide poi giungendo al lobo occi
pitale in due rami, dei quali I'esterno e pin pronunciate ed
esteso. IS questa la Scissura occipito-temporale interna,
che & interposta alle due circonvoluzioni che si osservano qui
normalmente, e che nel nostro caso sono abbastanza svolte,
in specie quella che corrisponde al gran piede d'Hippocampo.

L'apice del lobo temporale & diviso poi dalla estremitid an-
teriore della circonvoluzione dell'Hippocampo, per mezzo di un
solco, simmetricamente disposto nei due emisferi, il quale da
una parte si mette in rapporto colla porzione basilare della
scissura del Silvio, e dall’altra estremitd giunge in molta vici-
nanza della estremitd anteriore della scissura precedente-
mente descritta, dalla quale é diviso da una sottilissima piega.
Noto questa disposizione per I'importanza che venne ad essa
data (Fig. 5. — ).

Lobo oceipilale. — Anche nella faccia esterna del lobo
occipitale le cose sono disposte molto chiaramente. Troviamo
infatti le tre circonvoluzioni longitudinali, divise dalle due
scissure; la Scissura occipitale superiore che si continua con
I'interparietale, e l'inferiore continuazione del ramo della scis-
sura parallela a sinistra, a destra indipendente,

La Circonvoluzione occipitale media nel mentre
si continua con la parietale inferiore & molto estesa in
senso trasversale, e presenta solchi terziari. E questo un
grado pit complicato di quello che si & osservato nel cervello
precedente. Oltre le parti sopradette nel cervello del Bertolotti
si trova ancora una Scissura occipitale trasversa, la
quale si presenta piu pronunciata a sinistra, per l'estensione
di oltre 2 centimetri, dietro la perpendicolare esterna ed inte-
ressando in egual modo le due circonvoluzioni occipitale supe-
riore e media (Fig. 1. — 0', 0°, O?).

A nessuno sarid sfuggita la grande rassomiglianza che pre-
senta la superficie esterna del cervello del Bertolotti, con
quella della Rubiclio, solo il primo & un po’ pin avanti nello
sviluppo che non il secondo. Lo stesso fatto nol osserviamo
alla faccia interna degli amisferi.

Faceia inlerna. — La circonvoluzione del corpo calloso ¢
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normale nella sua costituzione e rapporti: quella dell’Hippo-
campo si trova pure ben sviluppata; il suo uncus pero e
molto piccolo, e I'apice quasi completamente nascosto della
sua Benderella.

La Fascia dentata e allo scoperto in tutta la sua esten-
sione dalla fimbria. Posteriormente si continua con un Fasciola
cinerea molto evidente e sporgente, che puo essere seguita
per un certo tratto alla superficie superiore del corpo cal-
loso (Fig. 2. — o). La fimbria ¢ piccola ma disposta nor-
malmente.

La Scissura fronto-parietale interna incomincia
un po' superiormente al ginoechio del corpo calloso ¢ si porta
all'indietro essendo interrotta da una piega a destra, e compare
per piccolo tratto alla superficie esterna degli emisferi (€. M.).

La Circonvoluzione frontale interna é semplice,
principalmente nella parte terminale o lobulo pararelandico. 11
lobulo quadrilatero di forma regolare & appena inciso nella sua
parte centrale da una depressione cuneiforme.

Il Cuneo ridotto ad una semplice piega che a sinistra va a
congiungersi, siccome abbiamo veduto col lobulo quadrilatero.
Dietro si trova una scissura calcarina molto pronunciata.

Il corpo calloso si presenta meglio svolto che nel cervello
precedente.

La sua lunghezzaédi . . . . . . . 3 cent.
Dal ginocchio all’apice del lobo frontale. . 2,2 »
Dallo spleniuin all’apice del lobo oceipitale . 3,3 =

I ventricoli laterali hanno uno sviluppo proporzionato al
cervello. Manca il corno posteriore od occipitale, non esiste
gquindi 1l ealear avis. 11 corno inferiore o sfencidale invece
e ben dispusto. Esso contiene il grande piede d’Hippocampo
non molto voluminoso e mancante di digitazioni. I gangli
cerebrali con disposizione normale sono piccoli, in specie il
corpo striato interoo. [ pilastrl anteriori del trigono sono
molto vicini alla faccia inferiore del corpo calloso, per cui
setto lueido sembra mancare; ampio invece e il foro di
Monro (lg. 9. — M),

I peduncoli cerebrali sono meno pronunciati in larghezza ed
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in spessore. Sembrano deficienti le fibre pitt interne, quindi lo
spazio interpeduncolare é esteso. Eminenze mammilari molto
distinte, cosi pure i tubercoli quadrigemelli ed i gangli geni-
colati. 11 ponte aveva la lunghezza di 13 mm. Le piramidi del
bulbo distinte, ma non molto voluminose, spiccatissime si
presentavano invece le olive.

Il cervelletto non aveva nulla di speciale nella sua confor-
mazione esterna, le diverse parti tanto del lobo mediano come
degli emisferi cerebellari sono ben distinguibili, il suo vo-
lume non & per nulla esagerato. 1l sno massimo diametro
trasversale supera appena i 6 centimetri, sporge molto all’in-
dietro per il poco sviluppo del lobi occipitali degli emisferi
cerebrali.

Sul pavimento del 4° ventricolo rilevano molto le due ali
bianche e l'ala ecinerea: non esiste traccia di strie uditive,
molto pronunciata si presenta la fovea superiore,

Onde avere un'idea della costituzione della corteccia cere-
brale, ho fatto sezioni della parte media della circonvoluzione
frontale ascendente di destra. La colorazione con ecarmino si
ottenne in modo da poter appena distinguere le diverse parti.
Si nota una forte dilatazione degli spazi peri-vascolari nella
sostanza grigia. Il tessuto interstiziale si presenta pii ricco.
Poco robusto & lo strato molecolare. Le cellule pirami-
dali sono ben distinguibili, ma molto scarse, non formano
uno strato compatto e continuo, ma sono tenute divise da un
tessutospongioso abbondante ; vanno perd anmentando andando
verso la profonditd. Attesa la cattiva conservazione del prepa-
rato, non fu possibile di ripetere |'esame su altri punti della
superficie, onde avere una idea pin precisa della costituzione
della corteccia. Perd il sopradetto & sufficiente per escludere
esistenza di un processo patologico comune ed intenso da
poter essere considerato come causa del disturbo avvenuto
nello sviluppo del nostro cervello.

Il getto della caviti del cranio del Bertolotti si presenta
caratteristico principalmente per due circostanze, La forte
sporgenza del cervelletto all'indietro, ed il grande assottiglia-
mento del lobo frontale in avanti. Questi due fatii sono molto
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spiccati. Il cervelletto ¢in massima parte allo scoperto, perche
gli emisferi cerebrali sono molto accorciati, ¢io che perd hanno
perduto in lunghezza, sembrano averlo acquistato in altezza,
L'impiceiolimento dei lobi frontali & congiunto conun beeceo
etmoidale molto pronunciato. Del resto anche in questo getto
troviamo una perfetta simmetria, Sono poeco evidenti le im-
pronte dei solchi prineipali. Il Rolandico perd & ben distinto.
Il decorso dei vasi meningei @ appena indicato.
eco le principali misure del getto:

CERVELLO

— — Diametro trasversale
Lunghezza Larghezza Altezza del cervelletto
9 7 94 8 6 0

Il eranio ed il cervello sono conservati nell’ Istituto Ana-
tomico di Torino.
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Fig. %

Osservazione I, — Perona Mauro.
{Vedi Fig. 3, Foglio 3 ¢ Tavola 1I1).

Moriva al Cottolengo nell’etd d'anni 18, il 16 aprile 1888
alle ore 1 antimerid. Il cadavere veniva portato all’ Istituto
Anatomico il giorno 17 e tosto esaminato. Ad un primo esame
colpiva subito l'estrema piccolezza del ecranio, colla fronte
molto depressa. La faccia era relativamente ben conformata,
cosi pure il resto del corpo, che si presentava fortemente
emaciato in principal modo alle estremita.

Ezli era nato a Valloriate, su quel di Cuneo, ma bambino
di pochi mesi fu trasportato a Gaiola, dove ebbe sempre la
residenza colla famiglia. Solo da sette mesi era ricoverato al
Cottolengo nella sezione degli idioti,

Dalla gentilezza del dott, Ferrero Virginio medico a Gaiola
e che conosceva il Perona da diversi anni, ebbi le seguenti
interessanti informazioni sulla sua vita.



[l padre del Manro vivente, ¢ sano, intelligente e laho-
rioso. La madre poco amante del lavoro, adultera, di costitu-
zione gracile con voce molto esile, moriva anni sono colpita dal
fulmine. lissa aveva il cranio non molto sviluppato.

Il Mauro era il primogenito. Dopo di lui nacque una bam-
bina che moriva a 13 mesi per elmintiasi. Il terzogenito mo-
riva subito dopo la nascita. Il quarto nato, vivente, ¢ una
ragazza di 10 anni con forme regolari della faccia; presenta
il eranio un po’ depresso alla regione occipitale, & perd intel-
lizente, frequenta la scuola ed impara bene. L'ultimo nato
moriva a 9 mesi per causa ignota.

Nella linea ascendente paterna non si riscontrd alcun fatto
che potesse esser messo in rapporto colla disposizione presen-
tata dal Mauro.

Nella linea ascendente materna invece si trovd quanto
segue, Il padre della madre, nomo laborioso, moriva a 60 anni
e presentava un capo piccolo con fronte sfuggente, intelligenza
meno che medioere. Due fratelli della madre sani, robusti,
ammogliati con prole normale. U'no di essi nella conformazione
del cranio ricorda il padre. Esso perd fu soldato e giunse al
grado di caporale, Una sorella della madre del Mauro & ma-
ritata con prole sana e normale.

Il Perona presentava gid alla nascita la testa molto pic-
cola. Questo fatto fu dalle comari messo in rapporte con un
forte spavento che ehbe a provare la madre verso la meti della
gravidanza, vedendo alla fiera di Demonte una Seimia. La gra-
vidanza del resto non fu accompagnata da aleun disturbo, e
giunse felicemente a termine,

La piccolezza del eranio si accentud sempre maggiormente
coll'avanzare dell’etd non erescendo il cranio nella medesima
proporzione delle altre parti del capo.

[.a dentizione fu normale.

[ncomineio a camminare verso il 3* anno. A 6 anni sofferse
di reumatismo articolare; d'allora in poi I'incesso divenne
sempre pin incerto e barcollante. Teneva le estremtad inferiori
allontanate dalla linea mediana. Incomineid a balbettare qnal-
che parola poco intelligibile a 3 anni e non giunse mai a pro-
nunziare una intera frase. Aveva voce femminile e negli ultimi
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tempi si notavano dei rapidi cambiamenti di tono. Anche nelle
radimentarie manifestazioni intellettuali si osservava una in-
termittenza.

Non aveva idea alcuna del tempo e dello spazio ; non cono-
sceva le distanze che doveva percorrere. Non sapeva stabilire
I'ora del pranzo o della cena, non aveva scelta del cibo. Per-
deva la saliva dagh angoli della bocca. Non aveva nessun senti
mento di pudore, facendo i suoi bisogni in qualungue localiti.

Sidimostrava insensibile al caldo ed al freddo. Nella rigida
stagione camminava mal coperto e talora in gran parte nudo,
e non ebbe mai a risentire inconvenienti. Aveva tendenze libi-
dinose, e cio dimostrava in principal modo quando poteva av-
vicinare una donna. Conosceva poche persone del paese, il
medico, il parroco ed i1 genitori. La sua attenzione era spe-
cialmente attratta verso gli oggetti lucenti. Era panroso. Abile
nel tirar le pietre, mancino, Ostile al lavoro, disubbidiente.
Cercava di nascondere quanto gli capitava fra le mani.

Trascurato dalla famiglia era divenuto lo zimbello dei
compagni. Irritato dava in accessi di furore e piangeva facil-
mente. Perseguitava il parroco del paese e 'offendeva con pa-
role od atti ingiuriosi; ma ¢io faceva non di suna iniziativa ma
icitato da altri. Questa fu una delle principali ragioni per cui
fu allontanato dal paese e ricoverato all’'Ospedale Cottolengo,

Paragonando le manifestazioni intellettuali del Perona con
quelle dei due microcefali precedentemente descritti, si trova
nel primo un progresso, che & meglio dimostrato dal lin-
guaggio articolato. Vedremo se cio possa mettersi in rapporto
con una maggiore complicatezza della costituzione cerebrale,

Il peso totale del corpo era di kg. 37.

Altezza dal vertice alla pianta dei piedi 1,59 m. Le ossa
del cranio compatte ma non molto robuste. E scomparsa la
la sutura temporo-parietale di destra. Scomparsa pure la sin-
conidrosi oceipito-sfenoidale,

Esame dell Encefalo,

Aperto il cranio le meningi si presentano sane. Una gran
parte del cervelletto & allo scoperto dagli emisferi cerebrali.

Gracouist. — Cervelli dei Microcefuli. 3
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L.a eircolazione della base normale. Tutti i nervi sono in rap-
porto di sviluppo col cervello, quindi pin piceoli dell’ordinario.

Cosl pure il piede dei peduncoli cerebrali, il ponte di Varolio
e le piramidi del bulbo,

Nel peso dell’encefalo si ebbero le seguenti eifre :

Emisfera desteo v w. 0 Lry U 3 ogeao bl
" sinistro TG R « 164
Cervelletto, ponte, bulbo , . . . - __Bl}
Totale 405

Queste cifre ci dimostrano eome 'arresto non abbia colpito
solamente il cervello propriamente detto, ma abbia anche in-

aso altre parti,

IFu estratto il midollo dalla cavitd spinale e nel suo volume
si presentava molto pia piccolo del normale. Tutti i centri
nervosi furono induriti nel liquido del Miiller e conservati in
aleool.

Comineiamo anche qui lo studio dalla superficie degli emi-
sferi cerebrali. Il primo fatto che si nota subito in questo
cervello, e che abbiamo avvertito anche nei gid descritti, si é la
forte riduzione nel volume del lobo frontale, e la semplicita
delle circonvoluzioni.

Seissure primarie.

Seissura di Silvio, — La Porzione basilare non e molto
estesa, ma e profondamente sitnata per la grande sporgenza
che fa in avanti 'apice del lobo temporale; alla parte interna
di essa lo spazio perforato anteriore e ben distingunibile, mal
circoseritto in avanti dalle atrofiche radiei del nervo olfattorio.

Della Porzione esterna si osserva tosto il Ramo po-
steriore che decorre obliquamente in alto ed all’indietro,
ben limitato dalle circonvoluzioni limitrofe, per cui non con-
trae anastomosi colle scissure circonvicine, ed & chiuzo eomple-
tamente alla sna estremiti. In complesso perd questo ramo si
presenta breve. Nel mentre esso passa in corrispondenza della
estremita posterioredella circonvoluzione parietale ascendente,
da un ramoscello superficiale che si spinge in alto ed un poco
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in avanti verso l'estremitd inferiore della scissura di Ro-
lando senza perd raggiungerla. Questo soleo & pid profondo a
sinistra (Fig. 1 e 5. — 7).

Ma si e alla parte anteriore che noi troviamo disposizioni
un po’ difficili ad interpretarsi e che hanno grande interesse,
Se noi seguiamo la circonvoluzione che forma il margine su-
periore del ramo posteriore della scissura del Silvio, noi ve-
diamo che essa dopo aver dato inserzione alla circonvoluzione
frontale ascendente, si continua con una piega disposta tra-
sversalmente, la quale forma il margine posteriore della por-
zione orbitaria, ed e in gran parte nascosta dalla sporgenza
del lobo temporale. Per questo fatto ne viene che il ramo po-
steriore @ accompagnato alla porzione basilare dalla detia cir-
convoluzione, senza avere rapporti con altri solchi; quindi
mancherebbe anche qui il Ramo anteriore della scissura
silviana (Fig. 5. — F.%).

Perd subito al davanti della piega trasversale, che pos-
siamo chiamarla porzione orbitaria della 3* circonvoluzione
frontale, si trova un soleo profondo disposto parallelamente
ad essa e che compare per un certo tratto sulla superficie la-
terale del lobo frontale, arrestato nel suo decorso da una Cir-
convoluzione che forma il limite pin esterno del lobo [Fig. 1
e 5, — See). La disposizione & perfettamente simmetrica nei
due emisferi. Ora questo solco potrebbe essere interpretato
come ramo anteriore della seissura di Silvio e la circonvelu-
zione che lo limita come 3 circonvoluzione frontale. Ma questa
interpretazione non & giusta, essendoché se si segne i! soleo
in basso ed all'interno, si vede come esso non va a meltere
nella porzione basilare della silviana essendone impedito da
quella piega, continvazione della marginale superiore, ma si
arresta nella porzione orbitaria. Quindi non pui essere consi-
derato come dipendenza della scissura del Silvio, ma piuttosto
come un solco secondario appartenente al lobo frontale (solco
orbitario esterno). E cio che ci conferma in questa idea, e che
dd grande valore alla disposizione che stiamo studiando, si &
che essa non é che una ripetizione in proporzioni maggiori di
cio che noi abbiamo gid osservato negli altri due cervelli
microcefali e in special modo in quello della Rubiolio. Per cui,
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ripeto, ¢i troviamo qui in presenza di una disposizione che
possiamo gia fin d'ora considerare come caratteristica della
vera Microcefalia,

LLa conclusione di tutto eio si é che nel cervello del Perona
manca il ramo anteriore della seissura di Silvio, e che corri-
spondentemente la 58 circonvoluzione frontale € molto ridotta
nel suo sviluppo.

[V"aceordo con gquanto siamo andati fino ad ora studiando,
se si osserva il fondo della scissura del Silvio non si trova che
un'isola aflatto rudimentaria, rappresentata da un tubercolo
senza indicazioni di solchi o circonvoluzioni.

Sewssura oceipttoparielale. — Come negli altri microcefali
questa scissura si presenta profondamente modificata.

La Porzione interna ben pronunciata nel suo tratto
superiore, inferiormente € completamente chiusa per essere
superficiale la piega di passaggio interna inferiore,
per cul essa non ha nessuna comunicazione colla scissura
calcarina. Questa disposizione & pronunciatissima a destra (Fi-
gura 2. — 2): a sinistra pero la piega di passaggio, conti-
nuazione dell'unica ecirconvoluzione che forma il cuneus, a
breve distanza dal punto in cui essa sta per prendere inser-
zione sulla circonvoluzione del corpo calloso accenna a farsi
profonda, ma non lascia comunicare le due scissure limitrofe.
Subito al disopra di questo punto, si trova un leggero ingros-
samento manifesto anche sull’emisfero destro il quale costi-
tuisce il punto d'attacco della piega di passaggio interna
superiore, la quale & completamente nascosta nella pro-
fonditda della scissura (Fig. 2. — 1). Ritorneremo sopra
questa particolaritd cosi spiccata nei cervelli microcefalici
nelle considerazioni generali che faremo seguire questa parte
descrittiva.

Porzione esterna. — Non meno caratteristico e il modo
di presentarsi della scissura perpendicolare esterna. Essa in
ambo i lati @ molto profonda ed estesa in senso trasversale,
Dal margine interemisferico dove essa si confonde con la por-
zione interna, si dirige all'infuori ed un po” all'indietro, quindi
piegain basso ed in avanti per terminare nella parte posteriore
della faccia esterna del lobo temporale, Nel suo complesso
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descrive una curva colla concavitd in avanti; pin estesa a
destra che non a sinistra (Fig. 3. — 0. F).

Le pieghe di passaggio esterne sono completamente na-
scoste. Da questo fatto ne viene che il lobo occipitale nella
sua faccia esterna appare completamente isolato dal resto della
superficie cerebrale ed assume la forma dell’'opercolo delle
scimie ed anche la sua costituzione ne e profondamente
modificata. Anche su c¢i0 avremo occasione di ritornare piu
tardi.

Scissura del Rolando. — Noi troviamo due scissure
disposte trasversalmente sulla superficie esterna degli emisferi,
le quali possono essere considerate come rappresentanti della
scissura di Rolando: esse sono poste l'una dietro altra, e di-
vise da una circonvoluzione continua in tutta la sua estensione
piu gracile nel centro ed ingrossata alle due estremiti. Disposte
in ambo gli emisferi sul medesimo tipo di costruzione, esse
appartengono realinente alla regione rolandica, ma hanno piut-
tosto i caratteri di una prerolandica e di una postrolandica.
Pero delle due 'anteriore e quella che meglio risponde per 1
suoi rapporti alla scissura di Rolando e quindi la descriveremo
come tale (Fig. 1 e 3. — R. e posy).

Essa comincia in basso ben distinta dalla scissura silviana,
si porta in alto e leggermente all’indietro, fino in corrispon-
denza del terzo superiore, pol piega un po’in avanti, ed a
destra non raggiunge la faccia interna dell’emisfero; a sinistra
invece cio avviene, e la sua terminazione si trova al davanti
della estremita della scissura fronto-parietale, come si osserva
nelle condizioni normali. In complesso essa assune un decorso
meno oblique dell’ordinario. Ben limitata all’indietro, all’avanti
e mal circoscritta essendo incompletamente svolta la frontale
ascendente, e somministra due rami, pit pronunciati a destra,
i quali si addentrano nello spessore delle circonvoluzioni fron-
tali superiore e media.

Il diverso modo di comportarsi della estremita superiore
della scissura nei due emisferi, porta anche una variazione
nelle misure, che hanno come punto di partenza questa scis-
sura, e che sono le sole che noi abbiamo preso sui nostri cervelli,
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Distanza fra I'estremita superiore della scissura di Rolando
e I'estremita frontale:
adestra . . . . . . . centim. 3,0
T e et R R )
Tra I'estremitd superiore e l'apice occipitale o meglio la
parte pin sporgeunte:

adestra ' . o WU LTd L eentiim. (§]
B AT TR AN 0 oSG d D akils LB E 5.8
Lunghezza assoluta della scissura di Rolando:
adestra . . < . . L' . ‘centim. 4,8
e RN g R BT N 9,0
Luflf.

Malgrado le disposizioni anomale riscontrate nelle scissure
primarie, ¢io nondimeno la divisione in lobi & ben distinta.

Lobo frontale. — E molto ristretto nella sua estremita
anteriore, dove presenta un becco etmoidale abbastanza pro-
nunciato.

Sulla faccia superiore noi osserviamo innanzi tutto che la
Circonvoluzione frontale ascendente, & meglio evidente
a sinistra che non a destra, dove abbiamo veduto essere inter-
rotta in due punti, per cui essa non ha una esistenza indipen-
dente, ma fa corpo con le circonvoluzioni longitudinali,

Partendo dal margine interemisferico e venendo all’ infuori,
noi troviamo la Circonvoluzione frontale superiovre,
che e quella che si presenta maggiormente sviluppata tanto in
lunghezza che in larghezza; essa occupa la metd del diametro
ll';lr;-‘o.‘!"l':i:ﬂtt del lobo, e sulla sua superficie si notano delle leg-
rere increspature, fossette e piceoli solchi, ma nel suo com-
plesso @ massiceia. Sorge con una larga base dalla circonvolu-
zione frontale ascendente a sinistra; a destra presenta invece
due radici che rimangono distinte per 'estensione di 2 cm,,
divise da un solco che ¢ un prolungamento della seissura di
lolando; Pestremita anteriore va a continuarsi colla porzione
orbitaria (Fig, 1 e 3. — Y.

All'esterno i essa esiste la Scissura frontale S0 pe-
riore profonda, estesa per tutto il lobo e non interrotta da
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pieghe anastomotiche, 'estremiti sua posteriore e chiusa, 'an-
teriore invece termina verso la parte media del solco orbito-
frontale, che si trova evidentissimo in ambo 1 lati, e che a
sinistra assume la forma tipica da me descritta ((Guida allo
studio delle circonvolusiont, pag. 60).

Si & la parte situata all’ esterno della scissura frontale su-
periore che ha subito la massima modificazione. In essa é ben
difficile di poter riscontrare le particolariti che entrano nor-
malmente a formare il lobo frontale. Qui difatti a sinistra tro-
viamo una circonvoluzione che nasce con due radici dalla fron-
tale ascendente, che ben presto si fondono in una piega la
quale gira attorno all’estremitd esterna del solco orbito-fron-
tale per finire nella porzione orbitaria: alla loro origine le due
radici sono tenute divise da un superficiale solco arcuato, e
I'esterna delle due radici descrive una curva attorno a quel
solco che abbiamo notato parlando della scissura di Silvio, e
che puo ad un superficiale esame essere considerata come ramo
suo anteriore (solco orbitale esterno) (Ifig. 1. — Soe).

A destra la disposizione é pressoche identica con le se-
cuenti modificazioni. Il solco che divide le due radici si pro-
lunga all'indietro e comunica con la scissura Rolando, quindi
appare piu esteso; inoltre le due radici riunite dinno all’in-
terno una piega la quale va a congiungersi con la frontale su-
periore divenendo perd prima profonda e non interrompendo
cosi il decorso della scissura frontale superiore. Da questo lato
appare quindi pia evidente I'indipendenza di quella piega che
eira attorno al solco giad notato, e cosi disposta, ricorda una
Circonvoluzione frontale inferiore rudimentaria, Ma
per le ragionl esposte pin sopra parlando della scissura i
Silvio, non troviamo nelle dette circonvoluzioni i carat-
teri morfologici della frontale inferiore; quindi questa circon-
voluzione mancherebbe nel nostro cervello, come mancava
negli altri gia descritti; e quella piega dovri considerarsi come
una dipendenza della 2* Circonvoluzione frontale.

LaCirconvoluzione frontale inferiore sarebbe rap-
presentata da quella piega disposta trasversalmente (Fig. 1
e 9. — 17 la quale si origina dalla Circonvoluzione frontale
ascendente e termina nella parte anteriore dell'insula. A
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primo aspetto questa piega puo essere confusa con una Cir-
convoluzione breve dell'insula che si renda evidente per I'im-
perfetta chiusura della Scissura di Silvio. Ma un esame pid
accurato esclude in modo assoluto questa interpretazione. Se
insisto un momento sopra questa disposizione, egli e perche
essa non e una particolaritd del cervello che stiamo descri-
vendo, ma si trova ripetuta in altri cervelli veramente micro-
cefaliei. Oltre alla stretta relazione che essa ha con i cervelli
della Rubiolio e del Bertolotti, vedremo pin tardi come
nell’emisfero sinistro del cervello dell’Elena Becker e princi-
palmente in quello figurato da Gratiolet (Tav. XXIV), sia
riprodotta questa disposizione ed accenneremo anche all’in-
terpretazione erronea che ad essa venne data, che fu poi ori
zine di lunghe discussioni.

Manecando lo sviluppo della parte pii esterna del lobo fron-
tale, la estremita anteriore di questo si trova fortemente in-
clinato all’infuori ed all’indietro: la scissura orbito-frontale
invece di presentarsi di fronte & fortemente obliqua, e tutta la
regione assume l'aspetto appuntato, disposizione che meglio
del becco etmoidale caratterizza il cervello microcefalico. Cio
si osserva in principal modo sul getto della cavitd craniana,

Sulla porzione orbitaria del lobo frontale abbiamo
poco a dire. Invece di presentare la base in avanti, il trian-
golo che essa forma, presenta 'apice; e fatta astrazione della
sua ristrettezza, essa sl presenta costituita normalmente, vale
a dire che troviamo una Scissura olfattoria che da ricetto
al tratto ed al bulbo olfattorio ridotti nel loro volume; ed una
Scissura orbitaria disposta ad X nell’emisfero sinistro a T
nel destro.

Lot parielale. — Questo lobo ed 1l sottostante tempo-
rale, assumono un certo sviluppo relativamente alle altre parti
della superficie cerebrale. Distinguiamo infatti nel lobo parie-
tale la Circonvoluzione parietale ascendente ben co-
stituita e robusta principalmente a sinistra, intaccata solo
nella sua estremita inferiore dal solco superficiale gid notato
parlando della scissura di Silvio. Sembra quasi che il processo
che ha colpito il cervello sisia arrestato a questa circonvolu-
zione (Pa).
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Corrispondentemente dietro questa circonvoluzione noi
troviamo la Scissura postrolandica veramente tipica nella
sua costituzione. Hssa comincia in basso ad una certa distanza
dal ramo posteriore della scissura di Silvio, dal quale si trova
divisa per mezzo del solco ora nominato: si porta trasversal-
mente verso il margine della scissura interemisferica raggiun-
gendolo a destra, ed arrestandosi ad una certa distanza da
esso a sinistra. Dal margine posteriore della sua porzione di
mezzo si origina il Soleo interparietale. Questo si dirige
tosto in alto ed all'indietro per raggiungere la scissura occi-
pito-parietale, colla quale si continua direttamente a sinistra.
Invece a destra si nota una piccola piega di passaggio trasver-
sale, la quale tende a farsi superficiale ed intercetta ogni comu-
nicazione della interparietale colla perpendicolare esterna (Ii-
gura 3. — y). Ad ogni modo per I'esistenza della scissura
interparietale si trovano ben distinte le due circonvoluzioni
parietale superiore ed inferiore. Se nonche per la forte obli-
quita all'interno della scissura interparietale, le due circon-
voluzioni si presentano diversamente sviluppate, piccola la
superiore, pronunciatissima la inferiore.

La Circonvoluzione parietale superiore ben circo-
scritta ha la figura di un triangolo colla base in avanti e
'apice all’indietro. Questo si arresta bruscamente in corri-
spondenza della scissura perpendicolare esterna, essendo pro-
fondamente situata la 1* piega di passaggio esterna colla
quale si continua.

La Circonvoluzione parietale inferiore massiccia e
robusta costituisce la parte pin estesa del lobo parietale,
Essa & disposta regolarmente attorno alla estremitd del ramo
posteriore della scissura di Silvio e della scissura paral-
lela del lobo temporale, per cui sono distinte e tipicamente
disposte le due porzioni nelle quali ordinariamente si divide
fuesta circonvoluzione. La sua superficie e appena intaccata
da brevi e superficiali solchi, che non meritano descrizione

speciale (Fig. 1. — &), Essi sono una esagerazione di quel-
Punico soleo g deseritto nel due precedenti cervelli.
Lobo lempurale. — La porziene esterna puo essere data

come tipo della costituzione di questo lobo. E rare difatti d’in-
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contrare cervelli cosi semplicemente disposti. Partendo dalla
scissura silviana si trova la Circonvoluzione temporale
superiore 1."' che si estende dal polo temporale fino al lobo
parietale, robusta e completamente liscia. Sotto di essa sta la
Scissura temporale superiore o parallela P. molto
estesa e profonda, che sispinge molto pia indietro ed in alto del
ramo della silviana, e chiusa poi completamente dalla parte
posteriore della Circonvoluzione parietale inferiore. Nel mentre
questa scissura sta per entrare nell’area del lobo parietale, dalla
parte inferiore si origina un solco superficiale in ambo i lati, che
si porta in basso ed all'indietro per invadere il lobo occipitale.
I ripetuto qui il medesimo fatto che abbiamo veduto esistere
nel cervello del primo microcefalo descritto (Rubiolio) (Fi-
gura L. — 7. p).

Sotto la scissura parallela esiste la Circonvoluzione
temporale media 7I'.* semplice in avanti; alla parte poste-
riore si divide in una piega superiore la quale é subito
interrotta dal soleo proveniente dalla parallela, e va a con-
giungersi colla estremita posteriore del lobo parietale, chiu-
dendo cousi la parte terminale della scissura parallela; ed in
una piega inferiore la quale dopo essersi congiunta con la
sottostante si porta all'indietro per countinuarsi colla parte
esterna del lobo oecipitale. Con leggere variazioni questa di-
sposizione si osserva in ambo 1 lau.

La Scissura temporale inferiore sottostante e ben
sviluppata in tutte il tratto anteriore, posteriormente e arre-
stata dal congiungersi delle due circonvoluzioni limitrofe,
Infine abbiamo la Circonvoeluzione temporale infe-
riore, la quale si fonde in gran parte colla Circonvoluzione
temporo-oceipitale esterna,

Paragonando questa parte del lobo temporale del cervello
che stiamo studiando, con quella dei due cervelli gid descritti,
noi troviamo un grande perfezionamento, per cui esso si avvi-
cina grandemente alla disposizione normale.

La porzione infertore del lobo temporale e meno regolar-
mente disposta. Cio che spicea qui si e il grande sviluppo della
circonvoluzione dell’ Hippocampo, della quale diremo a momenti
parlando della faccia interna. All’esterno questa circonvolu-
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zione & limitata ad una profonda secissura, 'occipito-tem-
porale interna, la quale comincia sull’apice del lobo, ed
i modo arcuato si dirige all'indietro, poi piega bruscamente
all'interno entrando nel lobo occipitale, e qui si dispone un
po’ diversamente nei due emisferi; a destra va a mettere nella
scissura calcarina, per cui la circonvoluzione dell'Hippocampo
non ha nessun rapporto col lobo occipitale, a sinistra non
comunica colla calearina, ma fra le due si trova interposta una
sottile circonvoluzione, la quale rappresenta 'estremita ante-
riore assottigliata del lobulo linguiforme, che prende come
d’ordinario la sua inserzione sulla estremitd posteriore della
circonvoluzione dell’Hippocampo.

Piu all’esterno si trova la Circonvoluzione oceipito-
temporale esterna, semplicemente disposta in avanti; al-
'indietro si complica d’alquanto, non essendo quivi ben distinta
dal lobulo linguiforme. Esiste appena traccia della Scissura
occipito-temporale esterna, limite sempre molto incerto
fra le due superficie del lobo temperale.

Lobo occipitale. — Questo lobo & grandemente modificato
nella sua forma e costituzione, Non si presenta di figura pira-
midale con apice ben pronunciato all'indietro, ma e fortemente
depresso per modo che assume maggiore estensione in senso
trasversale, e perde grandemente in senso antero-posteriore.
Non si nota alcuna particolaritd sulla sua superficie esterna,
essendo essa ridotta ad una grossa circonvoluzione diretta
trasversalmente, appiattita, che si trova disposta all'indietro
ed al disopra della scissura perpendicolare esterna a guisa
di opercolo, Se la frase non fosse gid troppo sciupata, per il
grande abuso che se n'e fatto nelle descriziomi di Microcefali,
direi che il lobo occipitale é veramente scimiatico.

Qui pero occorre notare una disposizione non priva d'inte-
resse. Se si accompagna la Scissura perpendicolare
esterna dal margine esterno dell’emisfero all'interno, siscorge
come a breve distanza da questo essa si divida in due rami,
I'uno anteriore e questo ¢ la sua vera continuazione, andando
a congiungersi con la perpendicolare interna; l'altro ramo é
posteriore e questo si arresta in corrispondenza di detto mar-
gine. Fra i due rami si trova interposta una piega (Iig. 3. — a)
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che si continua internamente con il cuneus, ridotto anch’esso
ad una gracile circonvoluzione. Questo ramo posteriore deve
essere considerato come il rappresentante della Scissura
occipitale trasversa grandemente esagerata, la quale percio
¢ I'unica parte che persista nel rudimentario lobo occipitale,
frale molte particolaritd che presenta la sua superficie esterna
nelle condizioni normali. Cio viene in appoggio di guanto io
sosteneva riguardo al significato della scissura occipitale tra-
sversa a pag. 122 e seg. della mia Guida, siccome vedremo
meglio quando stabiliremo in confronto dei nostri cervelli mi-
crocefalici. Intanto ¢ bene avvertire subito che se il cervello
del Perona ha molti punti di contatto con i cervelli dei mi-
crocefali gia descritti, se ne allontana per il modo di presen-
tarsi della superficie esterna del lobo oceipitale.

Faceia inlerna. — Le due parti della circonvoluzione che
circonda I'ilo degli emisfleri, vale a dire la Circonvoluzione
del corpo calloso e quella dell’Hippocampo sono di-
versamente sviluppate; la prima si presenta di mediocre vo-
lume ed un po’ diversamente nei due emisferi, 'altra invece
assume grandissime proporzioni.

La Circonvoluzione del corpo calloso a sinistra
nella sua estremita anteriore e confusa con la circonvoluzione
frontale interna, si rende indipendente in corrispondenza del
ginocchio del corpo calloso e procede quindi all'indietro, da in-
serzione alle circonvoluzioni del lobulo guadrilatero e dopo aver
ricevuto la piega di passaggio interna inferiore, si continua
molto all'indietro dello splenium con quello dell’Hippocampo.
Nella sua parte di mezzo ha tendenza ad essere divisa in due
pieghe secondarie per un soleo parallelo al suo asse.

A destra invece nol troviamo che sirettamente applicata
alla superficie del corpo calloso, esiste una sottile piega, che
sembra sia stata stirata nel senso della sua lunghezza, la
quale presa origine in corrispondenza del becco, gira attorno
al ginocehio, si porta all'indietro fine allo splenio, dove si
continua con il resto della circonvoluzione un poco ingros-
sata (Mg, 2. — ). Nel punto dove essa termina, noi ve-
diamo comparire alla faccia superiore dello splenium la
fasciola cinerea, dopo aver circondato 1l suo margine
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posteriore, e probabilmente essa ha rapporti intimi con la
sopradetta piega. Questa @ semplice in tutta la sua esten-
sione, si fa tanto pin gracile quanto pin si porta allindietro
per cui tende quasi a nascondersi al dissotto della circonvolu-
zione soprastante. Essa non rappresenta per intero la circon-
voluzione del corpo calloso, ma deve piuttosto considerarsi
come una piega accessoria, essendoché al dissopra di essa tro-
viamo una circonvoluzione piu robusta, la quale cominciando
in avanti verso I'apice del lobo frontale si porta all'indietro
per finire nel margine anteriore del lobulo quadrilatero .
Tra le due si trova un solco che si rende piit manifesto alla
parte anteriore. E questa una disposizione che non mi occorse
mai di osservare in cervelli normali, e quindi non posso dire
quale significato esso abbia; probabilmente rappresenta una
divisione dell’'unica circonvoluzione spinta all’estremo grado.

La Circonvoluzione dell’'Hippocampo e notevole per
la sua estensione, per il volume e per 'aspetto reticolato che
assume la sua superficie. Comincia in alto, dietro la piega di
passaggio interna, con un peduncolo piuttosto robusto, in-
grossa rapidamente portandosi in avanti ed in basso e termina
con una estremitd molto rigonfiata, che internamente si con-
tinua con 'uncus. Al davanti della base dell'uncus ed all'in-
terno della circonvoluzione dell'Hippocampo si osserva un’emi-
nenza olivare, limitata dal resto della superficie da una parte
depressa circolare, che si riscontra anche nelle condizioni
normali.

[’estremita anteriore della circonvoluzione dell"Hippocampo
e divisa dall’apice del lobo temporale che si spinge pin in
avanti per l'estensione di 1 '/, centimetri, da una depressione
marcata, ultimo residuo dell’estremitd anteriore della scis-
sura limbica.

Esaminando la faccia interna della eire. dell’'Hippocampo, si
trova come essa non sia regolarmente concava, ma che subito
all'indietro dell’apice dell’'uncus formi una sporgenza tuberi-
forme, che sembra chindere la scissuradell’'uncus (Fig. 2. — K).
La fascia dentata @ ben distinta, ma non coperta dalla fimbria, si
continuainavanticolla benderella dell’'uncus che circonda quasi
il suo apice, ed all'indietro colla fasciola cinerea gid nominata.
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La Scissura fronto-parietale interna é interrotta da
dne pieghe a sinistra e la sua porzione ascendente si divide in
due rami dei quali uno posteriore si addentra nel lobulo qua-
drilatero, 'altro invece rappresenta la sua estremitd e com-
pare per piceolo tratto alla superficie degli emisferi, dietro
I'estremita della seissura di Rolando, A destra la scissura é
solo interrotta alla sua origine dal modo di comportarsi della
circonvoluzione superiore del corpo calloso. La sua estremita
compare alla superficie esterna un po’ in avanti della estre-
mitd della scissura di Rolando. Nel passare dalla porzione
orizzontale all’ascendente da un ramo al lobulo guadrilatero.

Della Circonvoluzione frontale interna abbiamo poco
a dire. Non ¢ molto sviluppata, pero e normalmente disposta.
Il lobulo pararolandico che costituisce I'estremita sua
posteriore ¢ mal circoscritto e ridotto in volume.

Appare invece meglio manifesta la porzione interna del
lobo parietale o lobulo quadrilatero. Esso & proporzio-
nato allo sviluppo che abbiamo veduto assumere la faccia
esterna di detto lobo.

Il Cuneus o parte interna del lobo occipitale é formato
da una sola, liscia e non molto robusta circonvoluzione, la
quale, come abbiamo veduto, da una parte va ad inserirsi alla
circonvoluzione del corpo calloso all’angolo inferiore e poste-
riore del lobulo quadrilatero, e dall’altra parte si continua
colla porzione esterna del lobo occipitale, in quella parte
che rimane compresa fra la scissura perpendicolare esterna e
la oceipitale trasversa.

[.La Scissura calearina od occipitale orizzontale & ben
pronunciata e profonda, ginnge fino al punto ristretto dove
le due eirconvoluzioni che cireondano I'ilo si continnano fra
di loro, ma non contrae rapporti ne con la scissura dell’Hip-
pocampo neé con la perpendicolare interna, invece a destra si
continuna con la seissura occipito-lemporale interna.

L'estremiti posteriore della calcarina e biforcata, e nello
spazio limitato dai due rami esiste una piega, la quale unisce il
cuncus col resto del lobo oecipitale, girando attorno alla estre-
mitd interna della scissura occipitale trasversa, che a destra
compare appena sulla faccia interna dell’emisfero.
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Il corpo calloso & poco sviluppato in lunghezza ed in spes-
sore; assottigliato in corrispondenza dello splenium. Misura
in lunghezza 3 em. Dal ginocchio all’estremita frontale 3.
Dallo splenium alla estremitd occipitale 4,8. Lunghezza totale
degli emisferi 10,8. La volta a tre pilastri ed il setto lueido
sono ben distinti. I ventricoli laterali hanno normale esten-
sione.

Anche del Perona furono fatte sezioni microscopiche di
quella parte della corteccia che corrisponde al lobulo para-
rolandico di sinistra. L'esame ha dimostrato che tanto la
sostanza corticale quanto la midollare sono normalmente
costifuite, senza alcun segno di processo patologico. La stra-
tifazione della sostanza grigia & ben distinguibile; numerose
e stipate sono le cellule piramidali piccole e grandi. Medio-
cremente sviluppato e lo strato molecolare. La reazione nera
ha messo meglio in evidenza le cellule nervose ed i loro mol-
teplici e ramificati prolungamenti. Anche qui si nota nelle
profondita della sostanza grigia, ed in quella parte che e
rivolta alla scissura di Rolando, 'esistenza di cellule giganti
disposte su una medesima linea e distanti fra loro. Se non
che nel Perona invece di assumere la figura piramidale o
piriforme, hanno forma irregolare, ricordando per la confor-
mazione ed i molteplici prolungamenti che somministrano,
le cellule multipolari del corno anteriore del midollo spi-
nale (Fig. 6),

La regione dei peduncoli cerebrali gia all'esame microsco-
pico si dimostra nel suo complesso proporzionata allo sviluppo
degli emisferi. Le sezioni microscopiche del peduncolo e della
regione subtalamica di destra confermano questa particola-
riti. Le fibre del peduncolo sono ben costituite e numerose
nelle parti esterna e media, difettano nel terzo interno. Cio
dimostra che la minor estensione in senso trasversale dei pe-
duncoli gid avvertita nei descritti microcefali sembra dipen-
dere da un mancato sviluppo delle fibre piQi interne. La cuffia e
I'intricata disposizione della regione subtalamica non si allon-
tanano dalle condizioni normali (Fig, 7).

Uno studio attento della intima costituzione dei centri ner-
vosi dei mierocefali dovra essere fatto in altra circostanza,
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quando le questioni pin generali riguardanti la microcefalia
avranno ottenuto una definita soluzione. Per ora noi ei li-
mitiamo a riferire quelle poche particolariti che possano con-
eorrere a questo scopo, ed in specie quelle che valgono ad
escludere I"esistenza i processi patologiei.

Il ponte di Varolio ed il cervelletto hanno raggiunto un
certo sviluppo che si avvieina alla condizione normale. La
lunghezza del ponte e di 1,8 em., la larghezza fra i punti
d’emergenza del 5° paio & di 2,5.

Nel cervelletto si possono ben distinguere tutte le sue parti
costitutive tanto negli emisferi, quanto nel lobo mediano. La
massima sua larghezza é di 8, 4. Nel midollo allungato le pi-
ramidi hanno la larghezza di 3 mm. in corrispondenza della
base, le olive sono sporgenti, meno pero la destra la quale
nella sua parte superiore e coperta da fibre del margine esterno
delle piramidi. Tutte le parti costituenti il cervello posteriore
non furono ancora studiate microscopicamente.

Lo studio del Midollo spinale & interessante. Esso si
mostra fortemente e regolarmente impicciolito in tutta la sua
estensione. Basta qui riferire poche cifre delle regioni che fu-
rono studiate microscopicamente (Fig. 8):

Longitndin,. Treavera.

Regione cervicale superiore (@) mm. 6,5 8
Id. id. inferiore (). . = 7T 8
Id. dorsale parte media (¢} . - 5 5
Id. lombare (). . . . . = @ 7

L’esame microscopico delle molteplici sezioni delle regioni
sopraindicate, trattate con diverse sostanze coloranti ha dimo-
strato innanzi tutto la mancanza di ogni lesione patologica.
Nella regione cervicale il canale centrale presenta un lume
abbastanza ampio circolarmente disposto, 'epitelio era con-
servato in posizione. Nella regione dorsale e lombare invece
molto ristretto, allungato in senso trasversale. Gli elementi
della sostanza bianca e grigia nella loro disposizione e confor-
mazione non presentavano nulla che fosse degno d'esser rife-
rito. Sarebbe anche qui ora non troppo opportuno l'entrare in
maggiori particolari. Per me basta d’aver dimostrato che il
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midollo spinale nel Perona partecipava pia d'ogoi altro centro
encefalico alla Microcefzla,

Il getto della cavitd craniana del Perona ricorda in molti
punti quello del Bertolotti. Troviamo infatti anche qui che il
cervelletto non & interamente coperto dagli emisferi del cer-
vello. Anche qui il lobo frontale é appuntato e continua infe-
riormente in un becco etmoidale evidente, ma tutto ¢io ad un
grado meno pronunciato,

Le impressioni delle Circonvoluzioni e scissure sono meno
manifeste. Il decorso invece dei vasi meningei & pin distinto.

Termino la deserizione dando le principali misure del getto
della cavita craniana,

VELLO
— CEH_ .E_:L — Diametro trasversale
Lunghezza  Larghezza  Altezza del cervelletio
10 3 10 4 8 8 4

Tutti i centri nervosi, unitamente ai molteplici preparati
microscopici che di essi furono fatti, e l'intero scheletro si con-
servano nell'Istituto Anatomico di Torino,

I cervelli dei tre Microcefali che abbiamo studiato, mal-
grado il diverso volume, hanno fra loro delle strette affinita,
per cui possiamo dire che appartengono ad uno stesso gruppo.
Essi sono veri cervelli microcefalici. Quello che segue si al-
lontana d’alquanto nella sna conformazione, presentando di-
sposizioni nuove, che non si riscontrano nelle eondizioni ordi-
narie. Ma tuotto c¢io vedremo essere sotto linfluenza di un
processo morboso, il quale ha colpito 'organo nel mentre stava
svolgendosi, e ha lasciato sulla superficie cerebrale dei segni
ben manifesti della sua esistenza. Siccome perd il processo
morhoso non fu molto esteso, ne troppo intenso, cosi molte
parti possono ancora essere studiate ed utilizzate per il nostro
SCOpo.

Graconint, — Cervelli dei Microeefali, i



Osservazione IV,
(Vedi Figura 4, Foglio 4 & Tavola IV)

AssaLE Apnessaxpro nativo di Brusasco veniva ricoverato
all'Ospedale Cottolengo il 18 giugno 1874 e destinato nella
sezione dei Scemi e Cretini. Cessava di vivere in seguito ad
Enterite lenta I'S marzo 1878, in eta d’anni 13.

Dal dottor Bellosta medico al Cottolengo e dal dottor Mijne
medico a Brusasco ebbi le seguenti informazioni sulla sua
vita. Quantungne fosse molto limitata, pure dimostrava un
po’ d'intelligenza ; interrogato mostrava di capire quasi tutte
le domande e conosceva qualecuno degli oggetti che lo circon-
davano, e I'ufficio a cui erano destinati. Conosceva i parenti,
ad era affettuosissimo verso di essi, si interessava molto della
famiglia e specialmente di una sua sorella maggiore d’eta dalla
quale aveva ricevuto molte cure; aveva simpatia piuttosto per
uno che per I'altro, ed in ispecial modo per chi gli portava
il cibo,

Mancava affatto della parola, ma rispondeva a tempo, ora
con gesti, ora con grida od urli, o sorridendo macchinalmente:
capriccioso, soventi maligro, alcune volte dolce e desideroso
di fare gqualche piceolo servizio. Mostrava d'aver memoria,
teneva conto dei rimproveri che gli venivano fatti, e custodiva
con gelosia giocattoli o piceoli regali,

Nella persona era sempre sucido; I'orina e le feei egli
emetteva in qualunque luogo e momento, anche ritto in piedi
senza dar segni, e quasi senza accorgersene e non si occupava
per nulla di mettersi al pulito. Questa circostanza gli impediva
di aggregarsi ai suoi compagni d’etd, coi quali amava intrat-
tenersi,

Teneva abitualmente la bocca aperta, il labbro inferiore
pendente cen perdita continua di saliva; qualche volta faceva
atto di pulirsi, e si provava a trangugiarla. Nel camminare era
barcollante, incerto, col tronco in avanti, la testa china sul
petto, piegata un po’ sul lato sinistro; le mani abitvalmente
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portava flesse sull’avambraccio e le dita avvicinate e sovrap-
poste fra loro; i movimenti delle braceia erano negli ultimi
tempi quasi impossibili, per cui altri doveva introdurgli in
boeea il cibo. Non ebbe mai a soffrire malattie di rilievo, non
fu soggetto a convulsioni.

Il padre & sano, robusto, intelligente, di professione coe-
chiere, e la madre moriva di tubercolosi polmonare nell ultimo
puerperio in etd d’anni 35. Quantunque intelligente, laboriosa
ed ordinata nelle faccende domestiche, presentava tuttavia una
disposizione craniana che s'avvicinava a quella del figlio Ales-
sandro, Dal loro matrimonio ebbero 6 figli, 'ultimo nato moriva
in tenera eta; gli altri sono intelligenti ed attenti ai loro
rispettivi doveri. Non ho potuto avere informazioni sulla linea
ascendente paterna e materna, non appartenendo questa fa-
miglia al Comune di Brusasco,

L’esame del cadavere non dimostrava nulla che fosse degno
di speciale nota. Il eranio era piccolo ma regolare, la faccia
era proporzionata allo sviluppo del eranio. I denti incisivi
superiori in ispecie i medi erano molto voluminosi, obliqua-
mente disposti per modo che non incontravano quelli inferiori.
I denti canini non erano ancora completameunte comparsi, lo
stesso si dica dei secondi grossi molari, Lo sviluppo del sistema
dentario presenta delle frequenti anomalie, sia nel numero,
nella direzione, nel volume, nella costituzione, in guasi tutti
I nostri microcefali. La causa che ha colpito i centri nervosi,
doveva pure far sentire la sua azione su di un sistema, il quale
ha un cosi lungo periodo di evoluzione prima di giungere al
suo completo sviluppo. Questo studio che pud avere nna spe-
ciale importanza nel caso nostro, sard fatto quando si trattera
del cranio.

Il testicolo destro era situato nel canale inguinale e la sua
sierosa comunicava con la cavitd del peritoneo,

[l peso totale del corpo era di Kg. 26,

Esame del Cervelln.

Segato circolarmente il eranio furono trovate le ossa sottili;
e nel sollevare la calotta eraniana, usci una certa quantitd di
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liguido cefalo-spinale dallo speco vertebrale, essendo la testa
distaccata dal tronco in corrispondenza della 2* vertebra cer-
vicale. Estratto I'encefalo ed esaminata la sua base si trovo
tosto 'esistenza di un picecolo tumoretto della grossezza di una
mandorla alla parte anteriore del ponte di Varolio, invadendo
di pit il lato destro. Esso si era sviluppato al dissotto della
aracnoidea e corrispondeva colla sua faccia superiore all’ar-
teria basilare nel punto di sua biforcazione. Questa perd era
indipendente dal tumore e non subiva compressione da questo
rapporto. Il tumore aveva la massima lunghezza di em. 1,9;
e la massima larghezza si trova corrispondere allo spazio inter-
peduncolare ed & di 1,6 (Fig. 2. — g).

[ due nervi del 3" paio sono un po’ spostati all’esterno,
essendo il tumore in intimo rapporto coi medesimi, nel mentre
essi sl portano in basso ed in avanti. L'estremita posteriore del
tumore poggia sul ponte di Varolio a destra della linea me-
diana, 1'estremitd anteriore tocca la faccia posteriore del
tuber cinereum.

I tubercoli mamillari sono piceoli: l'origine apparente ed
I rapporti dei nervi craniani & normale,

Nell'esagono del Willis si osservo che le comunicanti poste-
riori sono pi voluminose dell'ordinario in ambo i lati; esse
compensano il poco sviluppo delle due cerebrali posteriori,
per cui tutta la circolazione del cervello era quasi esclusiva-
mente sotto la dipendenza delle carotidi cerebrali.

Spogliati delle meningi molli, le quali presentano solo un
leggero opacamento, gli emisferi cerebrali ci appaiono gran-
demente modificati nella loro conformazione esterna, per cui
riesce assai difficile di riscontrare tutte le parti costitutive di
essi. Il primo fatto che tosto colpisce si & che la Scissura di
Silvie, si presenta sotto forma di vn® ampia fossa, al fondo
della quale, si scorgono aleuni rilievi un po’irregolarmente
disposti, che rappresenterebbero le circonvoluzioni dell in-
sula (Fig. 1),

Posteriormente e superiormente la fossa non sarebbe cir-
coscritta, masi prolungherebbe obliquamente in alto ed all’in-
dietro sul limite tra lobo parietale e temporo-occipitale, per
giungere fino alla Scissura perpendicolare esterna. A



D3

produrre siffatta disposizione e qui intervenuta una causa evi-
dentemente d'indole patologica la quale mmpedi il completo
sviluppo delle circonvoluzioni che chiudono il Ramo poste-
riore della scissura di Silvio. Queste percio non si presentano
con superficie liscia e regolare, come nei microcefalici gia de-
scritti, ma sono come ratrappite, variamente contorte, con
superficie bitorzoluta,

Cio ci esprime il primissimo stadio di un processo morboso,
che ha per risultato finale la completa deformazione ed atrofia
del cervello, siccome si vedrd in altri casi.

Sorprende pero di vedere come malgrado queste profonde
modificazioni, i due emisferi si presentano perfettamente sim-
metrici non solo nelle divisioni primarie, ma ancora nelle
secondarie. Questo cervello e quindi interessante sotto molti
riguardi e percio merita un’attenta descrizione.

Incominciamo a dare qui alcune cifre, le gunali meglio di
qualunque descrizione valgono ad esprimerci il grado in cui
e arrestato lo sviluppo.

Tutto |'encefalo appena tolto dalla caviti craniana ed
ancora rivestito dalle meningi pesava gr. 473.

Diametro antero-posteriore massimo degli emisferi dal polo
frontale, all'occipitale in ambo i lati em. 11,1.

Diametro trasverso massimo corrispondente alle parti late-
rali dei lobi temporali cm. 9,2,

Altezza massima presa in corrispondenza della parte pin
inferiore del lobo temperale cm. 7,1.

Tutto I'encefalo fu indurito nel liquide di Miiller e conser-
vato nell’alcool. Dopo l'indurimento per mezzo di una sezione
longitudinale mediana fu diviso in due parti eguali. 1] cervel-
letto per gran tratto rimaneva non coperto dagli emisferi ce-
rebrali, le altre parti erano normalmente disposte.

Scissure primarie,

Studiamo ora la superficie degli emisferi cerebrali, comin-
ciando dalla scissura di Silvio che presenta le maggiori modi-
ficazioni.

Scissura di Stlviv. — Per essere ampiamente aperta questa
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seissura ricorda precisamente le prime fasi di sviluppo. Tutto
il fondo @ vecupato da un rilievo triangolare che rappresenta
I'insula. L'apice del triangolo divetto in basso e all'interno costi-
tuisce il polo insulare che si continua colla porzione orbilaria
della circonvoluzione frontale inferiore (Fig. 1. — 0), la base
e rivolta in alto verso il lobo parietale. 1 tre lati del triangolo
sono formati dai tre solehi ordinari, dei quali quello della base é
il pit breve, ed il pin superficiale, il posteriore il pin lungo e
pitt profondo, ed esso si continna con la porzione basilare
della scissura; il solco anteriore é arrestato dalla piega
che congiunge il polo insulare con il lobo frontale. La super-
ficie non accenna a divisioni, solo verso la base si manifestano
delle ondulazioni le quali per essere irregolarmente disposte
non si possono riferire alle disposizioni normali. Stando a
studi recenti di Eberstaller sulla morfologia dell’insula,
nel nostro caso il rilievo triangolare rappresenterebbe l'isola
anteriore e la posteriore mancherebbe affatto,

La piega marginale o le parti operculari esistono disposte
nel modo in cui le osserviamo in un feto al 6° mese. Inferior-
mente infatti troviamo la circonvoluzione temporale superiore
(operculo posteriore) la quale & solo ben distinta nella parte
di mezzo; poiché posteriormente si deprime a livello dell’insula
¢ si perde i un gruppo di circonvoluzioni irregolarmente
disposte; in avanti si divide in due pieghe sottili, una super-
ficiale che si continua nell’apice del lobo temporale, l'altra si
nasconde nella profondita della scissura e termina alla faceia
interna del polo temporale (Fig. 1, — o], A primo aspetto si
sarebbe tentati di considerare questa piega non come apparte-
nente all'operculo posteriore, ma all insula posteriore. Se
supponiamo infatti che questa piega si deprima a livello del
resto dell'isola e ohe la circonvoluzione sottostante assuma il
suo sviluppo normale, essa allora avrebbe tutti i caratteri
del girus longus (nsula, In questo caso perd l'isola avrebbe
uno svilnppo molto grande rispetto alle altre parti della super-
ficie cerebrale, 1l che sarebbe in contraddizione con quanto
fivo il ora abbiamo osservato nei nostri microcefali. Ho vo-
luto accennare a questa possibile interpretazione, onde dimo-
strare le difficolta che incontriamo nello studio della morfo-
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logia del cervello umano quando cause diverse non ancora
ben conosciute, ma sempre d'indole morbosa, ne hanno di-
sturbato il suo regolare sviluppo.

La parte superiore della piega marginale o l'operculo
superiore e formata da una robusta circonvoluzione la quale
appartiene al lobo frontale e parietale; da essa partono pieghe
dirette obliquamente in alto ed in avanti costituenti il lobo
frontale, e divise da solchi che arrivano anche alla scissura
Silviana.

Finalmente alla parte anteriore troviamo l'operculo ante-
riore costituito anche da una grossa piega che si continua colla
porzione orbitaria. Tra l'operculo anteriore ed il superiore
esiste un solco che si estende in avanti per l'estensione (i
2 cent. circa e che pud venir considerato come ramo anteriore
della scissura Silviana (Fig. 1. — Sa).

Mentre la porzione esterna della scissura di Silvio si pre-
seuta cosi profondamente modificata, se osserviamo il cervello
dalla sua base si scorge come la porzione basilare ha I'aspetto
normale,

Seissura occipilo-parietale. — Questa scissura presenta
le identiche modificazioni che abbiamo descritte negh altri
microcefali. La Porzione interna non ¢ molto estesa, es-
sendo arrestata nel suo decorso dalla piega di passaggio interna
ed inferiore, la quale molto cospicua va dall’apice del cuncus
al margine posteriore del prezcuneus. Quindi essa non ha nessun
rapporto colla scissura calearina. Questo fatto € molto ben evi-
deute nell’emisfero sinistro, nel destro la piega ha tendenza a
farsi profonda, ed esso non ha bisogno di maggiori spiega-
zioni, basta confrontare questa regione nelle nostre figure Fi-
gura 4 a pag. 56 e Tav. 1V, fig. 2).
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Fig. 4.

Faceia interna dell’emisfero sinistro del Microcefalo Assale. Se Scis-
sura calearina, Oc¢ Cuneo. Oec, pa Scissura perpendicolare interna
interrotta dalla piega a (piega di passaggio interna inferiore),
Pa. Proceuneo, o lobulo quadrilatero.

Un semplice sguardo della Porzione esterna della scis-
sura, dimostra la disposizione ad opercule del lobo occipitale,
il quale con margine sottile si avvanza al disopra della per-
pendicolare esterna molto ampia e che si approfonda in basso
ed all'indietro sotto il lobo occipitale. Internamente troviamo
la 1* piega di passaggio esterna grossa e tortuosa, ma che
descrive le sue curve in un piano inferiore al resto della super-
ficie. All'esterno esiste la parte depressa dell’emisfero per cui
questa scissura, si puo dire, si continui con la Silviana.

Setsswra df Rolando, tiesce difficile di poter riconoscere
sulla superficie esterna la scissura di Rolando. Esaminando i
due emislert colla norma verticalis, si scorgono presso a poco
verso la metd di essi, due scissure profonde dispuste trasver-

salmente per Uestensione di 3 centimetri, le quali partendo dal
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margine degli emisferi si portano all'esterno ed in basso verso
la fossa di Silvio, dalla quale si trovane separate per mezzo
della piega marginale dell’operculo superiore (Fig. 3. — C.M),

Un po’ondulati nel loro decorso questi solchi, ma comple-
tamente trasversali, sembrano occupare il posto della scis-
sura di Rolando; pero osservando la loro estremitd interna,
si vede come essa non sia chiusa, ma si continui alla faccia
interna degli emisferi colla Scissura calloso-marginale.
Quindi questi solchi deveno essere considerati come una esa-
gerazione di quel tratto della calloso-marginale che general-
mente compare alla superficie esterna, subito dietro I'estremiti
superiore della scissura di Rolando. B singolare perd questo
fatto, poiche esso ci ricorda il solco crociato che si osserva
in molti animali; ed e tanto pia strano 1n quanto che esso non
trova nessun riscontro nelle prime fasi di sviluppo.

I solchi che abbiamo descritti sono 1 soli che abbiano una
certa estensione in senso trasversale sulla superficie esterna
degli emisferi, essendo essi dipendenze dalla scissura calloso-
marginale, la scissura di Rolando deve trovarsi anteriormente
ad essi.

Subito in avanti esiste una cospicua circonvoluzione, la
quale, originatasi dalla piega marginale della Scissura di
Silvio in basso, si continua in alto colla circonvoluzione
frontale superiore cambiando bruscamente direzione (Fig. 1
e 3. — Pa). La parte ascendente di questa circonvoluzione
resta limitata da un solco trasverso che non raggiunge i
3 centimetri di lunghezza, il quale e I'unico che possa aspirare
al posto di rappresentante della Scissura di Rolando Fi-
gure 1l e 3. — K).

A sinistra questo solco & completamente chiuso: a destra
superiormente comunica con una scissura longitudinale del
lobo frontale. Questo modo di considerare la scissura di Ro-
lando & conforme a quanto abbiamo gid osservato negli altri
microcefali, avendo notato come la scissura di Rolando si pre-
senti ordinariamente mal circoscritta in avanti verso il lobo
frontale, mentre alla parte posteriore il limite ¢ sempre for-
mato da una robusta piega, la Circonvoluzione parietale
ascendente,
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Credo che fino ad ora non sia stato descritto un cervello il
quale raccolga in se tante e si grandi modificazioni nelle scis-
sure primitive, le guali non solo ricordano fasi embriologiche,
ma aucora disposizioni animalesche. Ma in queste modiflea-
zioni bisogna sempre distinguere quelle che appartengono alla
Microcefalia dalle altre che sono prodotte da un processo
patologico. Vedremo perd pii avanti come esso non costituisca
Vestremo limite delle alterazioni del cervello microcefalico;
altre piu profonde ne riscontreremo, le quali mascherano
completamente il piano di costruzione degli emisferi.

Lobz.

Intanto riesce facile a comprendere come nel nostro cer-
vello la distinzione dei diversi lobi non e troppo manifesta, la
superficie degli emisferi potrebbe essere divisa in due parti,
I'una antero-superiore comprendente il lobo frontale e
parietale, 1"altro postero-inferiore o temporo-oceipi-
tale, distinte per quella zona di corteccia cerebrale la quale
fu pii profondamente colpita e che permette la continuazione
della scissura di Silvio colla parieto-occipitale. Desiderando
pero seguire I'ordine tenuto nella descrizione degli altri cer-
velli, tenteremo anche qui la distinzione dei diversi lobi.

Lobo froutale, — 'l'enendo come scissura di Rolando il
solco trasverso, che gia abbiamo descritto, in allora nella por-
zione superiore del lobo frontale nol possiamo distinguere una
Circonvoeluzione frontale superiore, la quale semplice
e tortuosa ¢ ben evidente in tutta 'estensione del lobo fino
alla faceia orbitaria, e limitata all’esterno da una scissura che
non e interrotta che anteriormente: e questa la Scissura
frontale superiore che a destra comunica con la scissura
di Rolando (Fig. 1. — F' e f).

All'esterno di essa noi troviamo una Circonvoluzione
frontale media pure distinta. Fa seguito in certo qual modo
alla Circonvoluzione frontale ascendente; si porta
all” estremiti anteriore del lobo dove si anastomizza con le
altre due ed in i::ipt?{'.li’: colla superiore, All'infuor: (uesla cir-
convoluzione @ circoscritta da un rudimento di Solco fron-
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tale inferiore, il quale anteriormente termina in una de-
pressione irregolare, allindietro si origina dalla fossa Silviana,
ed il primo tratto che ascende rappresenterebhe la Scissura
prerolandica (Fig. 3 el. — e /).

Finaimente come limite pin esterno del lobo si nota una
circonvoluzione abbastanza robusta, ma disposta meno rego-
larmente, la quale presa la sua origine al davanti del solco
prerolandico, si porta in alto ed in avanti gira attorno ad un
solco obliguamente diretto, che ricorda il ramo anteriore della
scissura di Silvio, e con decorso molto tortuoso riesce alla
faccia orbitaria dove abbiamo veduto continuarsi con il polo
dell'insula (F/.’). Anche un soleco orbito-frontale é pure
distinguibile principalmente a destra tra le due superficie
del lobo frontale.

La Porzione o faccia orbitaria, che é pii estesa
che non nei cervelli descritti, presenta ben evidente il Solco
olfattorio, ed esternamente il solco orbitario che as-
sume la figura della lettera T, con il tratto orizzontale tras-
versalmente disposto in avanti, e 'estremita del verticale verso
I'angolo posteriore. L'unica cosa a notarsi si e che |'estremitd
anteriore del solco olfattorio si arresta molto presto alla di-
stanza di oltre 1'[, centimetro dal polo frontale, ed in questo
tratto di corteccia si avanza I'estremitd interna del ramo tra-
sversale del solco orbitale, che raggiunge quasi la scissura
interemisferica; il che & rarissimo ad osservarsi anche nei
cervelli ben sviluppati.

Come si scorge tutte le parti essenziali sono presenti nel
lobo frontale, esse pero sono pit evidenti verso il margine
interemisfero e si fanno meno distinte portandoct in basso verso
la scissura di Silvio, dove esisteva il centro principale della
lesione.

Lobo parietale. — E il pit modificato nella sua costi-
tuzione. In esso troviamo la Circonvoluzione parietale
ascendente (Pa), dietro di essa il solco trasverso, continua-
zione della Scissura calloso-marginale (€. M.), che per la sua
posizione rappresenterebbe la Secissura postrolandica;
poi una piega robusta, la quale originatasi dalla estremiti
inferiore della parietale ascendente si porta in alto ed all’in-
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dietro per continuarsi con la 1* piega di passaggio esterna,
Wuesta circonvoluzione, resa irregolare da depressioni e fos-
sette a destra, a sinistra invece e percorsa da solchi diretti
trasversalmente che si susseguono dall’avanti all'indietro di-
minuendo in estensione, rappresenterebbe per la sva origine la
Circonvoluzione parietale inferiore e per la sua ter-
minazione la parietale superiore ([’s). Quella parte della
circonvoluzione parietale inferiore che stabiliva delle con-
nessioni con il sottostante lobo temporale che girando attorno
alle estremita del ramo posteriore della scissura di Silvio e
della scissura parallela ne limitava il loro decorso, non
avendo raggiunto il normale sviluppo, e ridotta ad un am-
masso di piccole eminenze, poste ad un livello inferiore delle
parti circostanti, avendosi cosi quell’aspetto che caratterizza
il nostro cervello.

Lobo temporale. — Esso si presenta relativamente ben
sviluppato nei suol due terzi anteriori, dove, fatta astrazione
della interpretazione che abbiamo dato della circonvoluzione
temporale superiore parlando della scissura di Silvio,
troviamo che la costituzione e perfettamente normale. Ma al-
I'indietro mentre le parti stanno per continuarsi colla Circon-
voluzione parietale inferiore; guivi si confondono con
quel tratto di corteccia fortemente depresso e divengono meno
distinti e non e piu possibile seguirne la continuita. Solo
una divisione inferiore della Circonvoluzione temporale
media e della temporale inferiore possono essere seguite
fino al lobo occipitale (Fig. 1).

La faccia inferiore del lobo temporale ed oceipitale & no-
tevole per il grande sviluppo che assume la Circonvoluzione
dell'Hippocampo e della sua continuazione all’ indietro
nel lobo linguiforme. All'esterno esiste la Scissura oc-
cipito-temporale interna, meglio distinta a destra; poi la
Circonvoluzione temporo-occipitale esterna che in gran
parte & fusa colla inferiore della faccia esterna. Degno di
nota @ ancora il solco che divide la estremitd anteriore molto
ingrossata della circonvoluzione dell’ Hippocampo dall’apice
del loho temporale. Perlettamente disposto nello stesso moido
in ambo 1 lau, anteriormente si nasconde nella porzione ba-
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silare della scissura di Silvio; posteriormente da una sottile
piega & diviso dalla Scissura occipito-temporale in-
terna (Fig. 4 a pag. 50).

Loho oceipitale. — Questo lobo nella sua faccia esterna
& costitnito sullo stesso tipo del microcefalo Perona preceden-
temente descritto. Anche qui troviamo che il lobo & pii esteso
in senso traversale; si spinge in alto ed in avanti a guisa
di tetto sulla scissura occipito-parietale, con margine spor-
gente. La sva superficie ¢ percorsa da superficiali solchi,
I'uno interno con decorso obliquo, I'altroinferiore e piuesterno
con decorso longitudinale; essi pero sono limitati al lobo e
non contraggono rapporti con altre scissure; e le divisioni
che producono non ricordano per nulla quanto si osserva nelle
condizioni normali. L'apice del lobo & occupato da una de-
pressione triangolare che costituisce 'estremitd posteriore
biforcata della scissura Calcarina,

In mezzo a tutte queste irregolaritd sorprende il vedere
come esse siano letteralmente ripetute non solo nel piano gene-
rale, ma ancora nei minimi particolari in ambedue gh emi-
sferi. Il che dimostra come la causa che ha disturbato il nor-
male sviluppo non fu estranea al cervello, ma colpi le parti
pii intime costitutive di esso.

Faccia interna degli emisfert. La Scissura calloso-
marginale o fronto-parietale (Fig. 2], a destra verso la sua
parte posteriore e interrotta da una piega anastomica cospicna
diretta in alto ed all’indietro. La parte della scissura situata
in avanti di detta piega si porta obliquamente in alto per
comparire alla faccia eslerna interessando la radice della
circonvoluzione frontale superiore. La parte posta all'indietro
decorre parailelamente alla prima per andare a continuarsi
con quel solco trasverso della superficie esterna posta dietro
la scissura di Rolando. Il Lobulo pararolandico é ridotto
alla sola piega che si interpone fra le due dette scissure, la
quale sulla superficie esterna corrisponde all’estremita interna
della scissura di Rolando, impedendo che questa si estenda
fino al margine interemisferico. Si comprenderi facilmente
'importanza di questo rapporto per stabilire l'identita della
scissura di Rolando. Nell'emisfero sinistro invece la calloso-
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marginale non & interrotta da pieghe e va obliquamente in
alto ed all'indietro per terminare nello stesso modo della
destra (Fig. 4 a pag. 56). Il lobulo pararolandico & molto
ridotto in volume, come si osserva generalmente in tutti i
microcefali.

Il lobulo quadrilatero é relativamente ben sviluppato,
principalmente nella sua parte inferiore percorsa da solchi
secondari, dei quali, uno a destra, comunica con il ventri-
colo del corpo calloso,

Il Cunens, ridotto ad una sola piega liscia, la quale si
estende dalla superficie esterna del lobo occipitale alla piega
di passaggio interna iuferiore, che abbiamo gia veduto avere
decorso superficiale.

[La Scissura calcarina sviluppatissima, profonda ed
estesa non ha decorso orizzontale, ma obliquo in basso ed in
avanti, e cio per la piceolezza del cuneus; 'estremita sua poste-
riore compare proprio sull'apice del lobo occipitale dividendosi
in due rami ascendente I'uno e l'altro discendente attorno ai
quali gira la eirconvoluzione della faccia esterna.

Abbiamo gid detto quanto pronunciata sia la circonvolu-
zione dell’Hippocampo. Essa non va assottigliandosi nel mentre
si porta all'indietro, ma si mantiene sempre voluminosa, ed e
veramente cospicuo il tratto che serve a congiungere questa
eirconvoluzione con quella del corpo calloso.

L'uiicus & ben evidente e si distingue pure la sua ben-
derella. La Fascia dentata inveee @ poco marcata, in specie
nei snoi denti. All’esterno della fasciola cinerea si trovano
quattro piceole elevazioni un po’ allungate, la pih cospicua
delle quali & gquella che sta dietro lo spleniin, ed & la pin
posteriore. Fimbria normale.

Ecco intanto alcune misure della faccia interna:
Lunghezza del corpo calloso dal ginocchio allo sple-

it 0 a1 D Y RSN DR Y R S TV S TR I 1 R i
Dal ginocchio al polo frontale . . . . . . . =~ 28
Dallo splenium al polo occipitale . . . . . . = 3,7
Spessore del corpo calloso alla parte media . Mm. 7
ln corrispondenza dello splenium . . . . . . =« 11

Commessura molle lunga mm. 7 alia 3.
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Queste misure furono prese quando il cervello era gid in-
durito, Il corpo calloso per conformazione e sviluppo e pres-
soché normale.

I ventricoli si presentano pure normali e per nulla dilatati.
Appena accennato il prolungamento occipitale, maneca quindi il
pieccolo ippocampo. Volta a tre pilastri, setto lucido e com-
messure ben sviluppate.

Por studiare la strottura delle diverse parti del cervello
furono fatte sezioni microscopiche frontali di tutto 'emislero
sinistro in corrispondenza della scissura di Rolando, vale a
dire nel punto della corteccia che si presentava pin profonda-
mente modificata.

Le pin anteriori di queste sezioni interessavano il ginocchio
deleorpo calloso. Esse dimostravano ben sviluppate le estremiti
anteriori dei due corpi striati, divisi per grande estensione dalla
capsula interna. Il corpo striato esterno nella sua faccia che
corrispunde alla capsula esterna presentava un orlo pif inten-
samente colorito, tanto nelle imbibizioni carminiche, quanto
in quelle coll’ematossilina, La capsula esterna o l'antimuro
avevano disposizioni normali. Tutte quest: parti erano in rap-
porto di sviluppo con la superficie cerebrale, e non esisteva
traccia di processo patologico (Fig. 4).

Le modificazioni pid importanti e pit manifeste si riscon-
trano nella corteccia cerebrale. Essa ci appare non uniforme-
mente distribuita e non omogeneamente disposta. Lo spessore
variando nei diversi punti e le scissure essendo poco manifeste.
Cio si osserva in principal modo nella zona della superficie
cerebrale che si presenta pia modificata nella sua conforma-
zione esterna. La sostanza midollare, abbondante e compatta
non dimostra alcuna particolarita che meriti d'essere riferita.

Le sezioni microscopiche nei punti dove la corteccia si pre-
senta con disposizione normale (lobulo pararolandico) dimo-
strano pure che U'intima eostitozione di poco si allontana dalle
condizioni ordinarie. Lo strato molecolare & pio robusto, le
cellnle piramidali grandi e piccole ben disposte nei loro strati
cosi caratteristici, non erano perd molto abbondanti, e princi-
palmente le grandi piuttosto distanti fra loro. In altri punti
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eirconvol, frontale inferiore) lo strato molecolare assumeva
maggiori proporzioni, lo strato delle cellule piramidali grandi
era mancante, ed il posto di queste era occupato dalle pira-
midali piceole, le quali sembravano non avessero raggiunto il
completo loro sviluppo.

Tutto cio se dimostrava un disturbo avvenuto nella evolu-
zione della sostanza grigia, non accennava pero ad alcun pro-
cesso patologico. I vasi sanguigni corticali erano abbondanti,
e con guaina perivascolare pronunciata.

Un processo patologico si mostrava invece evidente in tutta
'estensione della corteccia, che all’esame macroscopico si pre-
sentava cosi anormale. Qui la sostanza grigia non era pi re-
golarmente disposta, ma interrotta e qua e li da isole piut-
tosto voluminose, nelle quali abbondavano i vasi sanguigni,
immersi in una sostanza granulare informe. Gli elementi
nervosi mancavano affatto. In altri punti (circonvoluzione
temporale superiore| gli elementi piramidali grandi e piccoli
potevano ancora essere distinti, ma ogni stratificazione
era impossibile a riconoscersi, essendo irregolarmente sparsi
e non avendo altro di normale che la loro orientazione
la quale per se stessa c¢i indicava gii le profonde modificazioni
che doveva avere subito la corteccia nella sua continuitd,
nella sua direzione e costituzione.

Qui adunque si tratta di un processo morboso hen caratte-
rizzato, il quale si @ svolto con ogni probabilitd nel momento
in cui sul mantello cerebrale 5° mese) stavano per comparire
i primi solchi, ed ha percio grandemente disturbato la normale
disposizione delle pieghe.

Non entra nel nostro compito di insistere maggiormente
sopra queste forme patologiche; di qualunque natura esse siano
la lora consegnenza é sempre quella di impedire all'organo un
normale sviluppo. Nel caso nostro possiamo pero aggiungere
che il processo morboso ha colpito | medesimi punti della
corteceia dei due emisferi, non fu molto intenso, non ha durato
lungamente e non si ¢ esteso per tutta la superficie, per modo
che 'organo pud ancora essere utilizzato per il nostro studio,

Crediamo pero che questo processo non sia il primario, esso
si esvolto in un cervello microcefalico. La Microcefalia & quindi
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il fatto primitivo cid che ¢ dimostrato anche dal modo di com-
portarsi degli altri centri nervosi e dalla corteccia cerebrale
stessa nei punti ove essa si presentava con disposizione nor-
male.

Della regione dell'istmo dell’encefalo furono fatte sezioni
trasversali di tutto il peduncolo cerebrale di sinistra a comin-
ciare dal ponte fino alla benderella ottica. Anche qui si ri-
scontra una manifesta sproporzione tra il piede e la cuffia.

[l piede & poco esteso tanto in altezza quanto in larghezza
e la sua superficie ventrale non si presenta cosi fortemente
convessa come nelle condizioni ordinarie. Le cellule del loeus
niger abbondanti e mediocremente pigmentate. Nel limite tra
il piede e la cuffia si osservavano in alcuni tratti numerosi e
cospicuni vasi sanguigni.

Il ponte, il cervelletto ed il midollo allungato relativa-
mente alle altre parti erano ben sviluppati. La lunghezza del
ponte misurava 2 cent. La distanza fra 'origine del V paio
3 cent.

Nel midollo allungato le piramidi erano poco distinte,
molto appiattite e il margine esterno si confondeva con le olive,
(Queste erano solo ben sporgenti alla loro estremita supe-
riore; la inferiore invece era come nascosta. Queste formazioni
apparivano percio non molto esteseinlunghezza. Le origini dei
nervi dal III al XII erano normali,

Il diametro trasverso massimo del cervelletto era di 7,7.
L’altezza degli emisferi cerebellari 5,7. Nulla a notare nella
sua conformazione che si presenta regolare e perfettamente
simmetrica.

Diverse lamelle del verme superiore furono sezionate per
esame microscopico. Questo ha dimostrato normale la costi-
tuzione della corteccia cerebellare. Le cellule del Purkinje
appariscono pii rare e quindi si trovavano separate fra loro
da tratti abbastanza grandi privi di cellule. Disposizione la
quale non so se debba essere messa a carico della microcefalia
o piuttosto essere considerata come variazione facile a riscon-
trarsi anche nelle condizioni ordinarie,

Anche la parte inferiore del colletto del bulbo fu utilizzata
per sezioni microscopiche. Qui appariva ben manifesto 'incroc-

Gracomisr, — Cervelli dei Microcefali, b
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ciamento delle piramidi nella sua parte inferiore, ma non si
rilevava nulla che fosse degno di nota o potesse essere riferito
a qualche condizione patologica.

Un esame attento fu fatto del midollo spinale. La sua con-
formazione esterna era normale, distinti i due rigonfiamenti
cervicale e lombare; ma ad un semplice sguardo si notava
subito una maggiore sottigliezza in tutta la sua estensione, ed
in principale modo nella regione dorsale.

Le sezioni trasversali molteplici che vennero fatte della
parte media di ciascuna regione in cui vien diviso il midolio,
dimostrano meglio la riduzione che esso ha subito in tutti i
suoi diametri (IYig. 5. — a Sezione della regione cervicale.
b della regione dorsale. ¢ della lombare).

Ecco di fatto le misure tratte da queste sezioni:

Larghezza Bpesgore

legione cervicale . . . mm. 10 8
Regione dorsale . . . . » 6 6,5
Regione lombare . . . . =« 7 7

Se poi si passa a studiare la costituzione interna si trova
che la sostanza bianeca e la grigia sono disposte come in un
midollo normale. La sostanza grigia con tutti i suoi prolunga-
menti, ha la conformazione che & caratteristica del midollo
umano. & proporzionata alla quantiti di sostanza bianca. La
tinzione & uniforme,e nessun punto dimostra maggiore intensita.

Il lume del canale centrale poco manifesto ed in alcuni
tratti della regione cervicale completamente chiuso, si mo-
strava come un cumulo di cellule intensamente colorite col
carmino. In alcune sezioni della regione cervicale superiore
si notavano tre camali circolarmente disposti e rivestiti da
epitelio cilindrico ben evidente. Due erano avvicmati fra loro
e posti nel centro della commessura grigia, e nelle sezioni
successive essi finivano per confondersi insieme.

Il terzo canale era posto pin a destra ed il suo rivesti-
mento epiteliare era interrotto verso l'interno. (Juesta dispo-
sizione esisteva per piccolo tratto, cessando completamente in
alto ed in basso.

Il fatto d’aver riscontrato tutte queste cavitd rivestite da
epitelio cilindrico disposto come nelle condizioni normali é
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una prova che esse sono una dipendenza del canale centrale
e non possono essere considerate come il risultato di fatti
patologici locali, 1 quali scomparendo lasciano fenditure irre-
golari in rapporto pii o meno diretto col canale centrale.

Qui evidentemente si tratta di un anormale sviluppo del
canale centrale, in rapporto probabilmente colla causa che
ha prodotto gli altri disturbi del sistema nervoso centrale.
Del resto, fatta astrazione delle questioni che ha sollevato
questa disposizione, e che [urono trattate da diversi autori,
occorre notare che questo fatto non ¢ unico nella Microce-
falia. 1l caso riferito da Rohon presentava un doppio canale
centrale non pero nel midollo spinale ma nella parte infe-
riore dell’allungata.

Ecco cio che scrive in proposito I'autore a pag. 36 della
sua Memoria: Il canale centrale che io disgraziatamente ho
potuto seguire poco per l'insufficienza del materiale, nel sito
di passaggio fra midollo allargato e midollo spinale in tutte
le preparazioni riusci a lume doppio (Tav. I, fig. 10, ecc.),
il superiore piccolo e I'inferiore piii ampio tappezzato da epi-
telio cilindrico.

Nel nostro Microcefalo invece nel punto corrispondente
all'incrociamento delle piramidi il canale centrale si presen-
tava molto allungato in senso antero-posteriore, rivestito da
epitelio cilindrico: ed osservando questa disposizione é facile
il comprendere come uno stringimento mediano poteva divi-
dere il canale unico in due o pin canali secondari.

Per finire cio che riguarda il canale centrale nelle altre
regioni del midollo, diremo che esso nella porzione dorsale si
presentava regolarmente circolare con epitelio ben evidente;
molto ampio e pin irregolare nella forma si trovava nella re-
gione lombare.

Nulla si riscontra di speciale né negli aggruppamenti cel-
lulari della sostanza grigia, ne nella disposizione delle fibre
nervose della sostanza bianca.

Solo nella regione cervicale i cilindri assili erano meno
manifesti nel fascio piramidale incrociato ed un po’ pilt allon-
tanati fra loro da septa e septula pid robusti. Era un principio
di degenerazione delle vie piramidali.
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Il contorno delle sezioni si presentava regolare senza den-
tellature. Il midollo non fu spogliato dalla pia meninge,

Giudicando dal semplice esame microscopico, senza proce-
dere a misure micromillimetriche si puo dire che tutti i cordoni
di sostanza bianca ed i prolungamenti della grigia prendono
egual parte all'impicciolimento del midollo.

Nel eranio si osservano tutte le suture aperte ad eccezione
della sagittale, la quale e completamente scomparsa nei suoi
due terzi posteriori. Sono ben distinti i due fori parietali.

Il getto della cavita craniana dimostra poco evidente il
becco etmoidale. Snlle parti laterali si rileva nessuna dispo-
sizione la quale sia in rapporto colle profonde modificazioni
che abbiamo osservate in corrispondenza della scissura di
Silvio. Il suo studio non ci da quindi nessuna idea della con-
formazione degli emisfer:.

Invece alla parte posteriore le cose meglio si corrispondono.
Il cervelletto appare in gran parte scoperto dal cervello. La di-
sposizione ad operculo del lobo occipitale ¢ ben evidente, e la
depressione che esiste subito al davanti di esso e che corrisponde
alla perpendicolare esterna é fatta da un rilievo della vilta
del eranio esistente alla parte internadella scissura lambdoidea.
Pero qui, a differenza di quanto si osserva in altri Microcefali,
I'apice del lobo occipitale corrisponde ancora alla squamma
dell’'osso occipitale.

Misure del getto.

PORZIONE CEREBRALE GCEREBELLARE
T — e ——
Lunghezza Larghezza Altezza Larghezza
11 8 10 4 Y 1 87

L intero scheletro del Microcefalo Assale e tutti 1 prepa-
rati macroscopici e microscopici del sistema nervoso centrale
sono conservati all'lstituto Anatomico di Torino.



(lsservazione V., — Manolino Maria.

(V. Foglio G e le Tavole della min Memoria {Tna Wieracefinla),

La microcefala Manolino Maria fu da me descritta estesa-
mente nel 1876 (Giornale della R. Accademia di Medicina di
Torino, Serie 3*, vol. XIX, pag. 775, 810 e 873, con 4 Tavole|,
per cui importa qui solo ricordare i fatti pia essenziali per
metterli in rapporto coi cervelli precedentemente descritti.

Essa moriva al Cottolengo in etd di anni 17 e mesi 6. Era
nativa di Mondonio d’Asti. La statura era di 164 cm.; il peso
totale del corpo di Kg. 35.

L'encefalo appena estratto, dopo iniezione per le carotidi
di una soluzione piuttosto forte, di cloruro di zinco, risultd
del peso di gr. 610. Ma questo evidentemente non era il peso
reale, poiche doveva tenersi conto del liquido iniettato che
in parte era penetrato nella sostanza cerebrale, Il peso de-
dotto dalla capacita craniana fu di gr. 550, ed & quello che
consideriamo ceme pia vicino al vero. Questa é la ragione
per cui collochiamo questo cervello prima dei microcefali
Leona e Casalini.

Le membrane e la superficie cerebrale si presentavano in
condizioni del tutto normali. Il cervello era simmetrico, non
copriva il cervelletto, il quale unitamente al ponte ed al mi-
dollo allungato aveva uno sviluppo relativamente maggiore
non pero in rapporto all’etd dell’individuo.

Le circonvoluzioni si presentavano grossolane, semplici e
tortuose. Nell aspetto generale, l'encefalo della Manolino
rassomiglia di molto a quello del Perona ed anche dell’As-
sale (si confrontino i disegni); perd si nota subito in alcuni
punti un reale perfezionamento, in rapporto certo con un
maggior sviluppo delle facoltd intellettvali. La Manclino in-
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fatti non era del tutto priva d'intelligenza, possedeva un
linguaggio articolato, conservava un barlume di memoria su
alcune circostanze della sua vita, si teneva pulita nella per-
sona. Il che dimostra come essa fosse superiore nella sua
vita psichica agli altri microcefali studiati.

Le principali particolariti che avvicinano o distinguono il
cervello della Manolino da quelli fino ad ora studiati, sono le
seguenti:

La Scissura di Silvio e leggermente aperta lasciando
scorgere parte dell’insula la quale, come negli altri micro-
cefali, & poco sviluppata, essendo solo ben manifeste le due
circonvoluzioni anteriori.

Esiste pero il Ramo anteriore che si presenta duplice.
Le due diramazioni, I'una verticale e 'altra orizzontale, sor-
gono dalla scissura in punti diversi e piuttosto distanti, non
hanno quindi rapporti fra loro e comprendono nello spazio
circoscritto una grossa circonvoluzione, la frontale infe-
riore. La parte aperta della scissura di Silvio corrisponde
precisamente allo spazio interposto a queste due diramazioni.

LaScissura occipito-parietale e disposta sul medesimo
tipo degli altri cervelli gia descritti. La Porzione interna
e ben svolta, comunica con la calcarina ad angolo acuto, ma
il cuneo e ridotto ad una sottile piega verticalmente diretta,
la quale si continua colla piega di passaggio interna inferiore
che tende a farsi superficiale in vicinanza della sua inserzione al
lobulo quadrilatero. Presenta vale a dire, quella varietd che
abbiamo riscontrato su uno deghi emisferi negli altri cervelli.

La Porzione esterna molto ampia ed estesa si continua
lateralmente con la scissura parallela; tutte le pieghe di
passaggio esterne sono quindi profonde. Il lobo occipitale
disposto ad operculo & conformato nello stesso modo del cer-
vello del Perona e dell’ Assale.

La Scissura di Rolando meglic circoscritta ha decorso
pin trasversale.

Qui eredo opportuno di riportare alcone misure della su-
perficie cerebrale, che hanno come punto di partenza l'estre-
mita interna della seissura di Rolando, confrontandele con
quelle degli altri cervelli.



11

Innanzi tutto ricordiamo che la lunghezza totale degli
emisferi o lunghezza assoluta presa col compasso era come
segue nei microcefali studiati ad eccezione dell’Assale :

Rubiclio . . + « & + & » mm, 76
Bartolotti . . .« . . .« = " 87
Perona . . . . . . . . . - 108
Manolino . . . . & " 110

Ma questa misura non e sufliciente a darci un’idea esatta
della estensione della superficie cerebrale, poiché non tiene
conto della grandezza della curva che deserivono gli emisferi
nella sua faccia superiore. E necessario quindi prendere
anche questa misura e paragonarla con la prima.

Curva antero-posteriore del cervello presa col nastro in
vicinanza e parallelamente alla Scissura interemisferica o lun-
ghezza relativa degli emisferi:

Rubiolle: . & + & & o & & Mmoo 100
Baptololtl . = & = & e oo w120
Barelfi-. % % % % & 4 5 a - 127
Manolino . . . . g - 150

La lunghezza relativa ci rappresenta I'arco, mentre l'asso-
luta rappresenta la corda della curva che descrivono gli
emisferi.

Ora la estremita interna della Scissura di Rolando divide
la lunghezza relativa in due parti. L'una anteriore o fron-
tale e l'altra posteriore o parieto-occipitale. Queste due parti
hanno la seguente estensione :

Curva anteriore alla estremitd interna della Scissura di
Rolando:

Rubiolio ., . . . . . . . mm, ol
Bartolofti = . o o« o o & 4 " 65
PBEOHRS o w0 o wovods B @ @ » G
Manolino . . . CRR " H5

Curva posteriore all’estremitd interna della Scissura di
Rolando :

Rubiolio . . . . . . . . mm. ol
Bertolotti . . . . . . . . " 00
Perona . . + - 59

Manoline . . . . . . . . " 55



In altre parcle considerando come 100 la lunghezza rela-
tiva degli emisferi, la parte frontale situata in avanti della
Scissuradi Rolando sarebbe rappresentata dai seguenti numeri:

Rabiolio: + & & = % & @« = . ol

Bertolotti . . . . . B 54 16
Parama & ¢ 3 & i A% 5 % & 3 03 H4
Manolino . . . . ; o 3 63 50

La parte parieto-occipitale, posteriore alla Scissura di
Rolando:

Rubiolie. . . . . . . . . . )

Bartolotti - - = w0 % @ 2 @ 4H 84
Perona . . . . . . . . . . 46 45
Manoline . . . . g : 36 66

Evidentemente egli é difficile da queste poche cifre di poter
trarre delle deduzioni, tantopia che le misure furono prese su
preparati gia un po’ modificati dai liquidi conservatori. Se le
ho riportate egli ¢ per dimostrare che nei microcefali la re-
gione prerolandica o porzione frontale degli emisferi cerebrali
sl trova generalmente meno sviluppata che non nello stato
normale. La postrolandica invece assume relativamente mag-
giore estensione, ¢io pero in grado diverso secondo 1 diversi
cervelli.

Questi risultati mi portavano gia fin d'allora (1876) a con-
chindere che delle diverse parti degli emisferi cerebrali non
tutte vengono colpite egualmente dalla microcefalia, ma le
une pin e l'altre meno secondo circostanze speciali che fino ad
ora non possono essere ben valutate.

Nel Lobo frontale e sulla faceia esterna troviamo pre-
senti le quattro circonvoluzioni tipiche, solo la frontale in-
feriore @ molto meno svolta che nelle condizioni normali.

Perd per | esistenza di questa circonvoluzione il nostro
cervello si distingue grandemente dagli altri gia deseritti, e
non assume in avanti quell’aspetto appuntato, cosi caratte-
ristico nei cervelli nei quali manca lo sviluppo della circon-
voluzione [rontale inferiore. Nella porzione orbitaria si trova
un disereto Beecco etmoidale che meglio si osserva sul
getlo,
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I lobi parietali e temporali sono molto semplicemente
costituiti, rappresentando in modo schematico la intricata di-
sposizione che si osserva in queste parti nel cervello normale
adulto. La Scissura interparietale senza interrozione si
continua con la perpendicolare esterna. Solo la eirconvoluzione
parietale inferiore & d’alquanto modificata nella sua porzione
posteriore, per il modo di comportarsi della Scissura pa-
rallela o temporale superiore. Essa infatti non gira attorno
alla scissura parallela chiudendo la sua estremiti, ma questa
si spinge sempre profonda in alto ed all'indietro per andare a
continuarsi con la Scissura perpendicolare esterna siccome
abbiamo gid detto. Quindi, rigorosamente parlando, non esiste
un gyrus angularis. E anche questa una disposizione, la
quale caratterizza il cervello della Manolino, non avendo fino
ad ora osservato nulla di simile né nel cervello umano né
in quello della scimia.

Mentre per le particolaritd brevemente accennate il nostro
cervello si distingue da quello degli altri microcefali, nel
Lobo occipitale invece noi troviamo una perfetta rassomi-
glianza, tanto nella faccia esterna quanto nell'interna. La
faccia esterna del lobo occipitale si presenta molto estesa
in senso trasversale, sulla sua superficie non si osservano
quelle particolarita proprie di questo lobo, esso & formato
da una grossa piega un po' contorta, la quale all'esterno si
continua divettamente colla circonvoluzione temporale media
ed inferiore fuse insieme delle quali sembra realmente una
dipendenza; ed all'interno incontrando l'estremitd posteriore
della Scissura calearina si divide in due circonvoluzioni
I'una pin gracile anteriore che va a costituire il cuneo,
I"altra posteriore pin robusta che si continua con il lobulo
linguiforme.

La Faccia interna é anch'essa semplicemente disposta
e di essa nulla abbiamo da aggiongere al gia detto. Cio che
merita di essere ricordato si é la perfetta simmetria che pre-
sentano | due emisferi nei pit minuti particolari.

Il corpo calloso in lunghezza ed in spessore ¢ corri-
spondente allo sviluppo degli emisferi. La sua lunghezza dal
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ginocchio allo splenium @ di em. 4,6, 1l suo spessore in cor-
rispondenza dello splenium di 7 mm,

La distanza tra il ginocchio e 'estremita frontale misura
em. 2,4. Quella tra lo splenio e 'estremitd occipitale em. 4.
Lunghezza totale degli emisferi em. 11. Queste misure furono
prese dopo lungo soggiorno nell’alcool e sono eguali in ambo
1 lati.

Delle parti interne importa qui solo notare la piecolezza
relativa del grande piede d'Hippocampo. E ben mani-
festa la banderella dell'Uncus; la fasciola cinerea distinta in
tutto il suo decorso fino alla faccia superiore del corpo calloso
presenta al suo lato interno quattro piccole eminenze. 1 ven-
tricoli laterali per nulla dilatati non danno nessun prolunga-
mento occipitale, maneca quindi il piecolo Hippocampo,
siccome abbiamo osservato in tutti i cervelli microcefalici stu-
diati fino ad ora.

I gangli cerebrali, il cervello medio e posteriore hanno
conformazione normale, Nelle sezioni degli emisferi lo spes-
sore della corteccia si presenta regolare e proporzionato alla
sostanza midollare,

I peduncoli cerebrali sono meglio svolti che non nei cer-
velli precedenti. Abbondante si trova la sufistantia nigra. 1
ponte ha la lunghezza di 2,2, Le olive bulbari sono molto
sporgenti. Tutti i nervi cerebrali hanno disposizione normale,

Malgrado il metodo d'indurimento e di conservazione del-
P'encefalo della Manolino non fosse troppo conveniente per
ricerche microscopiche, ho voluto nondimeno fare sezioni
della corteccia cerebrale del lobo pararolandico dell’emisfero
sinistro ; previa inclusione in paraffina. Dall'esame di queste
sezioni ho potuto escludere I'esistenza di un qualche processo
morboso nella localitda esaminata, e convincermi della esistenza
degli elementi nervosi earatteristici della corteccia e della loro
disposizione normale. Essi erano numerosi e stratificati nel
modo ordinario, Tutti perd si trovavano circondati da uno
spazio abbastanza ampio, che era attraversato dai prolunga-
menti che partono dal corpo cellulare, il quale raggrinzato
occnpava il centro, conservando perd la forma e disposizione
quale osserviamo nel cervello adulto, Questo fatto ¢ senza
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dubbio da attribuirsi al processo di conservazione. Altri punti
non furono studiati eol microscopio. 11 midollo spinale non fu
estratto dalla sna cavita,

Il lettore che desiderasse avere maggiori particolari sopra
questa microcefala, li troverd nella sopracitata memoria. Il
detto perd lo credo sufficiente per dichiarare il cervello della
Manolino eminentemente microcefalico senza complicazioni,
per cui esso dovri esser collocato in uno stesso groppo coi
cervelli gid descritti della Rubiolio, del Bertolotti e del Perona.

Il corpo della Manolino fu da me sottoposto ad tina attenta
e minuta dissezione, senza riscontrare disposizioni o varieta
che potessero essere messe in rapporto con lo stato in cui si
presentava il sistema nervoso centrale.

Il ¢cranio della Manolino e tutto lo scheletro fu anche
lungamente studiato nella sopracitata memoria e furono date
le pin essenziali misure, Mi limito solo a ricordare che tutte
le suture sono aperte, che esistono ben sviluppati 1 seni
frontali malgrado la giovine etd, e che alla parte posteriore
si trova un’ impronta cretinosa ben manifesta in rapporto con
il poco sviluppo dei lobi oceipitali, i quali corrispondono in
massima parte col margine posteriore dell’osso parietale ed
alla sutura lamboidea; ed in rapporto anche con la mancanza
dell’appendice occipitale dei ventricoli laterali.

Il getto della cavitd craniana & regolare, sim-
metrico. Si distingue dagli altri microcefali per il modo di
presentarsi del lobo frontale che ricorda una conformazione
normale, malgrado si trovi alla parte sua inferiore un becco
etmoidale manifesto; ma c¢io é in relazione con i seni frontali
i quali si estendono anche alla lamina orbitaria ell'osso fron-
tale, la quale si presenta piuttosto convessa nella sua faccia
superiore,

Sulla estremitd posteriore del getto appaiono invece molto
chiaramente le traccie del processo che ha colpito il lobo
occipitale, il quale percio non copre totalmente il cervelletto,
ma gli emisferi cerebellari si spingono ancora molto indietro.
Poco riconoseibili sono le impronte delle scissure e circon-
voluzioni, ad eccezione della parallela che anche sul getto
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pero essa segnita fino alla Scissura perpendicolare esterna.

Alcune ghiandole del Pacchioni non molto voluminose si

trovano a destra ed a sinistra della meta del seno longitudinale

superiore. I vasi meningei sono distinti in tutto il loro decorso,
Le principali misure del getto sono le seguenti:

CERVELLD CERVELLETTO
. . Larghezza
Lunghezza Largheria Altexza ma=sima
12 7 1) = 8 4 0.3

L’intero scheletro e 'encefalo della Manolino si trova de-
positato nel Museo Anatomico dell'Universita di Torino.



(isservazione VI, — Leona Maria.

Vedi Foglio 6 & Tavola V, Fig | e 2.

Il sistema nervoso della osservazione che segue presenta
caratteri generali e speciali di natura essenzialmente patolo-
gica, i quali lo distinguono dai cervelli fino ad ora studiati,
La sua descrizione perd ci servira per convenientemente giu-
dicare formazioni pressoché identiche riferite da aleuni autori.

Veniva portato all'Istituto Anatomico, il giorno 17 marzo
1886, il cadavere di una certa Leona Maria, morta al Cotto-
lengo due giorni avanti.

Non ho potuto raccogliere nulla riguardo alla sua vita,
per cui le cose che andremo dicendo hanno un interesse pura-
mente anatomico. Solo ho potuto sapere che la Leona era
nativa di Volpiano, che veniva ricoverata al Cottolengo nel
1885 in etda d'anni 9, che moriva per enterite acuta in eta
d'anni 10, e che i suoi genitori erano ancora viventi.

All’esame il cadavere si presentava fortemente emaciato;
la testa era piccola ed abbastanza regolare, la faccia legger-
mente prognata, in specie per la direzione dei denti incisivi su-
periori, essa pero era proporzionata allo sviluppo del cranio.
Aperta la cavitd craniana si trovo che le pareti ossee erano
molto sottili, la dura madre era normale, esisteva mediocre
quantita di liguido cefalorachideo al disotto dell’aracnoide.

Messo allo scoperto il cervello, esso appariva diversamente
sviluppato su dei lati e fortemente assimetrico. Estratto dalla
cavita ed esaminata la sua base non si riscontrd nulla che si
allontanasse dalla norma riguardo la costituzione del circolo
del Willis e l'origine apparente dei nervi cerebrali. Separati
il ponte, il cervelletto ed il midollo allungato dai peduncoli e
dal cervello per mezzo di una sezione fatta subito in avanti del
margine superiore del ponte e diviso il cervello nei due emi-
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sferi, le tre parti furono pesate separatamente allo stato fresco,
e coperte ancora dalle meningi molli, ottenendosi il seguente
risultato:

Emisfero destro . . . . . . . gr. 190
* sinistro . . . . . . -« 2064
Cervelletto, ponte, midollo . . . « 125
Peso totale dell'encefale . . . -« B79

La differenza nel peso fra i due emisferi di 74 grammi, si
spiega dalla atrofia molto pid pronunciata e pii estesa che si
osserva nell’emisfero destro. Nel separare 1 due emisferi si
trovo il corpo calloso estremamente sottile, ridotto vale a dire
ad una lamina che faceva da tetto ai ventricoli laterali molto
dilatati in specie quello di destra. Dilatato e pure il ventricolo
mediano con commessura molle, allungata e ristretta; ampi i
fori di Monro, setto lucido incompleto. Anche 'acquedotto del
Silvio presenta un diametro superiore all'ordinario; normale
pero appare il 4° ventricolo.

Corrispondentemente alla maggiore riduzione dell’emisfero
cerebrale destro si trova gia all'esame macroscopico un mi-
nore volume del peduncolo cerebrale dello stesso lato e della
piramide destra del midollo allungato, la quale alla sua base e
appena la metd in larghezza paragonata colla sinistra. Si nota
pure una leggera assimetria dei due emisferi cerebellari, il
sinistro nella sua parte superiore, posteriore ed interna es-
sendo pii appiattito e meno sporgente all’indietro. Cio deve
anche essere meno in rapporto con la lesione pin pronunciata
dell’emisfero cerebrale destro.

I'u estratto dallo speco vertebrale I'intero midollo spinale,
Esso con tutte le radici dei nervi ed involto dalle tre mem-
brane pesava gr. 30,

Tutte le parti del sistema nervoso centrale furono indurite
nel liquido del Miiller e conservate in alcool.

Le seguenti misure furono prese dopo un lungo soggiorno
nell’alcool, e le credo sufficienti per dimostrare la differenza
nello sviluppo dei due emisferi. Altre misure non avrebbero
umportanza per lo scopo nostro.
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Lunghezza dell'emisfero cerebrale destro
dal polo frontale all'occipitale . em. 11 3
Lunghezza dell’ emisfero cerebrale si-
nistro dal polo frontale all'occipitale » 12 G

Altezza dell’emisfero destro . . . - 8 2
" " sinistro . . . » &4
Dalla punta del lobo temporale al polo
occipitaleadestra. . . . . . » 79
Dalla punta del lobo temporale al polo
occipitale a sinistra P e SR B
Lunghezza totale del cﬂrpu calloso . » o0

Dall’estremitd posteriore del corpo cal-

loso al polo occipitale a destra, . - 36
Dall’estremitd posteriore del corpo cal-

loso al polo occipitale a sinistra . » 5 2
Dall’'estremita anteriore del corpo cal-

loso al polo frontale a destra , . » 20

Dall'estremita anteriore del corpo cal-
loso al polo frontale a sinistra . . » 31

Il soggiorno nei liquidi conservatori non ha fatto subire
essenziali modificazioni alla forma generale degli emisferi, cio
nondimeno noi troviamo che alecune misure non corrispondono
esattamente a quelle del getto, questo & facile a spiegarsi in
specie quando la superficie non si presenta in condizioni nor-
mali, Per cui le cifre che si ottengono in questi preparati non
hanno che un valore molto relativo.

Esaminando la superficie degli emisferi si vede come in
alcuni punti le circonvoluzioni si presentano voluminose e con
disposizione quasi normale; in altri tratti invece esse sono
fortemente rimpicciolite, tortuose, strettamente avvicinate le
une alle altre e talora ridotte ad una sottile lamina papiracea
resistente. Il processo di atrofia si trova pin pronunciato nel-
I'emisfero destro e non colpisce un solo lobo, ma diversi con-
temporaneamente, esistendo fra i punti lesi tratti pia o meno
ampi di superficie cerebrale con apparenza normale, Malgrado
I'esistenza i questa profonda lesione, tutte le Circonvoluzioni
e le Scissure possono essere facilmente riconosciute e seguite
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nel loro decorso serpentino. Eceo brevemente il modo di com-
portarsi delle une e delle altre, le quali non si allontanano
grandemente dallo stato noermale.

Seissuire primarcie.

Neisswra di Stlvio. — Questa Scissura @ riconoscibile in
tutte le sue parti. La porzione basilare normale limitata da
tratti di corteccia sana. La porzione esterna si presenta leg-
germente aperta (pin a destra che non a sinistra), lasciando
intravedere un’isola relativamente ben sviluppata e percorsa
da solchi. Il Ramo anteriore e un po’irregolare perché la
Circonvoluzione frontale inferiore che lo limita & atrofica e
descrive flessuositi marcate. Pero nell’emisfero meno colpito,
vale a dire a sinistra, si possono distinguere le due divisioni
che si riscontrano ordinariamente in cervelli ben svolti. Il
Ramo posteriore si puo accompagnare fino al lobo parietale
dove rimane chiuso. Nella sua parte posteriore, principalmente
a destra, la Scissura di Silvie e limitata da Circonvoluzioni
atrofiche.

Netssura occypito-parielale. — Sono distinte le due por-
zioni, l'interna si presenta come d'ordinario: I'esterna a
destra &€ molto estesa per essere profonda la 1* piega di pas-
sagrio esterna e comunica con l'interparietale, a sinistra e
pure pronunciata ma non comunica con |'interparietale arre-
stata dalla 1* piega di passaggio la quale descrive un forte
gomito all'esterno.

Seissira di Rolando, — Tortuosa ed obliqua in alto ed
all’indietro nell’emisfero sinistro, ¢ limitata dalle due circon-
voluzioni ascendenti voluminose e normali. A destra invece le
due circonvoluzioni che la limitano sono colpite da forte
atrofia per 'estensione di 1 centim. nel tratto d’unione fra il
terzo inferiore ed il terzo medio, l'atrofia si estende alle Cir-
convoluzioni che prendono origine in questo punto dalle Cir-
convoluzioni ascendenti, e cioe all’'indietro alla Circonvoluzione
parietale inferiore per l'estensione di 1 '/, centim.; in avanti
alla Circonvoluzione frontale media,
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Loli,

Lobo frontale. — La superficie superiore del lobo fron-
tale a destra & quella che si dimostra maggiormente lesa, ed
in tutta la sua estensione; non va esente da lesione il lobo
frontale di sinistra, ma essa e piu circoscritta siccome diremo.
Le tre Circonvoluzioni longitudinali e le due Scis-
sure limitrofe sono evidenti in tutta I'estensione del lobo;
la superiore in principal modo si distingue per robustezza e
ricchezza di solchi secondari. Ma il fatto che deve essere no-
tato si & che a sinistra le tre Circonvoluzioni a breve distanza
dalla loro origine dalla Circonvoluzione frontale ascendente,
sono colpite sulla medesima linea trasversa, e per pochissima
estensione, da atrofia marcata che sembra quasi interromperne
il decorso. Lalesione incomincia leggera alla Scissura di Silvio
si porta in alto e si fa piii pronunciata; giunta al margine della
Scissura interemisferica, si estende sulla faccia interna col-
pendo nello stesso modo la Circonvoluzione frontale interna e
quindi quella del corpo calloso, e qui sembra prolungarsi in
avanti ed ali"indietro sulla detta Circonvoluzione. Considerata
nel complesso, nasce spontanea l'idea che questa lesione sia
prodotta da una briglia o cingolo disposto trasversalmente, e
faciente pressione sul lobo frontale, per modo da arrestare nello
sviluppo le parti che toeca producendo la loro atrofia. La causa
sembrerebbe quasi risiedere non nel cervello ma al di fuori
di esso,

L'emisfero destro dimostra la stessa particolaritd: anche
qui troviamo una zona di atrofia che si estende dalla Scissura
del Silvio al corpo calloso, ma essa & meno limitata, e pia fa-
cilmente si confonde con le parti circostanti, che non si tro-
vano normalmente costituite.

Del resto si pud ancora distinguere un solco precen-
trale e a sinistra anche un solco orbitofrontale.

La porzione orbitaria si pud dire normale nell’emisfero
sinistro. A destra invece tutta la parte anteriore che é piii in
diretto rapporto colla porzione esterna del lobo frontale fu

Gracomixr. — Cervelli dei Microeefali, [
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invasa dalla lesione comune e presenta una pronunciata de-
pressione, in rapporto colla maggiore sporgenza che faceva la
porzione orbitaria dell’osso frontale da questo lato. L'apofisi
cristagalli e anche deviata un po’ a destra.

Lobo parielale, — Anche il lobo parietale ¢ ben distinto
nelle sue parti, spicea qui in principal modo la Circonvolu-
zione parietale superiore per il suo grande sviluppo in
ambedue gli emisferi o per la ricchezza della flessuosita che
essa descrive. Da cio ne viene che la Scissura interpa-
rietale la quale procede senza interruzione dall'avanti all’in-
dietro si trova spostata molto all’esterno, e tiene un decorso
sagittale.

La Scissura postrolandica & estesa fino in corrispon-
denza del margine interemisferico. Voluminosa e complicata
& pure la Circonvoluzione parietale inferiore a sinistra. E atro-
fica a destra nella porzione anteriore, ma la sua disposizione
e tipica.

Lobo temporale. — E ben sviluppato questo lobo nella
parte anteriore compreso il polo temporale, e dimostra segni
di lesione alla parte posteriore. Anche qui nel lobo sinistro
troviamo una zona di atrofia piuttosto superficiale la quale
dalla Scissura del Silvio si porta in basso ed obliguamente al-
I'indietro fino alla faccia inferiore interessando la parte media
delle tre Circonvoluzioni della faccia esterna.

La Circonvoluzione temporale superiore e la Scis-
sura parallela appaiono manifeste, la Circonvoluzione
temporale media ed inferiore sono come fuse insieme
per numerose anastomosi,

Sulla faccia inferiore del lobo temporale e dell’occipitale
si nota solo ben distinta la Circonvoluzione dell’Hippocampo
e la Circonvoluzione linguiforme colla guale si continua
all'indietro. Queste parti sono pin piccole a destra. La Scis-
sura occipito-temporale interna solo anteriormente appare
manifesta continuandosi colla porzione basilare deila Silviana
e dividendo completamente I'estremitda anteriore della Circon-
voluzione dell'Hippocampo dal polo temporale,

Lobo oceipilale. — In tutti e due gli emisferi questo lobo
presenta segni di alterazione molto pit a destra che non a si-
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nistra. Il piano quindi di costituzione della faccia esterna, che
& cosl variabile nelle condizioni normali e nei microcefali stu-
diati, qui ¢ reso, per 'atrofia, pin confuso. Cié nondimeno
alcune pieghe sono ben distinguibili ed in special modo la
Circonvoluzione occipitale superiore.

Faceia interna. — Abbiamo gid notato quella zona di
atrofia che si estende dalla faceia esterna fino alla parte media
del corpo calloso. Quivi non si arresta ma invade la Circon-
voluzione del corpo calloso per breve tratto in avanti
ed all'indietro fino allo splenium. Per cui questa Circonvo-
luzione nella porzione che gira attorno al ginocchio del corpo
calloso & con disposizione quasi normale, mentre alla parte
nosteriore e ridotta ad una sottile lamina applicata alla faccia
superiore del corpo calloso e riprende solo un aspetto regolare
nel continunarsi colla Circonvoluzione dell’Hippocampo.

L'Uncus & molto ridotto in volume a destra, perd e visi-
bile la sua benderella, come pure si nota da questo lato una
fasciola ein®erea, che si pud accompaguare fino alla faccia
superiore dell’atrofico corpo calloso.

Colpisce anche qui il grande sviluppo e I'aspetto normale
del lobulo quadrilatero percorso da solchi numerosi e pro-
fondi, alcuni dei quali invadone anche la faccia esterna degli
emisferi. Il Cuneo poco pronunciato in ambo i lati, la Scis-
sura calcarina manifesta. Nel cervelletto oltre 'assimetria
gid notata non si osserva nulla nella sua conformazione che
meriti d'essere ricordata in ispecial modo.

Dalla breve descrizione che ne abbiamo dato, risulta come
sl tratti qui diun cervello molto semplicemente costituito, nel
quale perd tutte le parti sono ben distinguibili e corrispon-
denti alla norma. Questo cervello potrebbe essere paragonato
con gquello dell’ Assale.

Perd oltre alla natura del processo morboso che é diffe-
rente nei due casi, un’altra differenza noi la troviamo nel-
Fepoca in cui questo processo si é svolto. Nell'Assale esso ha
disturbato il regolare svilappo di una larga zona di superficie
cerebrale per cui in essa non é pia possibile distinguere for-
mazionl che si possono riferire alle condizioni normali, quindi
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il processo deve essersi svolto prima della comparsa dei solchi
e circonvoluzioni.

Nella Leona invece il processo si & manifestato pia tardi,
forse anche dopo la nascita, il piano in allora é tutto ben
tracciato, e percio si ¢ limitato ad atrofizzare quei punti dove
esso si e Jocalizzato, Questo cervello e quindi molto pia inte-
ressante per 'anatomo patologo che non per il morfologo.

Riguardo agli altri centri encefalici, oltre le cose gia
dette, dobbiamo ancora ricordare il forte peso e volume che
presenta il ponte, il midollo allungato ed il cervelleito, ri-
spetto al cervells propriamente detto. Il peso di queste parti
si avvicina di molto alla condizione normale, e la raggiun-
gerebbe di certo se si potesse valutare la diminuzione avve-
nuta per la compartecipazione di queste parti alla lesione
principale. L'atrofia del peduncolo cerebrale di destra e della
piramide del medesimo lato, l'impicciolimento dell’emisfero
cerebellare del lato opposto sono fatti che hanno la loro
ragione d'essere non nella microcefalia ma nella lesione cor-
ticale e sono oggidi di facile spiegazione.

Quindi considerando per il momento questo cervello come
microcefalico, non dovremo pero mai dimenticare i segni mol-
teplici di lesioni riscontrati alla superficie cerebrale, quanido
si tratterd di stabilire il posto che questo cervello occupa per
rispetto agli altri microcefali. Qui oltre alla causa prima che
ha prodotto il poco sviluppo, & sovragiunta pin tardi un’altra
causa di natura prettamente patologica la quale agendo diver-
samente sui due emisferi e sui diversi punti della superficie
dello stesso emisfero ha dato origine alle particolaritd che
abbiamo descritto. La microcefalia nella Leona non & molto
pronunciata, e deve essersi manifestata in un periodo non
troppo precoce, avendo permesso alla corteccia cerebrale di
eseguire il piano generale di costituzione senza alcuna di quelle
variazioni che abbiamo notato negli altri cervelli microcefali;
ad ogni modo perd essa fu soverchiata dal processo patologico.

Anche il midollo spinale si differenzia per il suo volume e
piii ancora per la sua costituzione. Atteso il suo cattivo stato
di conservazione, la sua [riabilitd e la poca affinita per le so-
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stanze coloranti si ottennero con difficoltd preparati dimostra-

tivi. [ diametri della parte media delle tre regioni sono |

seguentli:
Larghezza  Lunghezza

Regione cervicale. . . . . 4 85
" dorsale . . . . . T ¥ i
- lombare . . . . . 5 b

Ha la forma quasi regolarmente cilindrica e per il suo vo-
lume di poco si allontana da un midello di un individuo della
stessa etd,

Studiando i preparati al microscopico, troviamo nella sua
intima costituzione, un fatto che grandemente lo distingue e
che ha per il nostro scopo grande importanza.

Nel midollo spinale del Perona e come pure in altri che
studieremo pit avanti non si trovano residui di processi
inflammatori o degenerativi, o di altre condizioni morbose
recenti ed antiche nella sostanza bianca e grigia. Nel mi-
dollo della Leona invece all'esame delle sezioni della regione
cervicale si rileva tosto una degenerazione secondaria di gran
parte delle fibre del fascio piramidale incrociato di
sinistra. La degenerazione non & molto estesa ma evidente. 1l
fascio piramidale inerociato dal lato destro si avvicina di pin
alla condizione normale, malgrado presenti anch’esso ad un
attento esame segni di una compartecipazione alla lesione del-
I"'emisferoc cerebrale sinistro,

Il fascio piramidale diretto di destra & pure interes-
sato, per cul i due cordoni anteriori non si presentano egual-
mente estesi, 1l sinistro @ molto pit pronunciato che non il
destro, cid che produce anche una deviazione della Scissura
longitudinale anteriore e della commessura anteriore.

La sostanza grigia conserva una maggiore simmetria; pero
il corno anteriore di destra appare un po’ meno sviluppato del
sinistro, malgrado non si osservino disposizioni nella sua co-
stituzione che diano ragione di questo fatto. Tutto cio & proprio
della sezione cervicale, nelle sezioni dorsali e lombari ogni
cosa riprende la disposizione ordinaria.

Il canale centrale con forma diversa & ben evidente in
tutta I'estensione del midollo e il suo epitelio normale.



e

Allo studio del midollo della Leona noi dobbiamo dare
grande valore: 1° perché conferma (se pur ve ne fosse bisogno)
la condizione patologica del nostro cervello, in 2° luogo perché
dimostra che malgrado la lesione il midollo non si presentava
di molto diminuito nel suo volume, e la leggera Micromielia
riscontrata non era primaria, come nei casi che siamo andati
studiando, ma era conseguenza della condizione morbosa; nello
stesso modo che la Microencefalia era in massima parte
provocata dalla lesione della corteccia.

Finalmente questa lesione delle vie motorie che si originano
dalla corteccia cerebrale & una prova che il processo patolo-
gico si e svolto in epoca fardiva, quando lo sviluppo dei centri
nervosi aveva raggiunto una maggiore perfezione.

Il cranio in particolar modo meriterebbe d’essere attenta-
mente studiato, essendo esso molto interessante. Tutte le su-
ture sono aperte. Le ossa delicate e sottili principalmente
quelle della volta. 11 fatto perd pin notevole che presenta si
e un canale che attraversa in linea retta e con direzione ver-
ticale tutto lo spessore del corpo dello sfenoide, cominciando
in basso subito dietro 'articolazione del vomere e terminando
nella cavita del cranio alla parte anteriore della fossa pituitaria.

II questo canale un residuo della comunicazione che nelle
prime fasi di sviluppo si opera tra la caviti del faringe e quella
del cranio per la formazione del lobo anteriore della ghian-
dola pituitaria.

(Questa comunicazione fu descritta da aleuni autori (Land-
zert 1868, Romiti 1886, Sochannek 1887 sotto il nome di
Canale cranio-faringeo, ed ¢ considerata come estremamente
rara, e fino ad ora non sarebbe stata riscontrata in un eranio
della etid della nostra microcefala.

Io possiedo esemplari tipici di questa persistenza di uno
stato fetale; e voglio qui subito accennare che in un altro
microcefalo, I'ultimo della nostra serie, il cul cranio presenta
caratteri molto aflini a quello della Leona, esiste meglio evi-
dente questo canale cranio-faringeo.

Il siceome per spiegare il significato morfologico di questa
disposizione, si sono fatte ricerche di anatomia comparata, in
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ispecie dal Romiti, desidero ancora aggiungere, che nel cranio
di un giovane Chimpanzé, del quale io ho descritto recente-
mente il cervello, si trova il corpo dello sfenoide attraversato
da un canale cranio-faringeo pii ampio di quelli osservati nei
nostri microcefali.

Una particolarita di questa natura che ha cosi intimi rapporti
col sistema nervoso centrale, che ci rappresenta una condizione
fetale e ei ricorda una disposizione normale in molti animali,
non deve essere per nulla trascurata nello studio che stiamo
facendo. La causa che ha prodotto questo arresto nello sviluppo
del corpo dello sfenoide, non deve essere certo estranea a quella
che ha agito sui centri nervosi producendo la mierocefalia.

Il getto della caviti del cranio é anche importante a stu-
diarsi. Innanzi tutto esso non dimostra quella forte assimetria
che abbiamo notato nei due emisferi. La superficie si presenta
regolare senza depressioni o rilievi corrispondenti alle Circon-
voluzioni o Seissure. I vasi meningei sono ben manifesti, in
ispecial modo voluminesi a sinistra. Lungo il decorso del
ramo anteriore della meninge media, si riscontrano disposi-
zioni corrispondenti alle ghiandole del Pacchioni ben svilup-
pate. La parte frontale si presenta ristretta e finisce in basso
in un becco etmoidale pronunciato, Il cervelletto non é coperto
completamente dagli emisferi cerebrali. Il lobo oceipitale di
sinistra si spinge pers molto pin all’indietro del destro, e la
sna estremitd sta situata in una depressione posta al dissopra
delle fosse cerebellari. Il seno longitudinale & percio un poco
deviato verso destra, e va quasi completamente a mettere nel
seno laterale dello stesso lato,

Eceo le principali misure del getto:

CERVELLO CERVELLETTO
Dhametro
Lunghezza Larghexza Altezza trasversale
Sinistro 12 2 112 Sinistro 9 3 10
Destro 11 5 Destro 9 1

Tutto lo scheletro ed il sistema nervoso centrale sono con-
servati all’ Istituto Anatomico di Torino.
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Ora veniamo a descrivere una delle forme pii caratteri-
stiche della nostra raccolta; la quale fu lungamente da noi
studiata, e che puo essere materia di serie considerazioni per
1 molteplici fatti riscontrati nella deserizione dei diversi sistemi.

Nelle precedenti osservazioni la Microcefalia appariva ge-
neralmente come fatto locale, il restante dell’organismo dimo-
strandosi estraneo all'arresto di sviluppo che aveva colpito il
sistema nervoso cenfrale, e presentandosi con disposizioni, le
quali di poco si allontanavano dalle condizioni normali. Nel
caso che segue, invece, troveremo particolariti principal-
mente nello sviluppo generale, le quali sono senza dubbio in
connesso causale colla Microcefalia; e lo stato dei centri en-
cefalici e spinali assume un aspetto nuovo, non ancora rile-
vato, che puo avere grande valore per il nostro studio. Questa
osservazione quindi merita una attenta descrizione.



Osservazione VII. — Casalini Genoveffa.

(Vedi Figurs 5, Foglio 7 ¢ Tavola VI),

Moriva al Cottolengo il di
13 dicembre 1882, alle ore 8
antimeridiane , quasi improvvi-
samente, la Casalini Genovefla
di Pesano (Milano), di anni 18,
ed 1l giorno 15 veniva portata
all’ Istituto anatomico, e sezio-
natanel pomeriggio dello stesso
giorno, dopo 56 ore dalla morte.

Essa proveniva da una fami-
glia perfettamente sana, aveva
fratelli viventi e sani, Era
idiota, non parlava, rispondeva
alle domande con qualche gesto,
mai con voce articolata; l'or-
gano della visione funzionava
abbastanza bene, era invece al-
quanto sorda. Camminava a
stenti e solo quando era soste- Fig. 5.
nuta alle spalle od appoggiata al braccio di qualcuno, ma
sempre con incerfezza e col capo e tronco piegati in avanti. I
movimenti delle estremita erano limitati. Mangiava da se, ma
non aveva cura della persona in nessun modo.

Queste sono le scarse notizie sulla vita di questa microce-
fala, che io ho potuto avere dalla gentilezza del dott. Bellosta,
Giunta all'Istituto, richiamava tosto la nostra attenzione la
piccolezza del capo. Il corpo aveva ben conformato, ma nello
sviluppo non proporzionato ail’eta; 'estremita inferiore di si-
nistra era pia breve di alecuni centimetri di quella di destra.
Peli gid ben svolti al pube, mammelle pure mediocremente
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sviluppate. Alla faccia si notava una forte sporgenza del hordo
alveolare superiore, con distruzione per carie dei denti incisivi
superiori.
Fu fatta la fotografia del cadavere, che qui riportiamo :
Il peso totale del corpo era di . Kg, 19 5
L’altezza dal vertice alla pianta del piede
destroeradi . . . . ., . em 122
alla pianta del piede sinistro . . » 118
Il bacino era inclinato a destra. La distanza tra la spina
iliaca anteriore superiore e la pianta del piede era

Adestra. . . . . . . . . cm. 67
asinistra . . . . . . . . " (%

La distanza dal grande trocantere alla pianta del piede era
adestra . . & ¢ . o5 w4 . Com, 65
a sinistra . . . . " 62

Il che dimostra come la massima parte dell’accorciamento
della estremita sinistra era dovata al poco sviluppo di questa
estremita, come meglio si pud scorgere esaminando lo scheletro.

Queste poche cifre dimostrano ancora come la statura non
fosse proporzionata all’etd, ma molto inferiore alla media ordi-
naria, avendosi un vero nanismo. Cio che merita d'esser notato
si & che la massima parte dei punti epifisari erano completa-
mente scomparsi; il qual fatto, per I'etd della nostra microce-
fala, costituiva una disposizione molto rara ad osservarsi. Tutto
lo scheletro era grandemente ridotto nelle sue proporzioni, le
ossa, principalmente quelle delle estremita , si presentavano
eracili, sottili, delicate molto; evidentemente esse avevano ri-
sentito |"influenza della medesima causa che aveva colpito il
sistema nervoso centrale. Ma meglio sard posto in evidenza
questo fatto quando verrd studiato pin di proposito lo scheletro
e date le misure delle singole ossa. Queste intanto riunite arti-
ficialmente, si trovano depositate nel Museo, e costituiscono
uno dei preparati pit preziosi della nostra raccolta.

Prima di venire al sistema nervoso devo riferire poche par-
ticolarita riscontrate nella dissezione del cadavere della Casa-
lini, alcune delle quali hanno una certa importanza riguardo
all’argomento che stiamo studiando.



91

I visceri della caviti addominale per sviluppo, posizione e
struttura si presentano normali. Solo I'intestino crasso nella
sua inflessione iliaca non si trova nella fossa iliaca sinistra, ma
piegava ad angolo retto verso destra, passando al davanti del-
I'angolo sacro-vertebrale per riescire nella fossa iliaca destra,
dove il cieco era completamente rivestito dal peritoneo, libero
percid e mobile, L'intestino retto nella sua prima porzione era
posto a destra della linea mediana, ed il fondo dell'utero spo-
stato a sinistra. Questa disposizione era senza dubbio in rap-
porto colla inclinazione gid notata verso destra del bacino, per
cui la fossa iliaca sinistra si presentava ristretta e disposta
quasi verticalmente.

La lunghezza dell’ intestino tenue era
M e n oy e o g e DR 4 10
Quella del erasso . . . . . » 1 10

Valvole conniventi numerose e pronunciate nella prima
porzione del tenue, cessavano completamente alla distanza di
mm. 1 '/, dalla valvola ileocecale. Ghiandole dell’intestino
normali.

Fegato piccolo, ma distinto nelle sue parti.

Milza fortemente incisa nel suo margine anteriore.

Le ovaia, lunghe da 3 a 4 cm., presentavano in diversi
punti della loro superficie delle cicatrici per rottura di folli-
coli di Graff., L'utero corrispondeva nel suo sviluppo a quello
di una vergine. Negli organi genitali esterni si notava |'imene
ancora intatto ed un forte sviluppo delle piceole labbra, e re-
lativamente anche della clitoride. Nulla si osservd nell’'appa-
rato orinario che fosse degno di nota. Le capsule soprarenali
mediocremente svolte.

Nei visceri della cavitd del petto si notava ancora ben di-
stinto il timo, giungeva colla sua estremita inferiore fino alla
metd del mediastino anteriore. Polmoni, cuore, e grossi vasi
con disposizione normale. Persiste solo un piccolo tratto del
foro di Botallo, (Tutti i visceri toracici ed addominali sono
conservati in aleool). La ghiandola tiroide, come in tutti gli
altri microcefali, poco pronunciata.

La musculatura del troneo e delle estremiti, unitamente al
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sistema arterioso preventivamente iniettato ed al sistema ner-
voso periferico, furono diligentemente preparati. [Fui coaliu-
vato in questo studio dagli allievi dell’ Istituto Aduceo, Conti,
Mosso e Resegotti).

Accennero qui solo ai fatti pia importanti. Uno pero merita
per la sua rariti e per il suo interesse morfologico d’'esser qui
un po’ estesamente riferito, ed & quello che riguarda il Mu-
scolo grande pettorale,

Il Muscolo grande pettorale d'ambo i lati si presenta
piuttosto complicato nella sua costituzione. Innanzi tutto il
fascio clavicolare & gracile e si inserisce solo per piccolo tratto
alla clavicola, ad '/, di essa, ed al 2° quarto partendo dalla
estremita interna sternale. Per questo fatto ne viene che esiste
un intervallo grande sia tra il grande pettorale ed il Muscolo
deltoide (nel guale spazio decorre come d'ordinario la vena
cefalica) ed un secondo intervallo triangolare tra il fascio
clavicolare ed il faseio sternale, colmato da tessuto cellulo-
adiposo. Le fibre del fascio elavicolare raggiunto il resto del
muscolo, si comportano come d'ordinario.

Poi abbiamo un fascio piuttosto sviluppato, il guale corri-
sponde al manubrio dello sterno. Perd alla faceia anteriore
del manubrio si inseriscono solo poche fibre inferiori e pin
profondamente situate ; la massima parte delle fibre profonde
e tutte le superficiali vanno a terminare in un rafe fibroso
mediano, al guale giungono pure le fibre del lato opposto. Il
rafe fibroso e completamente indipendente dalla faccia an-
teriore dello sterno e riesce facile il distaccarlo da essa,
esistendovi interposto lasso tessuto cellulare. Alla parte supe-
riore di questo rafe vengono a terminare ed a prendere in-
serzione le fibre pia superficiali del capo sternale dello sternc-
cleido-mastoideo d’ambo i lati. Il rafe occupa tutta l'altezza
della faccia anteriore del manubrio dello sterno. Questo fascio
sternale del grande pettorale nella sua parte interna si trova
ben distinto dal resto delle fibre del muscolo per un sottile
spazio triangolare occupato da tessuto cellulare,

Pin in basso troviamo la porzione pii voluminosa del grande
pettorale, che prende la sua inserzione e sul corpo dello sterno
e sulle cartilagini di prolungamento delle coste fino alla 7°. Le
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fibre inferiori partono dalla aponeurosi del Muscolo retto
anteriore dell’addome. A destra le fibre che hanno questa in-
serzione si individualizzano in un bel fascetto che procede in
alto ed all'esterno, seguendo il margine inferiore del muscolo,
al quale finisce per applicarsi, conservando perd sempre la sua
indipendenza ; indi si nasconde sotto la faccia profonda del mu-
scolo, con decorso pin obliquo in alto, per andare a terminare
sul margine interno e sull’'aponeurosi d’involucro del Muscolo
coraco-brachiale, e coll'intermezzo di questo va all’apofisi co-
racoidea, confondendosi con una espansione fibrosa del Muscolo
piccolo pettorale, per cui tale fascetto sembra una dipendenza
del piccolo petiorale.

A sinistra la disposizione & molto diversa. La parte infe-
riore delle fibre che si inseriscono all’aponeurosi del M. grande
retto, procedendo in alto ed all’esterno si isola dal resto del
Muscolo e giunto alla faccia interna del braccio piega in basso,
formando una arcata muscolare molto evidente , si applica
contro il margine interno del Coraco-brachiale e quindi del bi-
cipite, ed all’'unione del 3° medio col 3° inferiore del braccio
si fa tendineo. Si riunisce con il setto intermuscolare interno
e ben distinto e splendente si porta all’epitroclea. Un po’ prima
di congiungersi col setto intermuscolare passa sotto di esso
(nell'ultimo tratto della porzione carnosa) il nervo cutaneo in-
terno e la vena basilica, il primo facendosi in questo punto
sottocutaneo, la seconda divenendo sotto-aponeurotica.

Per questo modo di comportarsi il Muscolo puo essere di-
stinto in quattro porzioni: Clavicolare, sternale, costale
ed addominale, che ricordano disposizioni normali che si os-
servano in diversi animali, e che furono anche in parte riscon-
trate nella specie nostra come varietd, ma in nessun caso le
cose erano disposte cosi distintamente ed in modo cosi simme-
trico come nel nostro esemplare. Di esso possiedo un disegno,
che non posso qui riprodurre. Le considerazioni che puo solle-
vare questa disposizione rimando ad altra circostanza e con-
tinuo a fare la storia di altre varieta del sistema muscolare.

Il Muscolo piecolo pettorale normale alla sua inser-
zione alle coste presenta una variazione alla inserzione esterna.
Per piccola porzione il tendine di questo muscolo si inserisce
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all’apofisi coracoidea verso la sua base; la massima parte di
esso si appiattisce, passa al disotto del legamento acromio-co-
racoideo e va ad espandersi nella parte superiore della capsula
fibrosa dell’articolazione scapulo-omerale e quindi alla grande
tuberositd dell'omero. Tra il tendine e I'apofisi coracoidea
esiste una borsa mucosa ben evidente, Il tendine si tende nei
movimentidirotazione all’esterno dell’omero. Quindi con guesta
inserzione il piceolo pettorale concorre a produrre | movimenti
di rotazione all’interno, Anche questa é una disposizione nor-
male in molti animali,

Nei muscoli della regione sotto-iocidea ho riscontrato un
maggiore sviluppo del Muscolo sterno-ioideo di destra e pin
ancora dello sterno-tiroideo sottostante. Non ho potuto trovare
la ragione di questa disposizione.

Il Muscolo sterno-tiroideo di destra oltre al maggiore svi-
luppo, presentava un'altra rara particolaritd. Dal suo margine
interno, a breve distanza dallo sterno si originano due ordini
di fasci, I'uno superficiale, si porta in basso ed a sinistra per
andare a terminare sullo sterno in corrispondenza della fac-
cetta articolare sinistra colla clavicola; l'altro profondo, piu
robusto, si dirigeva pure in basso ed a sinistra per terminare
alla faccia posteriore dello sterno. Fra questi due fasci si trova
compreso il margine interno del Muscolo sterno-tiroideo di
sinistra. I muscoli della faccia ben individualizzati e con svi-
luppo normale.

isistono i due pivamidali dell’addome, con maggiore svi-
luppo del sinistro.

Nelle estremitd superiori e inferiori sono pochissime le par-
ticolarita degne di nota, e delle pit comuni ad osservarsi tanto
nel sistema muscolare, vascolare, nervoso, per cul non credo
opportuno di qui riferirle, pnrtamla @53@ Uno scarsissimo con-
tributo alla storia della Microcefalia. Se questo mio giudizio a
taluno potesse sembrare un po’ prematuro, trattandosi di un
problema molto intricato, la cui soluzione puo dipendere dal
complesso di minime circostanze, io aggiungero allora che cio
che non posso qui riferire in succinto, si trova in esteso nel
registri dell’ Istituto, ed in ogni circostanza potrd essere con-
sultato.
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Sistema nervoso cenlrale,

Nell'aprire la cavitd craniana per mezzo (lella sega, si trovo
un grande sviluppo di seni [rontali, 1 quali non solo si estende-
vano in alto, ma anche inferiormente, sulla porzione orbitaria
dell'osso frontale, fine al margine posteriore. 1 seni erano pin
voluminosi e piii estesi a sinistra che non a destra, La fossa
etmoidale si presentava molto profonda. L'osso frontale in
tutta la sua estensione si manifestava fortemente inspessito.
Da tutte queste circostanze ne risultava una diminuzione pro-
nunciatissima della cavitd craniana in corrispondenza delle
fosse frontali.

Tolta la scatola ossea, la dura madre si trovo normale, siero
abbondante, esisteva negli spazi sotto-aracnoidei, per cui
I'aracnoide era in gran parte sollevata dalla superficie degli
emisferi cerebrali, ed i confluenti del liquido cefalo-spinale
molto pronunciati. Estratto il cervello ed osservando la base si
riscontro che la lamina grigia soprastante il chiasma dei nervi
ottici era molto sottile e sporgeva per raccolta di liquido nel
ventricolo mediano. Cosi pure il tratto che si interpone fra il
tuber Cinereus e le eminenze candicanti si presentava pii esteso
e lasciava intravedere per la sua sottigliezza il liquido raccolto
nel ventricolo. Circolo di Villis normale.

[ eorni laterali del 4° ventricolo molto estesi all’infuori,
oltre al flocculo del pneumogastrico, sollevando nella parete
anteriore 1 tre nervi misti.

Tutti i nervi cerebrali considerati nel punto di emergenza
dalla base dell’encelalo el appaiono piu picecoli dell’ordinario,

II bulbo olfattorio era come nascosto nella profondita della
fossa etmoidale, per cui si ebbe difficolta ad estrarlo ed in pic-
cola parte fu mutilato. Sottile decorre il tratto olfattorio all'in-
dietro e si possono ben distinguere le due radici bianche al
davanti dello spazio perforato anteriore.

1l chiasma dei nervi ottici piceolo, come gracili si manife-
stavano 1 nervi ed i tratti ottici che da esso si originavano.
Il nervo ottico di sinistra un po’ minore in volume del destro.
Le eminenze caudicanti poco sporgenti e di un colore pin
scuro dell’ordinario.
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II 3" paio debole e gracilissimo, il 4° paio si riesce difficil-
mente a seguirlo alla parte superiore dei peduncoli.

La radice motoria del 5 paio ben distinta. Esiste |’inter-
mediario del Wisberg,

Appena traccie di strie uditive si osservano sul pavimento
del 4° ventricolo. 11 ¥°, 10° 11° paio, si trovano strettamente
legati fra loro per una sottile membranella che costituisce la
parete anteriore dei corni laterali del 4° ventricolo.

Il grande ipoglosso colle sue fibre pili superiori arriva ap-
pena alla meta dell’oliva.

A questo primo esame le piramidi anteriori del midollo al-
lungato, il ponte di Varolio, i peduncoli cerebrali e I"intiero
cervelletto si trovano pin piceoli che non in un cervello nor-
male, e proporzionatamente appaiono anche pii ridotti in vo-
lame che non il cervello stesso. Meglio risultera questo fatto
dalle misure di queste parti, che daremo pia avanti. Tutto il
cervelletto percio ci appare essere completamente coperto dai
lobi oceipitali degli emisferi cerebrali.

Separato il cervello dal resto dell’encefalo per mezzo di
una sezione fatta sui peduncoli cerebrali al davanti delle
origini del 3° paio ed in corrispondenza delle eminenze qua-
drigemelle anteriori, I'acquedotto del Silvio si dimostra un po’
ingrandito. 11 cervello poi con una sezione sulla linea mediana
del corpo calloso fu diviso nei due emisferi. Esiste la commes-
sura molle, ma é sottile e lunga per I'ingrandimento del ven-
tricolo mediano. I fori di Monro sono ampi in rapporto colla
dilatazione dei ventricoli laterali. Il setto lucido e di poco
modificato nella sua disposizione.

L’encefalo cosi diviso ed ancora coperto dalle meningi molli
fu tosto pesato, e ne risultarono le seguenti cifre:

Emisfero destro . . . ., . . gr 210
Id.  sinistro @ v nd B @ " 248

Peduncoli, ponte, cervelletto e midollo
allupgate: .« « & 5 oW w " 65
Peso totale dell'encefalo . gr. 583

Fu pure estratto dallo speco vertebrale l'intero midollo
spinale, involto dalle sue membrane ¢ con tutte le radici dei
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nervi spinali fino in corrispondenza dei gangli spinali, 11 tutto
pesato si ebbero gr. 21,

Misurata la lunghezza del midollo spinale leggermente teso
(dopo due giorni d'immersione nel liquido di Miiller) dall’ori-
gine del 1o nervo cervicale fino al filum terminale, essa risulto
di cm. 32. -

Tutto I'encefalo ed il midollo spinale furono induriti nel
liquido di Miiller e quindi conservati in aleool, nel quale si
trovano ancora attualmente ad eccezione di quelle parti che
furono utilizzate per sezioni microscopiche,

Diciamo innanzi tutto degli emisferi cerebrali. Nel mentre
essi erano immersi nel liquido di Miiller furono tolte le me-
ningi molli, e s'incontro non poca difficolta a spogliarlo di
queste membrane, La superficie apparve mediocremente cir-
convoluzionata, con circonvoluzioni semplici, tortuose e piccole.
In nessun punto si riscontro traceia di un processo patologico,
la superficie era liscia, regolare, come nei cervelli normali.

Dopo un mese di soggiorno nel liguido di Miiller furono
prese le seguenti misure:

Lunghezza massima degli emisferi dal polo

frontale all'occipitale a destra . cm. 13 6
Dal polo frontale all’oceipitalesinistro  » 13 2
Dal polo sfencidale al polo oceipitale

destro. . o e s 3 . 10 2
Dal polo sfenoidale al polo ncupltale

T s R . " 97
Altezza massima in cnr‘nspundenza del]a

parte anteriore del lobo sfenoidale 8 4
Lunghezza del corpo calloso dallo sple-

nium al ginoechio . . . . . G
Dal ginoechio del corpo calloso a]la parte

piu sporgente del lobo frontale in ambo

sl o e T B i 23
Dallo splenium ;11]& parte pii sporgente

del lobo occipitale destro , ., . =« 5 1
Dallo splenium alla parte pii sporgente

del lobo occipitale a sinistra . , 4 8

Gracouisi, — Cervelli del Microcefuli. 7
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Queste misure sono un po’ maggiori delle reali, se si para-
gonano a quelle del getto, cio dipende dall’aumento del volume
dell’organo per il soggiorno nel liquido di Miiller,

Da queste misure e piit dal peso del cervello risulta che
I'emisfero sinistro e d’alquanto pin piceolo del destro. Cid &
anche in rapporto col modo di presentarsi della caviti craniana,
dove abbiamo veduto i seni frontali essere pint pronunciati a
sinistra che non a destra. Pero, siccome le misure della parte
posteriore degli emisferi sono a favore dell’emisfero destro, e
siccome non si riscontra nell’emisfero sinistro nessun punto il
quale ci dia ragione di questa differenza nel peso, cosi & pro-
babile che ad essa partecipino tutte le parti dell’emisfero si-
nistro in eguale proporzione. Del resto la differenza di gr, 22
malgrado sia piccola, ¢io nondimeno é raro di riscontrarla nelle
condizioni fisiologiche (vedi Guida, pag. 233) per cui dobbiamo
conchiudere che il processo che ha colpito il cervello abbia
maggiormente influenzato I'emisfero sinistro.

Venendo ora a dire dei Solchi e Circonvoluzioni vedremo
meglio la perfetta corrispondenza dei due emisferi.

Scissure primarie.

Seissuwira di Stlvio. — Nel punto in cuoi le due divisioni
della superficie laterale stanno per distaccarsi dalla porzione
basilare, la scissura é aperta per I'estensione di quasi cm. 1,4
e lascia scorgere, meglio a sinistra che non a destra, la parte
pin anteriore dell’isola, che si eleva d’alquanto sotto forma
di una eminenza mammillare (Tav. VI, Fig. 1. — ##).

La divisione anteriore presenta i due rami ben mani-
festi, indipendenti e veramente tipici nella loro disposizione.
Il tratto di circonvoluzione compreso fra essi ed appartenente
alla Circonv. frontale inferiore & pit cospicuo a destra,
percorso in ambi i lati da un superficiale solco che accenna
a comunicare con la Silviana. Cio malgrado questo tratto di
circonvoluzione non ha sviluppo normale, e da cio dipende in
principal modo P'apertura che presenta la scissura di Silvio,
essendo che qui esiste-il punto di convegno dei due rami an-
teriori, prima di comunicare col resto della scissura [Sa).

La divisione posteriore si avvicina di molto alla linea
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orizzontale nel tratto anteriore, ma suobito dietro la cir-
convoluzione parietale ascendente piega bruscamente in alto
per modo da formare un angolo retto a sinistra ed un po’ pin
aperto a destra. A sinistra la parte ascendente si divide in due
rami, dei quali 'anteriore (@) va ad anastomizzarsi colla
scissura interparietale in modo superficiale e rappresentando la
porzione inferiore della scissura postrolandica; il posteriore,
vera terminazione della scissura di Silvio, & chiuso dalla eir-
convoluzione parietale inferiore. Nel passare in corrispondenza
della estremitd inferiore della circonvoluzione frontale ascen-
dente, da un ramoscello dell’estensione di em. 1 (maggiore a
destra) che si addentra e termina in detta circonvoluzione (£).
La porzione basilare della scissura del Silvio non presenta
nulla a notare,

fnsula del Reil. — Divaricando la scissura per mettere
allo scoperto l'insula, si scorge come essa sia relativamente
hen sviloppata,

Anteriormente si trova quella eminenza mammillare visibile
dall'apertura della scissura del Silvio, essa rappresenterebbe la
circonvoluzione anteriore dell’isola, si porta in alto e leg-
germente in avanti per nascondersi al disotto della parte
media della circonvoluzione frontale inferiore.

Segue posteriormente un’altra circonvoluzione pure un
po’ massiccia, la quale perd si dirige in alto ed all'indietro, e
finalmente due circonvoluzioni gracili e pii lunghe che costi-
tuiscono la parte posteriore dell’isola.

Il modo di presentarsi delle circonvoluzioni anteriori del-
I'insula ed il loro grande svilappo & senza dubbio in rapporto
colla disposizione della scissura di Silvio.

Nel punte in cui il ramo posteriore della scissura di
Silvio sta per cambiare direzione, si osserva che dalla faccia
superiore della circonvoluzione temporale superiore, si origina
una piega che si approfonda, e che deve essere considerata
come la piega temporo-parietale costante in tutti i
cervelli umani.

Setssura oceipito-parietale, — La i: orzione interna co-
munica colla calearina, ma non colla Scissura dell’ Hippoeampo,
ed ¢ quindi normale nel suo tratto inferiore. Il tratto supe-
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riore di essa non procede in modo regolare ma si divide alla
distanza di 1 em. dal margine della scissura interemisferica
in due rami fortemente divergenti fra loro, dei quali I'ante-
riore invade il lobulo quadrilatero ed il posteriore il Cuneus,
ma si comportano un po’ diversamente sui due lati, 1l ramo
posteriore, nell’emisfero destro, finisce nel cuneus, 'anteriore
invece giunge alla faccia esterna dell'emisfero, si estende, con
direzione all’esterno ed all'indietro, per 2 em, cirea chiuso
dalla prima piega di passaggio esterna.

Una disposizione opposta si riscontra nell’emisfero sinistro.
Qui e il ramo anteriore che finisce sulla faceia interna del
preecuneus, mentre il posteriore compare per piceolo tratto
alla superficie esterna, diretto in avanti, ed arrestato anch’esso
nel suo unlteriore cammino dalla prima piega di passaggio
esterna (Fig. 2. — OF).

Fra questi due rami, in cui si risolve 'estremitd superiore
della perpendicolare interna si trova compresa una co-
spicua e tortuosa circonvoluzione che fa evidentemente parte
della prima piega di passaggio esterna. E questa una
disposizione che si riscontra talvolta in cervelli normali, ma
nel nostro caso ha assunto maggiori proporzioni,

Dal detto risulta che la Scissura perpendicolare
esterna o il solco che la rappresenterebbe si trova diversa-
mente nei due emisferi, a destra @ piu in avanti, a sinistrz é
piu all'indietro.

Peri conviene avvertire che la prima piega di passaggio
esterna piegandosi sulla facecia interna degli emisferi per
riempire il vano lasciato dalla divaricazione dei due rami so-
pradetti forma una scissura che si trova sulla stessa linea della
perpendicolare interna prima di biforcarsi e che potrebbe
considerarsi per la porzione che occupa come il rappresentante
della perpendicolare esterna. Questa disposizione porta neces-
sariamente seco delle modificazioni nella conformazione dei
due lobi Cuneus e Pracuneus,

Seisswra i Rolando. — Questa scissura presenia un
decorso quasi trasversale, e anche poco tortuoso,

[.'estremitd interna e normale nei suoi rapporti. A destra
troviamo due comunicazioni superficiali, I'una un po’ al disotto
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della metd comunica con la prerolandica superiore; 'altra al-
I'unione del terzo superiore ol terzo medio comunica con la
scissura postrolandica.

Le cose sono un po’ pia complicate a sinistra, Qui infatti
troviamo che la cireconvoluzione frontale ascendente a cm. 1'/,
dalla Silviana si affonda bruscamente e scompare, per cui in
questo punto (Fig. 1. — ¢! la seissura di Rolando comunica
ampiamente con I'estremita inferiore della prerolandica supe-
riore che ¢ molto pronunciata. Considerata la cosa nel suo
complesso, sembra che la Scissura di Rolando a em. 2
dalla sua estremitd inferiore si divida in due rami ascendenti,
'uno anteriore che si continua con la scissura prerolandica
superiore, e l'altro posteriore che é il vero soleo rolandico.

Fra questi due solchi si interpone una circonvoluzione ben
sviluppata, un po' flessuosa che non & altro che la circonvo-
luzione frontale ascendente (Fig. 1, — Fa),

Perd anche qui osservando la profondita dei solehi si scorge
come la circonvoluzione frontale ascendente per mezzo di una
piega nascosta giunga a mettersi in rapporto con lorigine della
eirconvoluzione parietale ascendente per circondare 'estremita
inferiore della scissura di Rolando. E questa una esagerazione
di cio che si osserva nell'emisfero destro; spostando infatti
pit in basso ed esagerando d’alquanto la comunicazione che
abbiamo detto trovarsi qnivi tra la seissura di Rolando e la
scissura prerolandica superiore, e noi avremmo riprodotto
quanto si osserva nell’emisfero sinistro. K cid in rapporto alla
legge che le varietd si trovano generalmente ripetute nei due
emisferi, in grado pero diverso di sviluppo.

A sinistra non si trova la comunicazione colla postrolan-
dica, ma nel medesimo punto si osserva che la circonvoluzione
parietale ascendente & intaccata da un'incisura, primo inizio
della comunicazione di destra.

Ecco intanto alcune misure riguardanti la scissura di Ro-
lando, ed i suoi rapporti con le due estremita degli emisferi,
Queste cifre riguardano solo 'emisfero sinistro, il destro es-
sendo stato utilizzato per sezioni microscopiche:

Lunghezza della Scissura di Rolando
presa col compasso ., . . . em, 6.3
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-1
b

Lunghezza assoluta . . . . . ecm.

Distanza tra l'estremitd superiore della
scissura di Rolando e I'estremita fron-
Ml o e R B % B " 9 4

Distanza tra ['estremitd superiore della
scissura di Rolando e I'estremita oc-
cipitale. . . . o o 1 ” 8

Lobi.

Loba frondale. — 11 lobo frontale nella sua faccia esterna
e veramente tipico nella sua costituzione a sinistra, noi tro-
viamo le tre circonvoluzioni longitudinali ben distinte in tutta
la loro estensione e relativamente ben sviluppate Fig. 1).

La superiore trae la sua origine dalla estremita supe-
riore della circonvoluzione frontale ascendente, limita |'estre-
mita interna della scissura prerolandica superiore, e si porta
fino alla porzione orbitaria, resa un po’ irregolare da depres-
sioni, lossette e brevi solchi superficiali (Fig. 1).

LLa media si origina dalla eirconvoluzione {rontale ascen-
dente al disotto del punto in cui essa e interrotta, si porta
abbastanza robusta direttamente in alto trovandosi situata fra
le due scissure prerolandiche, che limita molto bene
\pit-prs) ; pol piega ad angolo retto e con decorso flessuoso si
reca verso la porzione orbitaria, a breve distanza della quale
si divide in due pieghe pin sottili che tendono a farsi pro-
fonde e poi divenute subito superficiali si congiungono colla
superiore ed inferiore. 1l soleo interposto a queste due pieghe
in basso si continua con il soleo orbito frontale non
molto esteso esternamente, ma che all'interno si continua con
uno dei solchi della faccia interna (F7.° F.7).

La Circonvoluzione frontale inferiore ben marcata
nell’'origine gira intorno al ramo anteriore della scissura i
Silvio, e va al lato esterno della porzione orbitavia (7).

Oltre le scissure longitudinali profonde e continue si osser-
vano le due prerolandiche molto sviluppate, il che costituisce
un fatto abbastanza raro ad osservarsi nei cervelli normali.

Nel lobo frontale dell’emisfero destro abbiamo sclo a notare
che la Circonvoluzione frontale media non si origina
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cosi in basso come a sinistra dalla circonvoluzione [rontale
ascendente, e nel raggiungere il terzo medio Jdella lunghezza
del lobo, si divide in due pieghe ancora robuste e flessuose
che decorrono parallele alle limitrofe per congiungersi quindi
con esse prima di arrivare alla porzione orbitaria.

Per questa disposizione il lobo frontale presenta il tipo e
4 circonvoluzioni per divisione della media.

Difficilmente si ha occasione di osservare un lobo frontale
con scissure e circonvoluzioni cosi distinte e individualizzate,
in un cervello cosi ridotto nel suo volume,

La porzione orbitaria del lobo frontale si presenta con-
cava nella sua parte media, in rapporto colla estensione dei
seni frontali alla lamina orbitaria,ed é riccamente solcata. Alla
parte pin interna, circonvoluzioni e solco olfattorio si spingono
un po’ pinn in basso del resto della,superficie orbitaria, produ-
cendo un becco etmoidale mediocre; il che meglio si scorge
sui getto della cavitd craniana.

Lobo parietale. — Questo lobo & abbastanza complicato
nella sua costituzione, ricordando i cervelli meglio circonvo-
luzionati. La scissura postrolandica manca nella sua porzione
superiore in ambo gli emisferi. La Scissura interparie-
tale & poco evidente, essendo interrotta da due pieghe anasto-
miche a destra, delle quali I'anteriore ha tendenza a farsi
profonda, e da una sola piega nell’'emisfero sinistro. Da questo
fatto ne segue che le due ecirconvoluzioni parietali longitudi-
nali sono come fuse insieme.

La superiore si distacca con larga base dalla metd supe-
riore della circonvoluzione parietale ascendente, o meglio con
due radici fra le quali si trova un soleco che rappresenterebbe
la parte superiore della postrolandica, si dirige tortuosa all’in-
dietro, andando, dopo aver contratto le anastomosi colla infe-
riore, a continuarsi colla prima piega di passaggio esterna.

La Circonvoluzione parietale inferiore ben distinta
nella parte che corrisponde all’estremita della scissura di Silvio,
posteriormente si complica d’alquanto per il modo di presen-
tarsi della Scissura parallela, perd ha sempre uno sviluppo
pronunciato.

Esaminando il lobo parvietale nel suo complesso per il sno
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sviluppo e la complicazione delle sue parti sembra d'avere sot-
t'occhio non il cervello di un microcefalo, ma quello del chi-
mico Liebig e del filosofo Lichtenstein. Il che viene a conferma
dell'idea da me manifestata (Guida, pag. 112) che le forme
deseritte dal Rudinger nel lobo parietale negli uomini intelli-
genti, non sono caratteristiche di essi, ma varietd comuni ad
osservarsi.

Lobo temporale. — Gia abbiamo detto della cireonvoluzione
temporale superiore che limita la scissura di Silvio. La Scis-
sura temporale superiore o parallela é interrotta
da una piega verticale nella parte anteriore del lobo. Ben
distinta all'indietro, nel mentre sta per piegare in alto se-
guendo la curva del ramo posteriore della scissura silviana, si
divide in due ramiascendenti. L'anteriore, nell'emisfero destro,
comunica con la scissura interparietale al davanti delle duoe
pieghe anastomotiche, il posteriore piii superficiale comunica
con l'interparietale fra le due pieghe. A sinistra invece il ramo
anteriore ¢ chiuso dalla circonvoluzione parietale inferiore, il
posteriore si continua, tortuoso e superficiale in aleuni punti,
con la scissura interparietale dietro la unica piega anastomo-
tica. Da questo lato si riscontra una scissura la guale dal
margine degli emisferi si estende in basso ed in avanti, divi-
dendo il lobo parietale dall’occipitale. Le pieghe di passaggio
esterne, fatta astrazione della prima sarebbero quindi tutte
profonde. Il lobo occipitale oltre ad essere ben limitato
sarebbe anche relativamente voluminoso.

Alla scissura parallela segue la Circonvoluzione tem-
porale media massiceia, poi la Scissura temporale infe-
riore distinta ed interrotta due volte nel sno decorso, e final-
mente la Circonveluzione temporale inferiore che in
aran parte si trova fusa colla oceipito-temporale esterna,

La faceia inferiore del lobo temporale o meglio la porzione
oceipito-temporale, & anch'essa molto ben distinta nelle sue
parti. La Scissura occipito-temporale interna (della
esterna esiste appena traceia) si estende per tutta la lunghezza
della superficie, comincia in avanti superficiale dividendo
I'apice del lobo temporale dalla estremiti anteriore della cir-
convolozione dell' Hippocampo e contraendo rapporti colla
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porzione basilare della scissura silviana si porta all'indietro
divenendo molto profonda, giunta nel limite tra la parte tem-
porale ed occipitale si divide in due rami, dei quali uno esterno
raggiunge appena la faccia esterna degli emisferi, I'altro in-
terno si porta fino all’apice del lobo oceipitale qui biforcandosi.
La Circonvoluzione linguiforme e quindi ben limitata e
caratteristica nella sua disposizione (Fig. 2. — o.4.4, e Lin).

Labo oceipitale. — Anche il lobo occipitale assume nel
nostro cervello un certo sviluppo, ed & ben individualizzato
in tutte le sue parti, cio in opposizione a quanto generalmente
si osserva negli altri microcefali. Nella superficie esterna di
esso si possono riconoscere distintamente le tre Circonvo-
luzioni longitudinali e non allo stato di semplicitd ma
rese un po complesse dai solehi superficiali. La superiore
si continna in avanti colla prima piega di passaggio esterna
che noi gid conosciamo nel suo decorso; la media si con-
tinua con due pieghe che si fanno profonde nel mentre
stanno per congiungersi con la circonvoluzione parietale
inferiore e temporale superiore (2* e 3* piega di passaggio
esterna) lasciando cosl comunicare (a sinistra) il ramo poste-
riore della parallela con I'interparietale; finalmente la Circon-
voluzione occipitale inferiore si continua in avanti con
una piega che termina nella circonvoluzione temporale media
(4* piega di passaggio esterna). Si pud perd appena distin-
guere una traccia del solco occipitale trasversale (0' 0° OF),

Faceia inlerna, — La Circonvoluzione del corpo cal-
loso e del'Hippocampo normale. L'Uncus presenta ben
distinta la sua benderella.

E pure manifesta la fasciola cinerea che puo essere
seguita fino alla faccia superiore del eorpo calloso, nulla ap-
pare perd delle sue eminenze,

La Scissura calloso marginale o fronto parietale &
interrotta da una piega in avanti a destra, a sinistra verso
la meta del suo decorso (Fig. 2. — y).

Da questo lato esiste il ramo a! lobo quadrilatero. L'estre-
mitd di questa scissura compare per un certo tratto sulla
superficie esterna degli emisferi subito dietro 'estremiti della
scissura di Rolando,
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Circonvoluzione frontale interna semplice ma molto tor-
tuosa, finisce all'indietro senza limite nel lobulo pararo-
landico che ha sviluppo proporzionato al resto del cervello.

Lobulo qunadrilatero e faccia interna del lobo occipi-
tale (praecuneus e cuneus) resi un po’irregolari per il modo di
comportarsi della scissura occipito-parietale, del resto sono
distinguibili in tutti i loro particolari.

La Scissura calcarina od ocecipitale orizzontale non
merita veramente questo ultimo nome nel nostro cervello,
poiché si presenta sinuosa a destra, e fortemente arcuata colla
concavitid in avanti ed in alto a sinistra; i suoi rapporti
sono pero normali (Fig. 2. — Ca).

A nessuno certo sfuggira il grande interesse che presenta
il cervello deseritto per la storia della Microcefalia. Per questo
nella breve descrizione che ne abbiamo data, abbiamo cercato
di essere il pin possibilmente esatti, non dimenticando la
benche minima particolarita. Ora continuiamo a dire delle altre
parti dei centri nervosi.

Si e gid detto come i pedunenli cerebrali, il ponte, il cer-
velletto ed il midollo allungato, malgrado nella conformazione
esterna non presentassero disposizioni degne d'essere rimar-
cate, ¢io nondimeno il loro sviluppo non fosse in rapporto con
I'etd dell'individuo, ma pinttosto fosse d'accordo collo stato
in cui si trovava il cervello. Alcune poche misure saranno
siflicienti per dimostrare questo fatto,

Il ponte dal margine superiore all'in-

feriore misurava . . . . mm. 17
La distanza fra i due punti di emer-

genza del nervo trigemino eradi » 21,
L’ altezza del peduncolo cerebellare

medio eradt . . . . . . » o
Lalarghezza del midollo allungato presa

in corrispondenza della sua base  » 11
La stessa presa nella parte media delle

doeolive . . . . . ¢ . " 14
1l diametro trasverso del cervelletto - b

I diametro antero-posteriore ai lati
del ponte . . . . . . . - 45
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Qui importa ricordare ancora un fatto che grandemente
distingue il cervello della Casalini, voglio dire la forte dimi-
nuzione nel peso del cervello medio e posteriore per ri-
spetto all'intero encefalo. Infatti su un peso totale di gr. 583,
il cervello medio e posteriore pesavano solo gr. 65, Nel Pe-
rona invece su un peso totale di gr. 405, le medesime parti
avevano un peso di gr. 80, Era superiore del doppio nella
Leona essendo di gr. 125 su un peso totale di gr. 579; e ve-
dremo essere ancora maggiore nel microcefalo Castellino che
studieremo subito dopo essendo di gr. 147 su gr. 655.

Se vogliamo meglio dimostrare questa differenza conviene
ridurre a 100 tutta la massa encefalica e stabilire il valore
procentuale del cervello anteriore da una parte e quello del
medio e posteriore dall’altra. In allora si avrebbe il seguente
risultato:

Bucemlomion  Servelle  Cuvello mell
Casalim 100 88 85 11 15
Perona 100 80 24 19 76
Leona 100 T8 41 21 59
Castellino 100) 77 O 22 45

Nell’'encefalo normale adulto, secondo la mia osservazione,
il cervello anteriore oscillerebbe fra 86 e 87,5, rarissimamente
arriva ad 88, mentre il cervello medio e posteriore presenta
la cifra di 13 a 12. Posso aggiungere ancora che nelle donne
normali il valore del cervello propriamente detto @ sempre un
po’ inferiore che non negli vomini.

Anche I'Aeby nei suoi microcefali ha stabilito questo rap-
porto, perd fu dedotto non dall’organo fresco, ma dopo indu-
rimento in alcool. Meritano pero d’essere qui riferite le sue
cifre, concordando esse in gran parte con le nostre,

Bacsslomitg  Coevello  Corvello medlo
sSeonosciuto | . 100 87 4 12 6
Marquis . . . . 100 81 7 18 3
Peyer . . . .. 100 82 2 17 8
Nell’ Elena Be-
cker [Bischofl 100 LR 24 3

Rimandando ad altra circostanza una discussione di queste
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cifre, per ora mi importa di notare che nella Casalini i pedun-
coli, il ponte, il cervelletto ed il midollo allungato non solo
compartecipavano alla microcefalia, ma erano pii fortemente
colpiti che non gl emisferi cerebrali, Questa compartecipa-
zione appariva ancora meglio manifesta nel midollo spinale,

Il sistema nervoso centrale della Casalini fu pii estesamente
studiato che non negli altri mierocefali. Furono fatte innanzi
tutto sezioni frontali dell’intero emisfero destro in corrispon-
denza della regione dei gangli. Queste sezioni c¢i danno una
idea complessiva della interna disposizione delle parti. Il modo
di presentarsi della sostanza bianca e grigia, sia considerata
in se come nei loro mutui rapporti, si avvieina di molto alle
condizioni ordinarie.

Lo spessore della corteceia varia da 2'f, a 3 mm,, subisce
quelle leggere oscillazioni che si osservano anche in cervelli
Ilﬂl'll]Ei]]’TlHIHE E'I')l]f('l-["mati..

[’estensione dei gangli cerebrali, e la conformazione che
assumono nelle sezioni & perfettamente normale. Non si scorge
traccia di processo patologico. I ventricoli laterali mediocre-
mente dilatati.

Aleuni punti della corteccia cerebrale furono pii minuta-
mente esaminati (Circonvoluzioni frontale e parietale ascen-
dente, lobulo pararolandico, Circonvoluzione occipitale snpe-
riove, ecc.). ln tutti si trovo che il tipo di costituzione della
corteceia ¢ pressoché identico a quello che vien dato dagli au-
tori come appartenente alle condizioni normali. Sotto il sottile
straticello povero di elementi cellulari, che subisce solo va-
riazioni nello spessore, si trova lo strato di cellule piramidali
piccole non molto stipate, le quali vanno aumentando in vo-
lume quanto pin c¢i portiamo profondamente, per formare
quindi il robusto strato di cellule piramidali grandi; segue
infine un ultimo strato nel quale si trovano le forme cellulari
le pit diverse.

('hi avesse desiderio di pin estesi particolari in riguardo
alla intima costitnzione della corteccia della nostra microce=
fala, consulti il mio lavoro Coutiibado allo studio della intero-
cefalin, non potendo qui tutti riferivli.
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Devo pero ricordare anche qui la presenza, nella Circon-
voluzione frontale ascendente, di quei cospicui elementi pira-
midali, cosi caratteristici per la loro forma, il lore volume, la
loro posizione e disposizione. Si & appunto nella Casalinl che
io li ho veduti per la prima volta e studiati attentamente. Un
semplice sguardo alla Fig. 7 basta per dare una idea esatta
del rapporto e del numero di queste cellule e per dimostrare
come esse corrispondano esattamente a quelle che abbiamo gia
notato nei microcefali Rubiolio e Perona. In nessun altro punto
studiato furono trovati element: di questa natura.

Tutta la regione dei peduncoli cerebrali, del ponte, del
cervelletto e del midollo allungato fu sezionata trasversalmente
ottenendosi cosi oltre a 400 sezioni, le quali furono tutte con-
servate nell’ordine con cui furono eseguite. Percorrendo queste
sezioni noi possiamo tosto riconoscere la costituzione del cer-
vello medio e del posteriore. Ed incominciando dai peduncoli
cerebrali, noi troviamo che la sezione si presenta meno estesa
in tutti 1 sensi, paragonata con quella di un cervello normale,
Noi abbiamo veduto che nella Casalini gli emisferi cerebrali
si presentavano uniformemente ridotti, senza che alcun lobo
si dimostrasse pia colpito di un altro dalla causa che ha pro-
dotto la microcefalia e che i gangli cerebrali, per rispetto al
loro volume, conservano un intimo rapporto con la superficie
della corteccia.

Cosi noi troviamo che I'istmo dell’encefalo si mantiene
in tutte ie sue parti perfettamente armonico e il piede si puo
dire proporzionatamente svolto come la cuffia; ¢io che si puo
meglio scorgere dalla Fig 8. Se poi noi passiamo a studiare la
intima struttura noi troviamo che nel piede dei peduncoli i
cilindri d’asse sono meglio distinti nel terzo esterno ed anche
un po’ nel medio. La substantia nigra & meno abbondante
del normale, gli elementi perd sono riccamente pigmentati,

La cuffia anch’essa presenta ben sviluppate tutte le sue
parti. 51 notano in principal modo i peduncoli cerebellari su-
periori che possono essere seguiti dalla loro origine fino al loro
inerociamento ed al nucleo rosso. E ben distinto il fascio lon -
gitudinale superiore,
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Le radici del 3" e 4 paio possono essere accompagnate fino
ai loro nuclei d’origine. Caratteristico 'intreccio della for-
matio reticularis,

Proseguendo nell’esame delle sezioni microscopiche del
ponte, non si trova nulla che fermi la nostra attenzione, ad
eccezione del poco sviluppo delle vie piramidali, il quale si
nota ancora nel midollo allungato (Fig. 9).

L' interesse dell’argomento ed il numero delle preparazioni
meriterebbe che noi ci estendessimo maggiormente nella de-
serizione delle masse di sostanza grigia e dei fasci di sostanza
midollare che si ineontrano nella regione del bulbo e della
protuberanza indicando il volume, i rapporti, le connessioni:
ma tutto cio ci porterebbe un po’ lungi dal nostro seopo; sara
questo il eompito di ricerche ulteriori quando aleuni dei prin-
cipali problemi riguardanti la microcefalia avranno ottenuota
una definitiva soluzione. Per il momento basta il dive che il
piano generale di costituzione'di cosi intricate regioni non si
allontana dalla norma, che le fibre radiculari dei nervi cere-
brali, a cominciare dal V e venendo fino al XII, unitamente
alle colonne cellulari dalle quali esse traggono la loro origine
si trovano disposte nel modo stesso, che noi le osserviamo in
un cervello normale di adulto. Probabilmente la parte dei
centri nervosi che si trova in pin diretto rapporto con la pe-
riferia (il grigio nervoso centrale) che e la prima a svilupparsi,
che & la pin antica tanto ontogeneticamente quanto filogeneti-
camente conserva meglio la sna indipendenza nella mieroce-
faiia; mentre le fibre di associazione e le masse grigie che si
trovano sul loro decorso, che ci esprimono un maggiore per-
fezionamento e che sarebbero percio i veri agenti della vita
psichica, queste di preferenza sarebbero colpite. Se questa
ipotesi potesse venir confermata allora lo studio dei microce-
fali avrebbe grande importanza per concorrere a stabilire 'ar-
chitettura del sistema nervoso centrale, Ma avremo occasione
di ritornare pin tardi sopra questo argomento,

Il midollo spinale della Casalini ha grande interesse per il
nostro studio. Esso e fortemente ridotto in volume, e il pin
piccolo fra i nostri microcefali e fra i pochi che furono de-
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seritti fino ad ora, Esso trova solo nel midollo del microcefalo
Perona un degno confronto. Come questo si presenta regolare
e ben proporzionato in tutte le sue parti, presenta tutti i ca-
ratteri di un midollo umano normale tanto nella forma gene-
rale, quanto nel modo con cui si comportano le radici dei nervi
spinali. Ben distinti ma non molto estesi, i due rigonfiamenti
cervicale e lombare, la parte interposta molto assottigliata
appare quasi pit lunga. In ci6 si distingue dal midollo del Pe-
rona nel quale il rigonfiamento cervicale e meno pronunciato
e pit proporzionato allo sviluppo del resto del midollo.

Misurati i diametri delle sezioni trasversali nella parte
media delle tre regioni si ebbe il seguente risultato:

Larghezzn Spessore

FERR H I

Regione cervicale . . . . . . Y 8
" dorsale. . .. . .. b2 4 5

" lombare . . . . .. 6 7 ¥

U'n midollo spinale con queste misure anziche ad una gio-
vaue di 18 anni, potrebbe appena appartenere ad un bimbo
di 2 o 3 anni. La Fig. 6 disegnata dal vero serve a meglio di-
mostrare questo fatto. Ora tutto cio e perfettamente d’accordo
col peso che presentava quest’organo e collo stato di sviluppo
del cervello medio e posteriore. Fino ad ora non fu ancora
osservata una micromielia cosl pronunciata. La causa che ha
agito su tutto il sistema nervoso centrale, ha fatto sentire
maggiormente la sua azione sui centri spinali.

Importava quindi di ben studiare il modo di presentarsi
della sostanza grigia o bianca onde vedere se esistevano diffe-
renze da quanto si osserva nelle condizioni ordinarie, e se
queste differenze potessero essere considerate come rassomi-
glianze a disposizioni che si riscontrano nel midollo di animali
pin vicini all'vomo. Poiché in gualungue modo i consideri la
microcefalia, non abbiamo nessuna ragione per credere che i
caratteri specifici di essa abbiano solo a manifestarsi nelle
pieghe del mantello e non nelle altre parti del sistema ner-
voso centrale.

Per essere pin breve nella descrizione e per lasciare anche
al lettore la facoltd di fare opportuni confronti furono dise-
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gnate le sezioni trasversali delle tre vegioni del midollo ad un
certo ingrandimento; in esse il rapporto tra la sostanza bianca
e grigia ¢ esattamente riprodotto. Le colonne grigie ed i cor-
domi bianchi in questa figura si presentano con disposizione
perfettamente corrispondente al midollo dell'nvomo; non vi
esiste nessuna sproporzione nello sviluppo delle due sostanze
costitutive. Le sezioni sono simmetriche, In nessun punto si
notano segni di disturbi avvenuti nella costituzione delle di-
verse parti (Tav. VI, Fig. 3, 4, 3).

Aunche I'esame microscopico non rileva grandi variazioni.
Perio qua e li nella sostanza bianca si osservano fibre nervose
abbastanza voluminose, con cilindro assile intensamente colo-
rite col carmino. Queste fibre mentre si trovano irregolar-
mente sparse in ispecie nei cordoni laterali; nei cordoni po-
steriori pero e nella regione cervicale si raccolgono in due
isole di forma triangolare con 'apice in avanti e la base al-
I"indietro, di eguale estensione e forma nei due lati, e per il
modo con enl si comportano colle sostanze coloranti, anche
distinguibili ad oechio nudo.

(uesta particolarita fu giad da me notata nella mia prece-
dente comunicazione (Conlributo ece. 1885) e non sono ancora
ginnto a stabilire il significato. Non e esclusa pero la possibi-
lita che si tratti qui di un difetto di conservazione, essendo il
materiale stato raccolto 56 ore dopo la morte. Ad ogni modo
essa esisteva per piceolo tratto del midollo cervicale, poiché
le seziouni fatte pia tardi in altri punti non lasciavano scorgere
nulla di speciale,

Anche la sostanza grigia merita un attento esame. Avendo
recentemente il Waldeyer, nello studio del midollo spinale
di un gorilla (Das Grortlla Ralkeninark, Berlin 1889 bene sta-
bilito che le differenze pin essenziali che esso presenta para-
gonato a quello dell’'nomo, si trovano nella regione dorsale ed
in ispecie el modo di presentarsi del corno posteriore e nella
posizione delle colonne di Clarke o dei nuclei dorsali
di Stilling, questo fatto non doveva certo essere trascurato
nello studiare il midollo spinale dei nostri microcefali, fatta
astrazione da qualunque considerazione teorica.

La forma esterna del midollo concorderebbe in parte con
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quello del gorilla, inquantoche tanto nel Perona, quanto nella
Casalini la regione dorsale si presenta relativamente pin lunga
e pib ristretta, siccome abbiamo gia veduto. Pero le sezioni
trasversali dimostrano nella sostanza grigia una conformazione
perfeitamente umana. I corni posteriori vanno restringendosi
lentamente nel portarsi all'indietro, ed i nuclei di Stilling
occupano la parte interna della loro base, in una linea poste-
riore al canale centrale, e col loro massimo asse diretto dal-
I'avanti all'indietro.

Sicecome si tratta qui di un argomento che potrebbe acqui-
stare interesse da ricerche future, cosl credo oppertuno di
riportare le figure delle sezioni della regione dorsale dei
microcefali Perona, Assale e Castellino leggermente ingran-
dite (Tav. V, Fig. 3, 4, 5). ‘

Le differenze abbastanza essenziali che si riscontrano in
queste figure, nel rapporto trala sostanza bianca e la grigia,
nella conformazione ed estensione dei corni anteriori e poste-
riori, possono in parte dipendere da cio che le sezioni non
furono eseguite nello stesso segmento della regione dorsale e
quindi esse non possono considerarsi come perfettamente cor-
rispondenti,

Pero le sezioni del midollo dorsale del Perona (Tav, V,
Fig. 3), ed in specie quelle della Casalini (Tav, VI, Fig. 4) per
rispetto al modo di presentarsi dei corni posteriori, sono
quelle che pit si avvicinano alle figure date dal Waldeyer
del midollo di Gorilla, e farebbero credere ad una rassomi-
glianza. Anche i nuclei di Stilling in questi preparati si tro-
vano situati un po’ pii anteriormente. Non vi ha dubbio che
questi confronti possono presentare un nuovo campo di studio
per la Microcefalia, ed essere sorgente di nuovi fatti che val-
gono a rischiarare la sua natura.

lo saro lieto se le osservazioni sopra riferite serviranno
a richiamare I'attenzione degli anatomici sopra il midollo
spinale dei Microcefali, fino ad ora, a dire il vero, un poco
troppo trascurata.

[l getto della cavita del cranio si distingue grandemente
da quelli che abbiamo studiati fino ad ora. Il cervelletto non

Gracomist, — Cervelli dei Microcefali, 2
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solo e coperto dagli emisferi cerebrali ma i lobi oceipitali si
spingono ancora molto all’indietro, ed hanno lo stesso rap-
porto collo squamma occipitale come un cervello normale
d’adulto. Tutta la superficie cerebrale si presenta regolare e
simmetrica, solo nella porzione frontale il lato sinistro & un po’
meno svolto del destro, il che & in rapporto colla differenza
di peso riscontrato nei due emisferi. Esiste mediocremente
sviluppato il becco etmoidale. 1l cervelletto relativamente al
cervello é poco sviluppato, ricorda il rapporto che esiste nel-
I'epoca fetale.
Ececo le principali misure del getto:

CERVELLO CERVELLETTO
> e — L ————— 'S
Lunghezzu Larghezia Allezza Larghezza
Sinistro 12 4 10 8 Sinistro 8 8 89
Destro 12 8 Destro 9 1

Lo scheletro, i visceri toracici ed addominali e tutti 1 pre-
parati del sistema nervoso centrale sono conservati nell Isti-
tuto Anatomico.



Fig. 6.

Osservazione VIII. — Castellino Raimondo.

(Yedl Figura B, Foglio 8 ¢ Tavola VII,

Moriva al Cottolengo il 21 dicembre 1888 Castellino Rai-
mondo, di Villanova Mondovi, contadino, d'anni 16.

Era idiota ed epilettico.

Dal dott. Ivaldi medico a Villanova ho potuto avere queste
poche informazioni. Il padre del Castellino & morto da aleuni
anni di malattia nervosa, probabilmente di paralisi progres-
siva; la madre & vivente, cinquantenne e scoliotica. Una so-
rella, pure vivente, non & molto robusta ed & alfetta da leg-
gero rachitismo. Il Castellino, gia dalla nascita, dimostrava
una conformazione cranica anormale, che si and) in seguito
maggiormente pronunciando. La madre attribuisce questo fatto
ad un forte spavento che essa provo durante la gravidanza ed
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a gravi dispiaceri di famiglia. Esso era completamente idiota,
Dall'etd i 13 anni comincio a soffrire di accessi convulsivi,
che si manifestavano ad intervalli vari. Le condizioni molto
miserabili della famiglia non permisero di fare tentativi di
educazione,

La statura era di m. 1,55.

I peso totale del corpo Kg. 30.

Il tronco e le estremitd erano ben sviluppate; mediocre-
mente nutrito. La testa si presentava molto piccola. Aveva lo
sterno sporgente in avanti. I testicoli situati nello scroto e di
volume normale, Pene pure normalmente svolto.

Tuotti i visceri delle cavita addominale e toracica, studiati
nella loro conformazione e loro rapporti, non presentavano
nulla che fosse degno d'essere riferito. Solo la milza aveva
una profonda incisura sulla sua faccia esterna, e si trovarono
due piccole milze sopranumerarie.

Fu misurata la lunghezza dell’intestino tenue e fu trovato
di m. 5. 1l erasso di m. 1,05, ed il ventricolo, frale due tube-
rositd, em. 26, Le valvule conniventi dell’intestino tenue
erano molto numerose e ben evidenti.

Il sistema muscolare e vascolare, attentamente preparati,
non dimostrarono particolarita che si allontanassero dalle
condizioni ordinarie.

L'attenzione nostra fu portata in principal modo sul sistema
nervoso centrale. Aperta la cavitd del cranio, le meningi erano
in condizioni perfettamente normali. L'encefalo riempiva com-
pletamente la cavitd, scarso liquido cefalo-spinale. Estratto il
cervello ed esaminata la base, la circolazione arteriosa ed il
il circolo di Willis era regolarmente disposto.

I nervi cerebrali erano un po’ pin piccoli dell’ordinario.
Gli emisferi cerebrali non coprivano il cervelletto, Questo, al
primo sguardo, appariva meglio sviluppato del cervello.

Il peso totale dell’encefalo, ancora coperto, dalle meningi
molli, era di gr. 659,

Diviso il cervello dal cervelletto per mezzo di una incisione
trasversale sui peduncoli cerebrali, e divisi i due emisferi ce-
rebrali con una incisione longitudinale sulla linea mediana del
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corpo calloso e pesate separatamente le tre parti che ne risul-
tavano, si ebbero le seguenti cifre:

Emisfero destro . . . . . . gr 2565
Id. smistro: = 2 v & o e 255
Cervelletto, ponte ed allungata . . = 147
Totale gr. G55

11 fatto importante che risnlta da queste cifre, si & che il
cervello medio ed il cervello posteriore, per rispetto al vo-
lume, al peso si avvicinano di molto alla condizione normale,
e si trova percid in opposizione a quanto abbiamo gid osser-
vato negli altri microcefali, ed in specie nella Casalini (Vedi
a pag. 107),

Nel dividere gli emisferi, siriscontrd ben disposto il ventri-
colo mediano, con una commessura molle evidente, Fu estratto
pure dalla sua cavitd il midollo spinale, e fu messo, insieme
agli altri centri encefalici, ad indurire nel liquido di Miiller.

Le pareti del cranio si presentavano piuttosto sottili. Erano
presenti ed aperte tutte le suture, quelle della volta apparivano
molto dentate. Sulla volta si notava una pronunciata depres-
sione nella regione occipito-parietale, caratteristica di aleuni
crani microcefalici ed in rapporto col poco sviluppo del polo
occipitale degli emisferi cerebrali, Le ossa della faccia erano
abbastanza proporzionate nel loro sviluppo con quelle el
cranio.

Per la sua conformazione questo cranio ricorda in modo
molto preciso quelli del Perona e della Manolino; esso & per-
fettamente regolare e non presenta nessuna assimetria,

Ma veniamo a studiare il cervello, che & quello che piu
direttameute ci interessa. I due emisferi si presentano perfetta-
mente simmetrici. Le eirconvoluzioni sono robuste e tortnose,
1 solchi abbastanza profondi ed ampi. La superficie & regolare
ed in nessun punto si riscontrano segni di processi morbosi re-
centi od antichi.

Il primo fatto pero che richiama tosto la nostra attenzione,
quando sl esamina la superficie esterna degli emisferi, e che
contraddice anche in modo assoluto a quanto abbiamo veduto
fino ad ora, si & il grande sviluppo della regione frontale, pa-
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ragonata colla forte riduzione dei lobi parietali ed occipitali,
il che apparird meglio manifesto quando parleremo della po-
sizione della scissura di Rolando.

Netssure  primaite.

Seissuira di Silvio. — Questa scissura non si presenta per-
fettamente chiusa; é essa costituita da tutte le sue parti, ma
d'alquanto modificate. Nulla abbiamo a dire della porzione
basilare. L'apice del lobo temporale sporge abbastanza in
avanti da nascondere una gran parte del suo decorso, Si é nel
punto in cui la porzione basilare si continua con la parte
esterna, che la seissura si presenta un po’ divaricata, lasciando
scorgere alquanto le circonvoluzioni anteriori dell’ insula.
Questo fatto ¢ meglio pronunciato sull’emisfero destro (Vedi
Tav. VII, Fig. 1).

Il Ramo posteriore non & molto esteso e sale rapida-
mente in alto ed all'indietro, Qui troviamo delle differenze nei
due lati; a sinistra questo ramo e perfettamente chlusu ed alla
sua estremitd accenna a biforcarsi. A destra pero la biforca-
zione anteriore e pin estesa, diretta in avanti ed in alm 2884
va a congiungersi con la Seissura di Rolando, all’unione del
terzo inferiore, col terzo medio.

Il Ramo anteriore puo essere facilmente riconosciuto,
ma si allontana di molto dalla dispesizione normale. Subito al
davanti della estremitd inferiore della Circonvoluzione fron-
tale ascendente si trova un solco che sorge realmente dalla
profondita della Scissura di Silvio, si porta direttamente in
alto, piu a sinistra che non a destra, e colla sua estremita si
rivolge un po’ all’'indietro, per andare a sinistra a comunicare
con una Secissura prerolandica ben prulullmmm \Fig. 1); a de-
stra invece questa comunicazione e appena accennata. Nella
parte anteriore questo ramo ¢ limitato da una cireonvoluzione
molto irregolare, la quale seguita nella parte inferiore, va a
stabilire il limite anteriore della porzione basilare, e si con-
tinua infine con 1l polo insulare. Questa Circonvoluzione
rappresenterebbe la 3* frontale, grandemente modificata, e
che non ricorda nulla di quanto si osserva nelle condizion
normali (Fig, 1. — £,
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1 rami della 3. Silviana, tendendo tutti e due ad avvicinarsi
alla linea verticale, la parte di corteccia che comprendono fra
loro o P'opercolo superiore non ¢ molto esteso, esso risulta
formato dalle estremita inferiori delle due Circonvoluzioni che
limitano la Scissura di Rolando, le quali percio sembrano come
sospese al dissopra ed all'esterno della Scissura del Silvio.
Anche questo ¢ un fatto che caratterizza il nostro cervello,
distinguendolo non solo dai normali, ma anche dagli altri Mi-
crocefali che abbiamo fino ad ora descritti.

['insula si scorge bene attraverso 'apertura della Scissura
di Silvio. Essa risulta essenzialmente di due Circonvoluzioni:
una anteriore che si continua con la sua estremitd inferiore
con la porzione orbitaria o col polo insulare; l'altra piu svi-
luppata posteriore, la quale alla sua estremiti superiore si di-
vide in due pieghe secondarie, all’altra estremiti si continua
con la precedente. Le due Circonvoluzioni sono divise fra loro
da un soleo abbastanza profondo. Anche alla faccia interna
della Circonvoluzione temporale superiore si trova una rudi-
mentale piega temporo-parietale.

Setssuira Uectpito- Parvielale. — Per il modo di presentarsi
di questa Scissura il nostro cervello si avvicina invece gran-
demente agli altri Microcefali. La porzione interna ben
distinta e profonda nella massima parte della sua estensione,
@ arrestata in basso da una cospicua piega, la quale dall’apice
del Cuneus termina all'angolo posteriore inferiore del lobulo
quadrilatero (piega di passaggio interna inferiore, la
disposizione e perfettamente simmetrica e ricorda in modo
esatto quanto abbiamo osservato negli altri cervelli ed in specie
in quello del Perona. Uno sguardo ai disegni sard sufficiente
per confermare la nostra asserzione (Fig. 2. — 2],

Anche la Porzione esterna é ben caratteristica. In ambo
1 lati la 1* piega di passaggio esterna e profonda. A sinistra
si porta trasversalmente all’ infuori con leggera sinuositd, fino
a raggiungere il margine esterno, la sua lunghezza sarebbe
di em. 5. A destra & meno estesa ed un po’ pin irregolare,
percheé dal fondo di essa pieghe nascoste tendono a farsi super-
ficiali. Questa porzione non ha rapporti con altre scissure, [l
lobo Occipitale & ben limitato, ma poco sviluppato.
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Seissura di Rolando. — E la Scissura meglio sviluppata
e distinta del nostro cervello. Ha decorso abbastanza obliquo
ed un po’ ondulate in alto ed all'indietro. Solo a destra ab-
biamo gid notato la comunicazione con il ramo posteriore della
Silviana, al dissopra della quale comunicazione la Scissura di
Rolando forma un ginocchio sporgente in avanti. La sua lun-
ghezza, pressoche uguale in ambo i lati, é di cm. 8, A diffe-
renza degli altri Microcefali noi troviamo che la Circonvolu-
zione frontale ascendente & molto sviluppata e continna
in tutta la sua estensione.

Per la posizione che la Scissura di Rolando occupa alla
superficie esterna degli emisferi, questa e divisa in due parti
molto disuguali, cio che & dimostrato dalle seguenti misure:

Curva antero-posteriore presa in vici-
nanza e parallelamente alla Scissura

inter-emisferica . . . . . cm, 19 0
Curva tra il polo frontale e I'estremita

interna della Secissura di Rolando » 12 3
Fra il polo occipitale e 'estremita in-

terna della Scissura di Rolando = 6 7

Le misure sono eguali in ambo i lati. Esse ci dimostrano
I'enorme sviluppo dei lobi frontali, relativamente ai lobi poste-
riori paristo-ocecipitali,

Se si considera infatti la lunghezza degli emisferi del Ca-
stellino egnale a 100, la parte situata in avanti sarebbe di
cm. 64,73, la posteriore di cm. 35,26.

Lobt.

I lobi frontali per la loro estensione tanto nella faccia
esterna, quanto nella porzione orbitaria possono essere consi-
derati come appartenenti ad un cervello normale. Un po’ pia
complessa ¢ la loro costituzione. Le due circonvoluzioni che si
presentano meglio individualizzate sono la Frontale ascen-
dente e la superiore. Anteriormente pero questa da rami
trasversali che la congiungono con la media ed interrompono
il decorso della Scissurafrontale superiore, la quale e solo
ben distinta nella sua metd posteriore.

All'esterno di questa Scissura si trova una cospicua plega,
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che nasce con due radici dalla frontale ascendente, ed occupa
la metd esterna del lobo, la quale portandosi in avanti e resa
irregolare da solchi profondi e trasversalmente disposti. Se
ne possono contare 4 per lato, ed il posteriore di questi solchi
pud essere considerato come una Scissura prerolandica,
I'anteriore invece come solco orbito-frontale (Fig.1. — /).

Il fatto essenziale che risulta da questa disposizione si e
che non ¢ possibile di ben distinguere una Circonvoluzione
frontale inferiore; questa almeno per la sna conformazione si
allontana grandemente da quanto si osserva nelle condizioni
normali. Il disegno dell’emisfero sinistro ci da tosto un’idea
del modo di presentarsi di questa regione, meglio di qualunque
descrizione (Fig. 1. — 1'%,

La porzione orbitaria & quasi piana e molto estesa in
senso trasversale e di forma gquadrilatera. Nessuna traccia di
becco etmoidale si osserva alla parte interna di essa. Oltre il
solco olfattorio e 'orbitario si notano ancora solchi secondari,
uno dei quali sta situato subito al davanti della porzione basi-
lare della Scissura di Silvio, ricordando il primo tratto del
solco orbitario esterno avvertito negli altri cervelli, e limi-
tando anteriormente la piega che va a congiungersi con il polo
insulare (Fig. 1. — Of., So).

Lobo Parietale. — Questo & reso complicato per la man-
canza assoluta in ambo i lati della Scissura interparietale.
E c¢io dipende da che le Circonvoluzioni parietale superiore ed
inferiore sono congiunte da due cospicue pieghe disposte tra-
sversalmente, e tra esse si notano due profondi solchi pure
trasversali, dei quali I'anteriore potrebbe considerarsi come
un postrolandico ed & il meno esteso; il posteriore invece
va dal margine interemisferico fino nello spessore della Cir-
convoluzione temporale superiore, la quale si presenta
percio doppia (V. Fig. 1. — ip) alla sua parte posteriore.

Con poche variazioni la disposizione si ripete nello stesso
modo in ambo i lati,

Lobo Occipitale. — E il lobo che ha subito la massima ri-
duzione in volume, in specie nella sua superficie esterna, dove
solo a sinistra e possibile distinguere un soleo trasverso e
piu esternamente un altro longitudinale, che rappresenterebbe
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il soleo (ecipitale esterno. A destra nemmeno queste par-
ticolarita sono reperibili. Non vi ha alcun dubbio che la causa
che ha prodotto la Microcefalia si é in principal modo in questo
punto localizzata, impedendo il suo sviluppo. Cio é dimostrato
ancora meglio dal rapporto che questo lobo assume colla cavita
craniana. Ksso difatti non corrisponde alla parte superiore della
squama dell'Occipitale, ma al margine posteriore del parietale,
Tutta la porzione squamosa dell’Occipitale serve di protezione
al cervelletto. Si ripete qui quella disposizione che si osserva
nel cervello della Manolino e del Perona. Non vi ha solo ras-
somiglianza, ma identitd completa.

Lobo Temporale. — Sulla superficie esterna del lobo tem-
porale si osservano due sole Circonvoluzioni. La temporale
superiore, che originatasi dall’apice del lobo si porta all’in-
dietro, ed a meta del sno decorso & divisa in due pieghe ro-
buste da quel soleo che abbiamo descritto nel lobo parietale,
Al dissotto si trova la scissura parallela evidente in tutta
la sna estensione e normale. Poi segue la Circonvoluzione
temporale media ed inferiore fuse insieme. Kssa percio
si presenta cospicua e sulla sua superficie si notano depressioni
superficiali; all'indietro si continua col lobo parietale ed
occipitale.

Sulla superficie temporo-occipitale si osserva tosto il
agrande sviluppo che assume la Circonvoluzione dell’ Hippo-
campo principalmente nella sua estremitda anteriore, divisa
dall’apice del lobo temporale dal solito solco gia notato negli
altri cervelli (IYig. 2, — =). Pin all'esterno esiste la Scis-
sura Ueccipito-parietale interna solo ben manifesta nel-
I'emisfero destro, e quindi un tratto irregolare di superficie
cerebrale, che rappresenterebbe la Circonvoluzione Ucci-
pito-temporale esterna (Fig. 2. — o{).

AalFaceciainterna e pin regolare nella sua disposizione,
La Circonvoluzione del corpo calloso non presenta nulla di spe-
ciale. Quella dell' Hippocampo e notevole per il suo volume,
si continua in avanti con un Uncus pronunciato; e tutte le
formaziom contenute nella sua cavitd (Fascia dentata e fim-
bria) si presentano come d'ordinario.

La Scissura Calloso-marginale & interrotta in ambo 1
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lati da una piega, poi si estende molto all’indietro e compare
per piccolo tratto alla superficie esterna (Fig. 2. — a).

Il lobulo quadrilatero poco esteso, ma ben disposto,
Il Cuneo semplicemente rappresentato da una sottile piega
e dietro ad esso la Scissura calcarina profonda, che co-
mincia dall’apice del lobo Occipitale e non comunica colla
Seissura dell” Hippocampo.

[l corpo calloso si trova disposto normalmente tanto in lun-
ghezza che in spessore.

La sua lunghezza edi . . . cm, o 3
La distanza tra il ginocchio ed il polo

frantaly: - - ¢ o omow a " 32
Quella tra lo splenium ed il polo ocei-

pikalas o wate Nies 20 Bt 4 " 3 6
Lo spessore dello splenium & di  mm. 12

Malgrado il poco sviluppo dei lobi posteriori noi troviamo
che lo splenio @ molto robusto e si allontana da quanto noi
abbiamo osservato in altri cervelli microcefalici.

Il setto lucido, la volta a tre pilastri, le commessure non
presentano nulla che sia degno d’essere riferito. I ventricoli
per nulla dilatati.

Sugli altri centri encefalici abbiamo poco a dire riguardo
alla loro conformazione. 1l loro sviluppo & un po’ superiore a
quello degli emisferi. Perd esaminando sezioni dei peduncoli
cerebrali si trova anche qui che il piede é meno alto e meno
esteso In senso trasversale,

La lunghezza del pontee di . . ecm. 250
La distanza fra i due punti di emergenza

del > paio&di ., . . . ., " 35
Le piramidi del bulbo alla lore uscita

dal ponte hanno un'estensione di mm. 5]
Le olive ben sporgenti hanno la lun-

ghezza di . . . . . ., . mm. 1]

I disegni e tutte le misure furono prese mentre il preparato
soggiornava ancora nel liquido di Miiller. Si trova una perfetta
simmetria fra i due lati.

Del cervelletto dobbiamo solo aggiungere che i due emisferi
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alla faccia inferiore sono molto allontanati, lasciando scorgere
il verme inferiore in tutta la sua estensione. Cid evidentemente
e in rapporto con una cresta occipitale interna molto robusta
e larga che si osserva nelle fosse cerebellari del eranio, e che

costituisce una vera continuazione della protuberanza occipi-
tale interna.

Fino ad ora i centri nervosi del Castellino non furono stu-
diati microscopicamente con quella cura che essi meritereb-
bero. Solo mi sono limitato a fare sezioni del lobulo pararolan-
dico di destra nel tratto segnato con due lineette nere [Fig. 2)
onde vedere la costituzione ed il modo di presentarsi della so-
stanza corticale e midollare.

All'esame di questi preparati si sono riscontrate disposi-
zioni le quali ricordano quelle gia deseritte negli altri micro-
cefali. Le due sostanze per rispetto allo sviluppo, ai rapporti,
sono perfettamente normali. La stratificazione della sostanza
grigia non é troppo manifesta ad eccezione dello strato super-
ficiale che appare ben distinto e non troppo robusto. Gli ele-
menti piramidali piceoli del 2° strato sono meno numerosi e
divisi da tratti privi di cellule nervose. Procedendo verso la
faccia profonda, si fanno meglio evidenti e pin cospicui, final-
mente si giunge al punto ove essi presentano il massimo dia-
metro. Pressoche sulla medesima linea, oltre gli elementi pi-
ramidali grandi, fortemente colorati, se ne trovano altri pin
cospicui, di aspetto pia delicato, che non hanno sentito 'azione
delle sostanze coloranti, a contorni meno evidenti. Molti hanno
aspetto piriforme, in altri la forma si avvicina di piu alla sfe-
rica. Tutti hanno molteplici prolungamenti; il nucleo veseico-
lare con nueleolo non & posto al centro del corpo cellulare, ma
e spostato verso un punto della superficie. 1l diametro minore
misura da 70 a 80 u, il maggiore da 100 a 110. Essi si tro-
vano in principal modo sul versante della Circonvoluzione che
chiude 'estremitd superiore della Scissura di Relando, sono
anche manifesti verso la sua sommiti, e non mancano affatto
nella faccia interna della Circonvoluzione, vale a dire che essi
sono disposti precisamente nel modo stesso che fu descritto
negli altri mierocefali ed in specie nella Casalini.
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Non possedendo studi di confronto su altri punti della su-
perficie cerebrale del nostro microcefalo, ed abbastanza nume-
rosi del cervello normale, non possiamo discutere il significato
delle particolaritd descritte, ne dire se esse siano proprie dei
cervelli che stiamo studiando, Tutto cio che noi andiamo ora
accennando sulla morfologia cellulare del sistema nervoso dei
nostri microcefali deve essere considerato come uno studio
provvisorio, che potri avere un maggiore sviluppo in ricerche
successive.

La Fig. 4 della Tav. VII fu disegnata per dimostrare la
loro posizione ed il loro numero. Nella Fig, 5 sono riprodotti
due di questi elementi ad un maggiore ingrandimento.

Il midollo spinale fu esaminato nella regione dorsale e lom-
bare, la regione cervicale ando perduta. Per il suo volume esso
sl avvicina di molto alla condizione normale.

Nella regione dorsale il diametro trasverso

i T T R SR ) 3
L'antero posterioredi . . . . " 7
Nella parte superiore della regione lom-

bare gli stessi diametri sono di . = 8

Si ottennero con una certa difficolta dal dott. Sperino se-
zioni complete e sottili, atteso il cattivo stato di conservazione,
La colorazione riusci perd abbastanza bene da permettere un
attento esame. Nelle sezioni dorsali si nota in alcune una leg-
gera assimetria fra i due lati, in special modo nella Scissura
longitudinale anteriore ed anche un po’ nel modo di presentarsi
dei corni anteriori. 1l canale centrale & in molti tratti oceupato
interamente dall’epitelio. Gli elementi costitutivi della sostanza
bianca e grigia per il numero, volume e dispusizione sono nor-
mali. Nella Tav. V, fig, 5 & disegnata a piccolo ingrandimento
una sezione della regione dorsale,

Le sezioni lombari suno meglio disposte per dimostrare le
piu minute particolarita di struttura. In esse non si scorge nulla
che fermi I'attenzione e meriti d’essere descritto.

Concludendo possiamo dire che il Microcefalo che siamo
andati descrivendo é unico nella serie per il forte sviluppo dei
lobi frontali, per il peso ed il volume del cervello medio e po-
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steriore e per la disposizione del centri spinali. Sarebbe stato
certo molto 1importante se si avesse potuto raccogliere dati
anamnestici pin estesi, per mettere in rapporto con questa
speciale conformazione del sistema nervoso centrale. Ad ogoi
modo esso ci rappresenta una varieta del tipo microcefalico e
dimostra che il voler prendere come base, per caratterizzare
la Microcefalia 'estensione dei lobi cerebrali, non conduce
sempre a risultati certi e sicuri.

11 getto della cavita del cranio di questo nostro microcefalo
esprime molto bene le disposizioni del cervello che siamo an-
dati descrivendo, vale a dire noi troviamo che nella parete an-
teriore esso e largo, senza becco etmoilale, avvicinandosi percio
alla condizione normale, Invece la parte posteriore precisa-
mente identica a quanto abbiamo osservato in altri microcefali,
dimostra la forte atrofia dei lobi Ocecipitali ed il grande svi-
luppo della Scissura Oeccipito-parietale esterna. Il cervelletto
non e completamente coperto dagli emisfer:.

Del resto esso si presenta perfettamente regolare e simme-
trico, e le principali particolarita delia superficie cerebrale si
possono rilevare dal getto. I solehi vascolari sono manifesti.

Le principali misure el getto sono le seguenti:

CERVELLO CERVELLETTO
T ST Diamelro
Lunghezza Larghezza Altezza trasversale
11 6 11 97 9 9

L'intero scheletro e tutti i preparati del sistema nervoso si
trovano depositati nel nostro Museo Anatomico.



I cervelli microcefalici che abbiamo fino ad ora studiato
sono 1 pin interessanti della nostra raccolta non tanto per il
grado della Microcefalia, quanto piuttosto per il modo con
cui questa si manifesta, Essi costituiscono la base essenziale
del nostro lavoro, e quindi meritavano d'essere descritti con
una certa estensione, Saremo piu brevi invece nel riferire le
altre osservazioni, poiche la maggior parte di esse ci rappre-
sentano disposizioni essenzialmente patologiche. Non possiamo
perd del tutto esimerci di darne un cenno per la circostanza
che queste forme microcefaliche furono molto attentamente
studiate in questi ultimi anni e sopra di esse é in special modo
fondato il giudizio che la Microcefalia dipenda costantemente
da una condizione patologica volgare. Questo breve cenno ci
servira quindi a meglio interpretare la natura del processo
morboso che ha agito sul cervello, l'intensitd sua e le conse-
guenze che ha avuto sullo sviluppo e sulla forma dell’organo,



Osservazione [ X, — Cambiagi Gio. Battista.

Cambiagi Gio. Battista, figlio del vivente Luigi e Mazzola
Maria, nativo di Pallanza, veniva ricoverato all'Ospedale Cot-
tolengo nel principio del 1882, Presentava paralisi con retra-
zione muscolare delle estremita superiore ed inferiore di
destra. Andava soggetto ad accessi epilettici non troppo fre-
quentemente. Completamente imbecille, pronunciava con diffi-
coltd qualche monosillabo, come pa-pa, wa-mda. Molto irri-
tabile, talora era preso da veri accessi di furore.

Moriva il 6 aprile 1883 in eth d’anni 9.

Due giorni dopo la morte veniva fatta I'antopsia. Il peso
totale del corpo era di k. 15,5. L’altezza m. 1,20. Il cranio
si presentava piccolo e leggermente assimetrico. Le ossa della
volta erano sottili, piu robuste perc in tutta la meta sinistra.
Le suture aperte e poco dentate. Estratto il cervello si notava
tosto una forte atrofia dell’emisfero sinistro. Le Circonvolu-
zioni erano piccole ed i solchi molto ampi.

L’arteria vertebrale destra possiede appena '/, del ca-
libro della sinistra, Le comunicanti posteriori sono d’ambo i
lati ben sviluppate, un po’ maggiore perv la sinistra. L'ar-
teria cerebrale anteriore destra pin piccola della sinistra, in
dipendenza della quale si operava quasi completamente la cir-
colazione della faccia interna dei due emisferi. Singolars di-
sposizione essendo l'atrofia a sinistra, nei nervi craniani si e
osservato quanto segue.

Il bulbo olfattivo ben sviluppato. 11 sinistro resta posto
pin all’indietro e i avvicina molto alla Seissura interemisferica.
Questo fatto & evidentemente in rapporto colla forte devia-
zione che presentava Papolisi cristagalli, essendo essa spiuta
molto verso sinistra per modo da venire a toccare la porzione
orbitaria dell'osso f{rontale. Per questo ne risulta una fossa
etmoidale molto ampia a destra, a sinistra invece meno estesa
in larghezza e lunghezza.
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I nervi ottici normali. Il chiasma pero non e disposto
trasversalmente, essendo, per I'atrofia, la parte sinistra spinta
pitt all’indietro. La ghiandola pituitaria di volume propor-
nato al cervello e quindi un po’ pin piceola dell’ordinario.

Le eminenze candicanti non troppo sporgenti, essendo
molto teso il fondo del 3° ventricolo per siero entro raccoltosi.

Tutti gli altri nervi craniani avevano disposizione nor-
male, e sviluppo proporzionato al cervello.

La commessura molle aveva la lunghezza di Y mm. Pe-
sate le diverse parti dell’encefalo ancora rivestite dalle me-
ningi molli si ebbero i seguenti risultati,

Emisfero destro . . . . . . gr 385
1d. sinistro . . . . . . = 190
Cervelletto ponte-bulbo . . . . = 110

Totale G55

La forte atrufia dalla quale era colpito I'emisfero sinistro,
aveva il suo riflesso su altre parti dell’encefalo. Il peduncolo
cerebrale dello stesso lato e la piramide del bulbo erano piu
piccole delle stesse parti di destra. Invece nel cervelletto era
I'emisfero destro che si presentava meno svolto.

Un cervello microcefalico che presenta pressoché le stesse
condizioni di peso del Cambiagi é quello descritto minuta-
mente da C. Stark. Anche in questo su un peso totale di gr. 750
I'emisfero destro era della meta piu piccolo del sinistro.

Il ponte di Varolio, dove le fibre peduncolari subiscono la
principale divisione, si dimostrava normale, Tutte queste
compartecipazioni alla lesione principale, sono oggidi di facile
spiegazione, ne occorre arrestarci maggiormente su di esse,
Esse dimostrano solo come la lesione fosse di data abbastanza
antica, e risalisse ad un’epoca molto anteriore alla sua entrata
all’ospedale.

Lamentiamo solo la mancanza di dati anamnestici, i quali
solo avrebbero potuto rischiarare guesto punto.

FFu pure estratto il midollo spinale con tutte le radici dei
nervi, ed in queste condizioni esso pesava gr. 30, ed era lungo
2D cm. La sezione cadde sulla zona del 3° paio cervicale, per
cui il tratto superiore della lunghezza di 3 cent. rimase con-
tinuo al midollo allungato.

Gracomesn, — Cervelli dei Microcefali, D
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Tutto il sistema nervoso centrale fu messo in liquido df
Miiller e conservato quindi in alcool per ulteriori studi.

Il corpo del Cambiagi si presentava fortemente denutrito,
con escare al sacro ed eritema alla parte interna delle coscie
ad attorno agli organi genitali esterni. Tutto ecié prova il
sudicinme in coi viveva, | muscoli delle estremita pallidi e
in gran parte degenerati.- Testicoli nello scroto. Capelli di
colore rosso pronunciato.

Nell'esaminare gli organi interni si trovo che la carotide
sinistra nasceva dal tronco arterioso brachio-cefalico, il gquale
somministrava ancora una arteria tiroidea inferiore media,
Messe allo scoperto le due earotidi interne, esse erano nor-
mali nella loro disposizione e non presentavano differenze che
potessero essere messe in rapporto colle varietd riscontrate
nella loro distribuzione nella cavita del cranio. I visceri della
cavitd toracica ed addominale non presentavano nulla di spe-
ciale. La lunghezza del tubo digerente era la seguente:

Lunghezza dell'esofago . . . . cm. 20
Dall'una all'altra apertura del ventricolo » 16
Lunghezza dell'intestino tenue . . . m. 4 80

Id. id. crasso. . . = 1 45

Ritornando ora al cervello indicheremo brevemente le
principali particolaritd della sua conformazione interna ed
esterna che hanno pil diretto rapporto col nostro scopo, Un
piil attento esame di ésso avrebbe maggiore interesse per
'anatomo-patologo.

L'entita della lesione ci e indicata in questo nostro caso
dalla forte differenza nel peso dei due emisferi cerebrali, con-
fermata dalle poche misure che seguono, L'emisfero sinistro,
pesa 195 grammi di meno del destro; e quindi della meta
piit piccolo,

La distanza tra il polo frontale e l'ocei-

pitale € a destra . . . . . cm. 142

asinistra. . . . . . . . . » 123
La distanza tra il polo sfenoidale e ['oc-

cipitale e a destra. . . . . . » 102

4 ginistra. . . s e 4 o . . w 59
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La curva antero-posteriore presa in vi-
cinanza della scissura interemisferica

o dastrd . . + « o o« . £Em, 2205
& ATOIRbRa ) = eross . s e s owom 180D

L'emisfero destro si presenta in condizioni pressoche nor-
mali, le circonveluziom sono robuste e flessnose, i solchi
stretti e profondi. La divisione in lobi ¢ ben evidente, e sono
pure ben distinguibili le parti costitutive di essi. Pero non
tutta la corteccia ha l'aspetto normale. In aleuni tratti si
osservano piccole depressioni ed infossamenti, nel fondo dei
quali si scorgono pieghe piu gracili, pia tortuose, piu dure,
il che dimostra come il processo morboso che si é localizzato
essenzialmente nell’emisfero sinistro, abbia anche fatto sentire
la sua azione su piceole porzioni della corteccia del destro.

L'emisfero sinistro, malgrado il grande impicciolimento,
ha ancora un aspetto abbastanza regolare e bene proporzio-
nato. Le scissure primarie e le secondarie ampie e profonde
sono tutte riconoscibili. Anche le circonvoluzioni, fatta astra-
zione dai loro caratteri fisici, tengono un decorso ordinario,
con quelle variazioni che si riscontrano nel cervello normale
di adulto. Il processo quindi ha invaso egualmente tuotti i
punti della superficie cerebrale e si manifesto in epoca pia
o meno lontana dalla nascita, e che solo 1 dati anamnestici
avrebbero potuto ben stabilire.

In questo caso anziche di Microcefalia si tratta quindi di
un’atrofia cerebrale infantile unilaterale, con tutte le conse-
guenze che essa porta seco, tanto dal lato clinico quanto dal
lato anatomico.

Uno studio pid esteso di questo cervello, anche dal punto
di vista istologico ci porterebbe troppo lungi dal nostro ar-
gomento, senza darci elementi per risolvere la questione « he
stiamo trattando.

Se noi volessimo entrare in questa via dovremmo in al-
lora riferire molte altre osservazioni della nostra raccolta,
nelle quali il processo patologico era meglio localizzato, e le
cui conseguenze dirette ed indirette erano caratteristiche.
Tra queste osservagzioni tiene il primo posto quella che ri-
guarda una certa Colombo Filippa d’anni 12, il cui cervello
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pesava gr. 693, dei quali 97 gr. spettavano al cervelletto,
ponte, ece., 486 grammi all'emisfero sinistro, 110 grammi al
destro, colla differenza di grammi 376,

Tutte le vie che mettono in comunicazione la corteceia
cerebrale con gli altri centri encefaliei e spinali possono es-
sere seguite nel loro intricato decorso e nei loro molteplici
incrociamentl su sezioni microscopiche fatte in serie dalla
regione della capsula interna fino al midollo spinale,

Sono le osservazioni di questa natura che ci sono di grande
utiliti per studiare e dimostrare le connessioni fra i diversi
centri nervosi e le vie che servono a stabilirle; ed i preparati
del sistema nervoso centrale sono fra i pin preziosi che possa
vantare un Museo d’Anatomia,

Il getto della cavita craniana del Cambiagi e assimetrico,
in specie nel lobo frontale e nell’apice del lobo sfenoidale.

Il cervelletto @ interamente coperto dall’emisfero destro.
Il polo occipitale del sinistro invece non giunge a coprire il
seno trasverso. Esiste un discreto becco etmoidale fatto esclu-
sivamente a spese dell'emisfero destro. I vasi meningei sono
ben distinti. Il getto dimostra ancora la leggera assimetria
degli emisferi cerebellari.

Il solo esame del getto e della superficie interna della ca-
vitd craniana non ei dd nessuna idea anche vaga della con-
formazione cerebrale, e non fa nemmeno sospettare la forte
differenza di sviluppo dei due emisferi cerebrali ed il grado
cosi pronunciato di atrofia dell’emisfero sinistro.

Le principali misure del getto sono:

CERVELLO CERVELLETTO
e ——— —

Diametro Trasvers, Altezzn Diametro
anlero=posteriors Erasversale
Destro 14 4 23 gy g
Sinistro 12 6 9

Tutto lo scheletro ed il sistema nervoso centrale sono de-
positati nel Museo Anatomico di Torino,



Fig. 7.

Osservaztone X, — Delorenzi Lodovico.

Vedi Figura 7 ¢ Foglio 10).

Moriva all'Ospedale Cottolengo il 30 aprile 1885 alle ore 2
antimeridiane Delorenzi Lodovico.

Era nativo di Cairomonte, provincia di Novara. Aveva i
genitori viventi. Era completamente idiota. Fu accolto all'ospe-
dale all'etd d’anni 16, il 24 aprile 1884 e moriva un anno dopo
per gastro enterite.

Il cadavere veniva portato all'Istituto anatomico il 1° mag-
gio e nel mattino dello stesso giorno veniva fatta la sezione,

Il corpo si presentava ben costituito ma grandemente de-
nutrito: la testa molto piccola ma regolare, e la faceia con
forte prognatismo alveolo dentario del mascellare superiore,
per cui le arcate dentarie non si corrispondevano:

Lunghezza totale del corpo. . . m. 1 34
Peso totale del corpo . . . . k. 17

Tutti i punti epifisari erano ancora ben distinti, L’ultimo
dente molare ancora chiuso nel suo alveclo. 11 dente canino
superiore di sinistra si presentava in posizione anomala.
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L'esame della cavitd del cranio dimostré normali le me-
ningi. 1l circolo di Willis aveva di speciale che le comuni-
canti posteriori erano pii voluminose dell’'ordinario. L'origine
ed il volume dei nervi cerebrali era pure normale.

I peduncoli cerebrali apparivano un po’ meno voluminosi
ed estesi. Le piramidi del midollo allungato non dimostravano
variazioni. Isisteva un piccolo preponte.

Diviso I'encefalo nelle tre parti conosciute come negli altri
microcefali si trovo il corpo calloso molto assottigliato nella
sua parte posteriore, e mancanza della commessura molle,

Il peso dell’encefalo diede le seguenti cifre:

Emisfero destre . . . . . . . gr. 2060
Id. sinistro e s w « 296
Cervellatto ponte. . . ; w 158

Totale gr. 714

La diversiti di peso nei due emisferi era in rapporto al
diverso grado di atrofia della superficie cerebrale, siccome si
vedra pin avanti,

Qui si nota tosto il forte peso del cervelletto, ponte, pe-
duncoli e midollo allungato rispetto al peso totale degh emi-
steri. Il che dimostra come il cervello medio ed il cervello
posteriore rispetto al peso ed anche per rispetto al volume cor-
rispondessero ad un cervello normale. La lesione che aveva
colpito il cervello anteriore probabilmente non aveva avuto
tempo a far sentire la sna azione sulle parti posterior: dell’en-
cefalo, Ridotto a 100 il peso dell’intero encefalo, i due emi-
steri sarebbero rappresentati da 77 .8; mentre il cervelletto,
ponte e midollo allungato da 22,1 (vedi per confronti la Mi-
crocefala Casalini, Oss. VII).

Il midollo spinale fu anch’esso estratto dalla sua caviti;
all'esame esterno non Jdimostrava alcuna modificazione ; esso
fu conservato nel liquido di Muller e quindi nell’aleool insieme
alle altre parti dell’encefalo.

Il cervello quando fu estratto dalla caviti eraniana era
alguanto molle, per cui si ¢ un po” deformato nell'indurimento,
e le misure che su di esso possono essere prese ora, non cl
dinno pia on'idea esatta della sua conformazione primitiva.
Questa si osservera meglio dal getto della cavitd craniana.
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Mi limito quindi a descrivere brevemente il grado e l'esten-
sione del processo patologico sulla superficie degli emisferi,

Il centro della lesione si trova in qyuel tratto di cor-
teccia cerebrale che circonda il ramo posteriore della Scissura
di Silvio, interessa quindi, piccola porzione del lobo frontale
nella Circonvoluzione frontale ascendente e frontale inferiore,
in quel punto ove esse si congiungono; gran parte del lobo
parietale in quasi tutta l'estensione della Circonvoluzione pa-
rietale ascendente e Circonvoluzione parietale inferiore ; il
lobo temporale nella sua meta posteriore. Da questo centro la
lesione manda all'indietro un’appendice che si spinge fino al
lobo occipitale, ed in alto seguendo la Circonvoluzione parietale
ascendente, compare per piccolo tratto alla faccia interna del
loho parietale, arrivando fino alla Circonvoluzione del corpo
calloso.

La lesione & perfettamente simmetrica nei due emisferi,
le circonvoluzioni sono piccole, tortuose e strettamente avvici-
nate; alcune conservano ancora l'aspetto liscio, altre sono
rugose, ed altre finalmente per la grande atrofia sono ridotte
ad una piega coriacea. L'assottigliamento del corpo calloso si
osserva in quel tratto che corrisponde al lobulo quadrilatero,
al di dietro aumenta d’alquanto in spessore, per costituire lo
splenio: quindi la lesione del corpo calloso e perfettamente in
rapporto colla parte di corteccia atrofica. La pia madre che si
addentra nei solchi che dividono le circonvoluzioni sopraddette,
si presenta robusta e resistente.

Ben accertata questa lesione, essa senza dubbio fu quella
che ha reso questo cervello minore in volume ed in peso degli
ordinari, quindi la Microcefalia in questo caso non é un
fatto primario, ma passa in seconda linea, e la deserizione
della superficie degli emisferi non pud avere quella impor-
tanza, che si riscontra nei Microcefali puri. Non credo percio
di dover estendermi pii oltre, essendoché un semplice sguardo
dimostra, che le variazioni principali che si riscontrano nelle
Circonvoluzioni sono prodotte dal fatto patologico. Nulla di-
remo pure degli altri centri encefalici e del midollo spinale,
essendoche le deviazioni che si riscontrano nella loro costitu-
zione, sono in rapporto causale colla atrofia corticale.
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Le Scissure primarie di Silvio, di Rolando, ed Occipito
parietale hanno normale disposizione in quel tratto che cor-
rispondono alla superficie cerebrale non colpita dal proecesso
morhoso,

Il lobo frontale ¢ meglio sviluppato tanto in volume guanto
in estensione , per essere spinto all’indietro la Scissura di
Rolando, le sue parti sono distinte. I lobi parietali, ocecipi-
tali invece sono quelli che furono direttamente colpiti dal pro-
cesso infiammatorio.

(Yuesto cervello presenta molti punti di contatto con quello
della Leona (Oss. VII), che abbiamo descritto pin diffusamente,
e deve essere posto nella stessa categoria. Le variazioni che
riscontriamo nei due casi, non riguardano tanto la natura del
processo morboso, quanto piuttoste la sua localizzazione e
I'epoca in cui esso si e svolto,

Il eranio non presenta nulla Jdi speciale. Le suture sono
tutte aperte e mediocremente dentate, Le ossa sono robuste.
La faccia e proporzionata nello sviluppo al cranio.

Il getto della cavith craniana e regolare, Perfettamente
simmetrico nella regione frontale: posteriormente I'emisfero
destro, che era quello che aveva minor peso, si dimostra un
po’ meno esteso del sinistro. Del resto la superficie del getto
non lascia trasparire nulla della lesione che aveva colpito la
corteccia cerebrale. Le impronte dei vasi meningei sono ben
distinte. Non esiste traccia di ghiandole di Pacchioni.

Il cervelletto & coperto interamente dagli emisferi cere-
brali. KEsiste un becco etmoidale appena accennato.

CERVELLO CERVELLETTO
Laglezza Larghezza Altezza Dinmselro trasversale
Destro 13 1 111 91 95
Sinistro 13 5 9 3

Lo scheletro ed il sistema nervoso centrale si trovano nel
Museo Anatomico di Torino,



Fig 8.

Osservazione XI. — Pastori Giuseppe.

(Vedi Figura 8 ¢ Foglio 11,

Pastori Giuseppe d’anni 17, nato a Vanzanghetto, entrava
all’Ospedale Cottolengo il 25 ottobre 1885. Esso era comple-
tamente idiota, mancava della parola e non comprendeva le
domande che gli si indirizzavano; e vi moriva I'8 gennaio 1887
alle ore 4 antimeridiane per gastro-enterite. Il cadavere por-
tato all'Istituto Anatomico il ¥, fu esaminato nelle stesso
giorno,

Statura dell’individuo . . . . . m. 1 45
Peso totale del corpo . . ., . k. 26

Il capo aveva piceolo e regolare, e la faccia fortemente
prognata, come si pud scorgere dal disegno. Nell'esame del-
I'encefalo si trovo che l'emisfero sinistro era grandemente
rimpicciolito per rispetto al destro, anche questo perd presen-
tava alterazioniin diversi punti della sua superficie. La eirco-
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lazione dell’encefalo si mostrava normale ad eccezione delle
comunicanti posteriori che erano pin voluminose, Origine ap-
parente dei nervi pure normale, Tubercolo mammillare si-
nistro della metd pia piceolo del destro. Peduncolo cerebrale
di simstra e piramide del bulbo dello stesso lato pure legger-
mente diminuita in volume. 1l corpo calloso si presenta molto
sottile. Esiste la commessura molle,
Peso dell'encefalo :

Bmistero destro ., . . . . . . .gr. 348
Id. .ainistre . & ¢ e a5 ou o= 224
Cervelletto ponte . . . . . . . . =« 158

Totale gr. 731

Le cifre del peso i dimostrano come la parte pin colpita
sia 'emisfero sinistro. 1l midollo spinale estratto dalla sua
cavita con tutte le sue membrane e radici dei nervi pesava
grammi 45. Esso si presenta normale nello sviluppo.

Tutto 1l sistema nervoso centrale soggiornd per molto
tempo nel lignido di Miiller e quindi fu posto in alcool. L'esame
degli emisferi cerebrali dimostra tosto come essi fossero col-
piti da atrofia piv pronunciala perd a sinistra, La lesione
si poteva considerare avere come centro la parte di corteccia
che circonda tutto il ramo posteriore della Scissura di Silvio,
e da questo punto irradiandosi in diverse direzioni. Si trovava
in fatti un prolungamento anteriore superiore che colpiva a
sinistra tutto il lobo frontale e trasversalmente verso la Scis-
sura interemisferica, si estendeva diminuendo in intensita alla
faccia interna dell’emisfero per scomparire nel raggiungere
la Circonvoluzione del corpo calloso.

Un altro prolungamento della lesione meno avanzato era
diretto in alto ed all'indietro, portandosi sulla faccia esterna
del lobo oceipitale ed invadendo anche la faccia interna, dove
si congiungeva col prolungamento inferiore. Questi due pro-
lungamenti superiori erano come fusi in un svlo, nell’emisfero
destro, il guale interessava la Circonvoluzione parietale infe-
riore in tutta la sua estensione e si arrestava alla Scissura
interparietale.

Finalwente nella parte inleriore la lesione si prolungava
in basso ed un po’ all'indietro nel limite tra il lobo tempo-
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rale e l'occipitale, si estendeva alla faccia inferiore dei so-
pradetti lobi,ed a destra portandosi trasversalmente all"interno
riusciva nel punto in cui la Circonvoluzione dell’Hippocampo
si congiungeva con quella del corpo calloso, interessando la
prima per un certo tratto; da questo lato I'atrofia era piut-
tosto ristretta. A sinistra invece appena aveva raggiunta la
faccia inferiore si estendeva grandemente in avanti per modo
da risparmiare solo I'Uncus ed una piccolissima porzione della
Circonvoluzione dell'Hippocampo, unitamente all’apice del lobo
temporale ; all'indietro colpiva in modo molto pronunciato
tutta la faccia inferiore ed interna del lobo oceipitale, dando
una piccola propagine al lobulo quadrilatero, subito al di-
sopra della Circonvoluzione del corpo calloso. Sull’uncus,
sporgente, si distingueva molto bene la sna benderella e poste-
riormente era anche molto distinta la fasciola cinerea nel
mentre girava attorno allo splenium.

Il eorpo calloso era d’alquanto diminuito in spessore
nella sua parte anteriore; nella sua meta posteriore era ri-
dotto ad una sottile lamina. Esisteva la volta a tre pilastri
ed il setto lucido. Il pilastro di sinistra era perd pia piccolo
e ¢id era in rapporto con un minore volume dell'eminenza
mammillare dello stesso lato e colla forte atrofia che aveva
colpito tutta la regione del corno d’Ammone. Fori di Mourd
normali; i ventricoli laterali non dimostravano dilatazione. La
commessura anteriore evidente, ma meno voluminosa.

Il resto della corteccia cerebrale presentava Circonvolu-
zioni voluminose o tortuose, le quali pero fatta astra-
zione di quelle della faceia interna, era ben difficile, di riportare
al tipo normale. 31 distingueva in principal modo il grande vo-
lume che assumeva il lobo frontale a destra. Nei punti ove
esisteva la lesione, la corteccia si presentava diversamente.
In aleuni tratti, le Circonvoluzioni erano sottili, lamelliformi,
divise da solchi profondi, e strettamente applicate le une alle
altre e confuse in un ammasso granuloso ed irregolare; in
altri tratti ogni traccia di pieghe era completamente scom-
parsa, clo si osservava nell’'emisfero sinistro ed alla faccia
inferiore del lobo temporale ed occipitale. Questo cervello ap-
partiene alla stessa categoria di quello descritto precedente-
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mente Delorenzi), come ilentico deve essere stato il processo
morboso che si ¢ localizzato nella corteccia cerebrale, se
nonche nel caso presente la lesione era pin profonda e forse
anche si era manifestata in epoca anteriore. Ad ogni modo
anche in questo caso la Microcefalia e aflatto secondaria, di-
pendente cioe dalla lesione corticale,

Corrispondentemente poi alla maggiore estensione della
lesione dall’emisfero cerebrale di sinistra, noi troviamo che
altri centri nervosi si sono risentiti secondariamente della
lesione principale. E cosi noi troviamo una degenerazione delle
vie piramidali di sinistra nei peduncoli cerebrali, nel ponte e
nel midollo allungato: troviamo una diminuzione nel volume
dell’'emisfero cerebellare di destra; troviamo ancora una dege-
nerazione manifestata del fascio piramidale incrociato di destra
nella regione cervicale del midollo spinale, la gquale pud essere
seguita fino alla parte superiore della regione dorsale.

E qui per studi di confronto meritano d'essere riferite le
misure del midollo spinale del Pastori, prese nella parte su-
periore delle tre regioni in cui e diviso il midollo,

Regione cervieale Dorsale  Lombare
Diametro trasverso. . 12 O Y 10
Antero-posteriore . . Y 3 73 8 5

Si scorge tosto quale enorme sproporzione esista tra queste
cifre e quelle che abbiam riferito pia sopra riguardanti il mi-
dollo spinale degli altri microcefali. Questo ¢ ancora una con-
ferma che nel caso descritto la Microcefalia e subordinata
alla lesione del mantello cerebrale.

Il eranio del Pastori & essenzialmente microcefalico. Le
suture sono tutte aperte, ad eccezione della sincondrosi occi-
pito-sfenoidale, la quale vista dalla caviti craniana & gia scom-
parsa a destra ed a sinistra della linea mediana, mentre per-
siste in tutta l'estensione alla faccia inferiore. Leggermente
assimetrico, non presenta altre disposizioni che meritino ora
d'essere riferite.

La faceia ¢ caratteristica per il fortissimo prognatismo. lo
non ho mai veduto e eredo che non sia stato ancora descritto
un prognatismo cosi pronunciato nella specie nostra. La parte
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del margine alveolare del mascellare superiore che contiene gli
alveoli dei quattro incisivi e due canini & disposta quasi oriz-
zontalmente, come affatto orizzontali sono i denti incisivi; 1
canini hanno direzione un po’ obliqua e solo i premolari assu-
mono una direzione perpendicolare. Anche il mascellare infe-
riore partecipa a questo prognatismo sia per il modo con cui
si dispongono gli incisivi e canini, sia, in piccola parte per
I'inclinazione in avanti del margine alveolare su cui si impian-
tano, Vista di profilo o di fronte la porzione boccale della faceia
ha I'aspetto completamente bestiale, avendosi un vero muso.

I denti permanenti sono tutti presenti ad eccezione degli
ultimi melari i quali non sono ancora nati, ma la loro corona
@ gid formata e nascosta nel rispettive alveolo. Tutti i denti
sono robusti e solidamente impiantati. Solo la corona del grossi
molari si tocea; in tutti gli altri si trova uno spazio pin o
meno grande interposto (diastema), principalmente fra i canini
e gli incisivi.

Le due arcate dentarie si presentano pin estese e grande-
mente modiflicate nella loro conformazione. A bocca chiusa
solo i premolari ed i molari si mettono in diretto rapporto
con la parte orizzontale delle loro corone; gli ineisivi e ca-
nini di una arcata non toccano quelli dell’altra, ma fra essi
rimane uno spazio che misura 7 millimetri verso la linea me-
diana. La masticazione doveva quindi operarsi molto imper-
fettamente in specie per la divisione e lacerazione delle so-
stanze alimentari. Questa disposizione, non corrispondente allo
scopo fisiologico, dimostra come qui non si tratti di un ricordo
animalesco, ma piuttosto di una viziata conformazione dipen-
dente da speciali circostanze, fra le quali deve essere in prima
linea compreso lo stato di idiotismo e I'affezione cerebrale,
Studiando infatti questa disposizione e cercando di renderci
ragione del modo con cui essa si @ prodotta, viene spontanea
'idea, che una cansa meccanica agisse dall’interno della cavita
orale, spingendo dolcemente ma incessantemente all’'infuori la
parte anteriore delle arcate alveolari, nel menire i denti sta-
vano per spuntare dai loro alveoli, e provocando cosi non
solo un cambiamento nella direzione dei denti, ma anche uno
spostamento del margine alveolare.



142

[£ noto l'aspetto che assume la bocea negli idioti; essa si
presenta semi-aperta, la lingua tende a spingersi in avanti,
e protende soventi al i fuori fra le arcate dentarie. Ora
tutto cio esagerato d’alquanto, credo sufficiente a dar ra-
gione della particolarita che abbiamo descritto. E per far
meglio comprendere, che qui si tratta di un vizio di confor-
mazione e non di un carattere reversivo, aggiungerdo ancora,
che il resto della faccia, ha conformazione perfettamente umana
ed in special modo il mascellare inferiore nella sua sinfisi e
nella sporgenza mentoniera, ed il mascellare superiore nella
sua spina nasale.

Se la Microcefalia dovesse essere dedotta esclusivamente
dall’esame dello scheletro, il Pastori non per il grado ma per
la conformazione delle parti dovrebbe essere compreso fra le
forme microcefaliche meglio caratteristiche.

Il getto della cavitd craniana é anch’esso caratteristico,
ma l'assimetria non e cosi pronunciata come nel cervello.
Non esiste becco etmoidale. Il cervelletto e solo a sinistra
un po’ scoperto dal cervello. Anche sul getto si scorge il leg-
gero impicciolimento dell'emisfero cerebellare destro. In cor-
rispondenza della parte media della regione parietale, fra le
divisioni dell’arteria meningea media si notano una grande
quantita di rilievi corrispondenti a depressioni della superficie
interna dei parietali, le quali davano ricetto a ghiandole del
Pacchioni. Pit numerose sono a sinistra,

I diametri del getto sarebbero i seguenti:

CERVELLO CERVELLETTO
Diametra
Lunghazza Larghezza Altexza trasversale
Destra 13 5 11 1 0 8 93
Sinistra 12 6 9 1

Tutto lo scheletro ed i preparati del sistema nervoso si
trovano conservati al Museo Anatomico di Torino.



Osservasione XII. — Bernardi Pietro Giuseppe.

(Vedl Figura 9 ¢ Foglio 17

Bernardi Pietro Giuseppe d’anni 20, nato a Medeglio
Canton Ticino) idiota ed epilettico. Da informazioni avute dal
dott. Pongelli Giuseppe di Rivera, risulta che a tre anni 1l
Bernardi fu preso dal primo accesso epilettico, in conseguenza
del quale rimase per otto giorni continui in uno stato coma-
toso il pia profondo.

Prima di quest’epoca le condizioni di salute erano buone,
e pronunziava qualche parola come mamma,; in seguito gli
accessi si ripetevano sempre; negli ultimi tempi si fecero pit
frequenti, e non ha pia dato segno di sviluppo intellettuale.

Ricoverato all'Ospedale Cottolengo si dimosiro completa-
mente idiota, non aveva memoria, non si curava per nulla
della sua persona, era irascibile e percuoteva chiunque non
gli lasciava libero il passo od avesse cercato di toccarlo; non
parlava ; in tutto il tempo che fu ricoverato alla Piccola Casa
non profferiva che un monosillabo del quale si serviva per
ogni richiesta e per ogni risposta. Non aveva un momento
di requie e girava continuamente da una camera all’altra
con movimento gquasi circolare. Difficilmente prendeva il cibo
da se stesso, era necessario imboccarlo. Risulta ancora dalla
storia anamnestica che la madre durante la gravidanza ebbe
a provare forti e frequenti spaventi convivendo con il marito
di carattere bestiale.

Moriva per enterite il 4 aprile, alle ore 6 pomeridiane del
1879. L’autopsia veniva praticata all'lstituto Anatomico il
giorno 6 alle 12 meridiane.

L'intero cadavere pesava . . . k. 24 300
La statura misurava . . . . m. 1 43

Sulla superficie cutanea si notavano cicatrici alla ragione
frontale e deviazione del dito mignolo della mano destra con
estesa cicatrice,

Aperta la cavitia craniana ed incisa la dura madre, usciva
una grande quantitd di liquido dagli spazi sotto aracnoidei.
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istratto I'encefalo con una piceola porzione del midollo spi-
nale, esso pesava gr, 780, Incisi i peduncoli cerebrali subito
al davanti deli’'emergenza del 3° paio, la protuberanza, il cer-
velletto ed 1l midollo allungato pesavano gr. 150,

La circolazione arteriosa della base era normale. Tutto
I'encefalo fu conservato nel liquido di Miiller e quindi in
alcool.

L'esame dei visceri toracici ed addominali come pure la
dissezione del sistema muscolare e vascolare dimostravano
particolarita insignificanti, solo vogliamo notare, che i due
testicoli presentavano un volume non corrispondente all’etd ed
erano ancora contenuti nello spessore delle pareti addominali;
che alla faccia superiore del fegato, in corrispondenza del-
Uinserzione del legamento sospensorio esisteva un solco che
dal margine anteriore si estendeva al posteriore, coperto perd
dal peritoneo;e che finalmente fra le lamine dell'epiploon gastro-
splenico si trovava una milza soprannumeraria della grossezza
di una piccola noceiola.

Il cervello & quello che ci interessava pin direttamente.
Esso era fortemente assimetrico, cio dipendeva dal fatto che
molte circonvoluzioni dell’emisfero destro si presentavano as-
sottigliate ed atrofiche. Caleolata la dilferenza in peso dei due
emisferi, dopo aver soggiornati per parecchi mesi nel liquido
di Miiller, questo sarebbe stato di gr. 82 a favore dell’emisfero
sinistro, La massima lunghezza dell’emisfero sinistro, presa
in questa circostanza, era di cm. 14,2; il destro invece pre-
sentava solo 13,3,

La curva massima antero-posteriore: A destra, 25,5; a
sinistra, 22.5.

La faccia interna degli emisferi ¢ quella che si presenta
pii interessata dalla lesione in specie nell'emisfero destro. Il
corpo calloso ¢ grandemente assottigliato ha lo spessore di
1 mm. verso la sua parte media, va leggermente aumentando
all'avanti verso il ginocchio ed all'indietro verso lo splenium
rageiungendo pero appena il terzo dello spessore normale. 1
ventricoli laterali si mostrano dilatati; e partecipa alla dila-
tazione anche il ventricolo mediano,



La lunghezza del corpo calloso . . cm. 48
Dal ginocchio alla parte piit sporgente dei

lobi frontali a sinistra . . ., . » 36
Bl AR M e, ey s e B
Dallo splenium alla parte pii sporgente dei

lobi occipitali a sinistra. . . . » 52
Id. & destra. . . . . ’ w 4 6

Dietro lo splenio le pieghe del lobulo quadrilatero si spin-
gono in basso, per cui non si presenta piu di forma quadri-
latera, esistendo un prolungamento inferiore dello spessore di
1,5 em., disposizione la quale sembra dipendere dalla brevita
del corpo calloso e dal poco sviluppo dello splenio e che io ho
osservato anche nel cervello di Chimpanzeé.

La superficie dei due emisferi fu attentamente studiata.
Le Circonvoluzioni, fatta astrazione dai punti dove esiste
l'atrofia, si presentano ben disposte, avendo gli stessi rap-
porti e lo stesso andamento delle condizioni normali. Si os-
servano anche qui, delle leggere variazioni individuali, alle
quali non possiamo dare alcuna importanza morfologica.

Le Scissure sono molto profonde, come si pud scorgere
nella fig. 9; e cid & in rapporto colla lesione cerebrale la
quale aveva in special modo colpito la sostanza midollare.

Le Scissure primarie si presentavano nel seguente modo:

La Scissura di Silvio e aperta nel punto in cui essa si
biforea, e si scorgono le circonvoluzioni piu anteriori del-
I'insula. Questo fatto é in rapporto col poco sviluppo che
assume la Circonvoluzione frontale inferiore. Il ramo poste-
riore della Silviana comunica colla parte posteriore della Scis-
sura parallela.

La Scissura di Rolando nel decorso e nella posizione
normale, solo a destra non & ben limitata in avanti dalla
Circonvoluzione frontale ascendente, per cui esistono superfi-
ciali comunicazioni coi solchi prerolandici inferiore e superiore.

La porzione esterna della Scissura oceipito-parietale
comunica con linterparietale, per essere profonda la prima
piega di passaggio esterna. La porzione interna normale co-
munica con quella dell’Hippocampo.

Giacouist, — Cervelli dei Microcefulli, 10
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Dell'emisfero sinistro, che apparentemente si presentava
il meno interessato, furono fatte sezioni microscopiche frontali
in corrispondenza della regione dei gangli.

Queste sezioni sono molto istruttive, perché dimostrano
in tutta l'evidenza I'entitd del processo morboso,

Una breve descrizione del modo di presentarsi della so-
stanza corticale e midollare in diversi punti della superficie

Fig. 9.

Sezione mieroscopiea trasversale dell'emisfero sinistro,
lobo frontale del microcefalo Bernardi: P.f. faccia
esterna del lobo frontale; P.i. faccia interna;
P.0), faceia orbitaria; 1. Corno anteriore del ven-
tricolo laterale dilatato.

cerebrale, fu da me data nel Conti-thulo allo studio della Mi-
erocefalia, 1885, e non credo conveniente di qui riferirla, es-
sendo sufficiente il sopradetto per dimostrare che qui si tratta
di Microcefalia secondaria, cagionata da una condizione pa-
tologica, la quale si e svolta molto tempo dopo la nascita,
ed ha lasciato dei segni manifestissimi tanto nella corteccia
quanto nel eentro midollare impedendo al cervello ed al eranio
di raggiungere il completo sviluppo. 1l cervello del Ber-
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nardi occuperebbe quindi un grado intermedio tra quello del
Cambiagi e gli altri del Delorenzi e del Pastori pin sopra
riferiti.

Per queste circostanze abbiamo poco a dire sugli altri centri
encefalici. Notiamo solo che essendo state fatte sezioni molte-
plici del midollo allungato in corrispondenza delle olive, tutte
le parti costitutive si presentavano con disposizione perfetta-
mente normale, ad eccezione delle vie piramidali e dei nuclei
piramidali, le quali parti principalmente a destra apparivano
influenzate dalla lesione cerebrale. Il midollo spinale non fu
esaminato.

Prima di por termine alla storia del Microcefalo Bernardi,
desidero chiamare un momento I'attenzione del lettore sopra
il rapporto esistente fra la sostanza bianca e grigia degli emi-
sferi cerebrali e dimostrato dalla fig. 9.

Rappresenta questa figura la sezione microscopica del lobo
frontale dell’emisfero sinistro, vale a dire dell'emisfero che
aveva il maggior peso e la cui superficie si presentava meno
alterata.

Esaminando questo preparato tre fatti meritano uno spe-
ciale riguardo.

In primo luogo lo sviluppo abbastanza uniforme e pro-
nunciato della corteccia cerebrale, la quale in aleuni punti
ragzinnge lo spessore di 3 mm., e nella sua costituzione si di-
mostra ricca di elementi cellulari conformati e disposti secondo
la norma.

Secondariamente colpisce la grande profondita di tutti i
solchi, 1 quali giungono in molta vicinanza della cavitd ven-
tricolare, e da cio ne nasce una forte estensione della super-
ficie del mantello.

Finalmente si nota il poco sviluppo e I'assoluta mancanza
della sostanza midollare tanto nel centro ovale quanto nello
spessore delle Circonvoluzioni; per cui queste risultano costi-
tuite esclusivamente dalla sostanza grigia, la superficie interna
della quale si corrisponde senza interposizione di sostanza
bianca. Questa era rappresentata da una sottile striscia pin
intensamente colorita col carmino, nella quale abbondavano i
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vasi sanguigni con spazi perivascolari ampi, avvolti in un
tessuto pin stipato, il quale assumeva l'aspetto di un cordone.

Un esame piu attento dimostra la mancanza assoluta delle
fibre radiarie che servono a legare la sostanza grigia delle
Circonvoluzioni con le altre parti del sistema nervoso centrale
e solo si riscontrano poche fibre commessurali appartenenti
allo stesso emisfero. Tutto cid era impossibile prevedere stu-
diando il cervello solamente nella sua conformazione esterna.

Ora i due primi fatti notati ci esprimerebbero un maggiore
perfezionamento del nostro cervello, dimostrando essi un
grande sviluppo della parte attiva degli emisferi cerebrali;
ma questa maggiore attivita nel nostro ecaso, non ha avuto
modo di esplicarsi, mancando affatto le vie di comunicazione
tra la corteccia, gli altri centri nervosi e la periferia. Su guesto
punto io ho gia avuto 'opportunita d’'insistere nel mio lavoro
(Guida allo studio delle Circonvolusiond, 2° ediz., pag. 265).

Ma questa nostra osservazione puo avere un’altra impor-
tanza riguardo al meccanismo con cui si formano le Circon-
voluzioni ed i solchi del ecervello,

Il piegamento della corteccia del cervello oggetto di cosi
lunghe discussioni, non e ancora ben spiegato ; ma esso puo
esser messo in relazione con lo sviluppo meno pronunciato
della sostanza midollare degli emisferi rispetto alla corticale.
(Questa anmentando in estensione e dovendo essere sempre
strettamente applicata alla sostanza midollare che assume pro-
porzioni pit modeste, di necessitd deve fare inflessioni diverse,
e pill 0 meno pronuuciate,

Ora questa ipotesi svolta recentemente dall'lelgersma | Ueler
den Bau des Savgelhiergelhivans, 1889) puo avere la sua con-
ferma nelle studio che stiamo facendo. Se ¢ vera questa ipo-
tesi, si dovra riscontrare che allorquando la sostanza midol-
lare ¢ colpita da un processo morboso che ne impedisca il
normale sviluppo, mentre la corticale & poco o per nulla in-
fluenzata, questa dovendo adattarsi ad uno spazio pii ristretto
del normale, i solehi dovranno essere piih nuwerosi, o non au-
mentando in numero dovranno essere molto pia profondi; il
che ¢ dimostrato in modo evidente dalla nostra osservazione,
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Quando poi la sostanza corticale non raggiunga la sua eslen-
sione normale, mentre lo spazio occupato dalla sostanza bianca
rimane pressoch® costante, in allora le pieghe ed i solchi sa-
ranno pochissimo accennati e talora la superficie degli emi-
sferi si presenterd appena increspata siccome avremo occa-
sione di vedere nello studio successivo.

Anche in questa circostanza condizioni morbose possono
essere utilizzate per lo studio e l'interpretazione di disposi-
zioni normali, venendo esse in sussidio all’Anatomia compa-
rata ed alla Embriologia.

Ma anche la teoria sopraccennata, ha il difetto comune a
tutte le ipotesi messe avanti per spiegare la formazione delle
Circonvoluzioni, che e quello di non sapere il perche il piega-
mento avviene in modo tipico e costante per ciascuna specie di
animali. Senza voler entrare per ora a discutere questa difficile
questione, importa solo avvertire che questo tipo si mantiene
anche in condizioni patologiche, quando il processo non fu
molto intenso e fu tardivo nel manifestarsi; esso invece & com-
pletamente distrutto od almeno non ebbe campo di svolgersi,
in altre circostanze pin gravi. Ma su questo punto speriamo
di ritornare altra volta.

[l eranio del Bernardi si presentava regolare nella sua su-
perficie esterna e non lascia trasparire nulla della lesione ce-
rebrale. Tutte le suture sono aperte fatta astrazione della oc-
cipito-sfenoidale la quale &é completamente scomparsa dal lato
della cavitd, ma & ben evidente in tutta la sua estensione dal
lato della facecia inferiore. L'apofisi cristagalli & deviata a destra
e la porzione orbitaria dell’osso frontale & fortemente con-
vessa verso la cavita del eranio, disposizione che produce un
becco etmoidale piuttosto manifesto, il quale perd & fatto quasi
interamente a spese dell’emisfero sinistro. La metd destra del-
I'osso frontale si presenta un po’ pii robusta della sinistra.

Anche la faccia & ben disposta. Tutti i denti della seconda
dentizione sani e robusti sono presenti, anche il terzo molare
€ COmparso.

Il getto della cavitd del cranio si mostra leggermente assi-
metrico. L’assimetria interessa quasi esclusivamente la regione
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frontale e la superficie di questa regione ¢ meno regolarmente
disposta e ristretta in senso trasversale. 1l cervelletto e co-
perto dagli emisferi cerebrali.

I vasi meningei sono evidenti in tutto il loro decorso.
Mancano le ghiandole del Pacchioni,

Ecco le principali misure del getto:

CERVELLO CERVELLETTO
Lungherza Larghezza Altezza Larghezza
Destra 13 4 11 9 10 5 )
Sinistra 14 3 10 8

L'intero scheletro ed i preparati del sistema nervoso cen-
trale, sono conservati nel nostro Museo Anatomico di Torino.



(isservaszione X111 Redoglia Silvio.

Vedi Foglie 13 « Tavela VIIL',

Redoglia Silvio un anno e mezzo prima della sua morte
veniva ricoverato all'Ospedale Cottolengo e collocato nella
sezione degli epilettici ed imbecilli. Era nato a Frascarolo
Pavia) ; i genitori erano viventi e sani.

Non ho potuto saper nulla della sna vita e delle sue con-
dizioni di salute prima dell’entrata all’'ospedale. Andava sog-
getto ad accessi convulsivi epilettiformi piuttosto rari, mai
completi, mai con perdita totale della conoscenza. Presentava
paralisi delle estremita superiore ed inleriore di sinistra. Era
imbecille, ma presentava pero un certo grado di intelligenza,
tanto che fu ammesso nell’'ospedale alla cresima ed alla comu-
nione, pratiche religiose, le quali non vengono concesse se
non a coloro che dimostrano di ben comprenderle.

Quantunque la parola fosse un po’ stentata e difficile pro-
nunciava qualche breve periodo e si faceva capire abbastanza
bene; si teneva pulito nella persona.

Queste poche informazioni sono sufficienti per dimostrare
come il Redoglia non [osse idiota e che i fenomeni che egli
presentava dovessero trovare la loro spiegazione in lesioni
materiali del cervello. E se io riporto qui brevemente la storia
di questo caso, egli e perche la lesione riscontrata, puo servire
per la storia della Microcefalia, avendo essa prodotta la mas-
sima modificazione che si pud avere nella conformazione della
superficie cerebrale,

Moriva per gastro-enterite lenta il 10 gennaio 1884 in eta
d’anni 14. Il cadavere veniva esaminato il giorno successivo.

Il peso totale del corpo era di Kg. 25; I'altezza m. 1,38,

Estratto I'encefalo dalla sua cavita la cireolazione arteriosa
si dimostrava normale,

Il suo peso, ancora coperto dalle meningi, era di gr. 765,
di questi 353 spettavano all’'emisfero sinistro; 243 all’emisfero
destro e 169 al cervelletto-peduncoli-ponte e midollo allungato,
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[ tutto fu conservato, insieme al midollo spinale nel
liquido di Miiller, e quindi trasportato in aleool,

Qui abbiamo un caso tipico di atrofia dell’emisfero destro
accompagnato da degenerazione discendente delle vie motorie
per cul troviamo una forte riduzione in volume del peduncolo
cerebrale dello stesso lato e della piramide del bulbo. Ma il
fatto essenziale si e che la lesione cerebrale ha disturbato
per modo I'evoluzione della corteccia cerebrale che il piano
primitive di costituzione & completamente distrutto. Non é
quindi un’atrofia ordinaria la quale per quanto spinta essa
sia, rispetta sempre, non solo le linee principali dell’archi-
tettura cerebrale, ma anche quelle di secondo ordine, ma ei
rappresenia qualche cosa di pid intrinseco sia per la natura
del processo, come per l'epoca in cuil esso si e svolto,

Esaminando 'emisfero destro (Tav. VIII, fig. 1), si scorge
che la lesione ha colpita tutta la parte di corteccia che e visi-
bile colla norma laterale. Quella ehe corrisponde alla faccia
inferiore ed alla faccia interna si manifesta con disposizione
pressoche normale.

Sulla superficie laterale si nota, innanzi tutto la Scissura
di Silvio ampiamente aperta, per cui l'isola e visibile in tutta
la sua estensione, e sorge sotto forma di eminenza legger-
mente soleata verso il suo apice. Si possono in essa distin-
guere due Circonvoluzioni brevi ed una lunga. La superficie
di essa verso la base si presenta un po’ increspata. Delle
Circonvoluzioni che limitano la Seissura di Silvio possono
ancora essere distinte la Circonvoluzione temporale
superiore nel mentre si continna con 'apice del lobo tempo-
rale, e la porzione orbitaria della Circonvoluzione fron-
tale inferiore. Per cui la porzione basilare della Scissura
ha I'aspetto ordinario.

Non si riscontra traccia della Seissura di Rolando. Il
lobo frontale si conlinua quindi con 1l parietale, e questo infe-
riormente con il temporale. Il modo loro di presentarsi é
ecuale. Solchi molto superficiali con direzione prevalentemente
longitudinale dividono la corteccia in tante piccole pieghe,
le quali sono rese molto irregolari da frequenti impronte
dirette trasversalmente, come se fossero prodotte da briglie
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tese che stringessero la superficie da impedirne la sua naturale
espansione.

La Scissura occipito-parietale merita perd speciale
menzione. La porzione esterna e ben manifesta, ha la lun-
ghezza di 2 centimetri ed & anche profonda.

La porzione interna non esiste che nel suo tratto su-
periore corrispondente al margine interemisferico: inferior-
mente noi troviamo due Circonvoluzioni una maggiore e supe-
riore, la cui superficie & interessata dalla lesione, dal cuneo
si porta al lobulo quadrilatero descrivendo una curva colla
concavita rivolta in alto. Questa rappresenterebbe la piega
di passaggio interna superiore. Subito al disotto si trova
un'altra piega piv gracile con disposizione normale che dal-
I'apice del Cuneus si porta all’angolo inferiore posteriore del
lobulo quadrilatero e costituisce la piega di passaggio in-
terna inferiore. Per cui il cuneo sembra costituire una
dipendenza del lobulo quadrilatero. Per lo scopo nostro, questo
fatto ha certo molta importanza, servendoci a stabilire con
approssimazione ['epoca in cui il processo ha colpito I'emisfero,
ed il modo con cui questo ha reagito. Le due pieghe sono
divise da un solco che segue il decorso curvilineo della Cir-
convoluzione superiore (Fig, 2, Tav. VIII).

Dietro il Cuneus troviamo la Scissura Calcarina molto
estesa. Il resto della superficie interna ha aspetto normale,
e presenta disposizioni ehe meritano d’essere accennate.

La Circonvoluzione del corpo calloso esiste solo
nella sua metd anteriore. Meno estesa & la Scissura calloso
marginale. Nella meti posteriore del corpo calloso, poco
sviluppata in altezza, si trovano diversi solehi superficiali
paralleli e diretti dal corpo calloso al margine degli emisferi,
assumendo la disposizione caratteristica dei cervelli mancanti
di corpo calloso. Nel nostro caso il corpo calloso ¢ bene svi-
luppato tanto in larghezza quanto in spessore,

LaCirconvoluzione dell’Hippocampo, unitamente alla
faccia orbitaria del lobo frontale, sono le uniche parti che
per il loro sviluppo e disposizione sostengono il confronto con
I'emisfero sinistro. L' uncus & pure molto pronunciato e rileva
fortemente la sua benderella, continuazione della faccia dentata.
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L'emisfero sinistro per nulla o poco interessato dalla
lesione, presenta circonvoluzioni robuste e semplici, ma la
loro disposizione ed il loro numero é perfettamente normale
ne occorre farne una descrizione particolareggiata,

Notiamo solo come questo emisfero non sia stato comple-
tamente risparmiato dalla lesione. Osservando infatti le Cir-
convoluzioni che circondano la Secissura di Rolando, si vede
come la loro superficie non sia liscia e regolare, ma presenti
delle superficialissime increspature, che dimostrano la poca
intensita del processo morboso, il quale non solo ha permesso
un solcamento normale, ma non ha disturbato nemmeno la
evoluzione della corteccia nelle sue parti costitutive,

La affezione adunque primitivamente sarebbe stata bila-
terale, poi si concentri quasi esclusivamente sull’emisfero
destro. La natura del processo e pressoche identica a quella che
ha prodotto le modificazioni, che abbiamo descritto nel cer-
vello dell’Assale (Osservazione 1V), senonche nel presente caso
I'azione fu piu intensa, piu estesa e piu precoce, cagionando
disposizioni le quali pii non possono essere riferite al piano
primitivo di costituzione.

Vedremo, passando in rassegna, nella 2* parte di questo
lavoro, i casi registrati nella letteratura, come ve ne esistono
alcuni che rassomigliano al sopradescritto, il quale percio ci
servird a dare ad essi una giusta interpretazione evitando
gli erronei confronti fatti dagli autori, fondati sopra una
grossolana apparenza esterna.

Per completare la nostra descrizione riportiamo qui poche
misure :

Lunghezza del corpo calloso . . . em. D 9
Dal ginoechio all’apice frontale, emisfero
BRSEPE: o o 5 ox x w8 e amoge Wk
Id.ceimisten: & 5 5 ¥ ¥ @ @ w5 w88
Dallo splenium all’apice occipitale, emisfero
Gadldg:. .. . - w s ks a4 WA
Jdo-amigtee: = & & w8 e s s B D
Altezza della faccia interna nella parte
media del ecorpo calloso, destro . . » 2 4

Id, sinistra . . . . . . . . . =3
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Fatta una sezione trasversale sulla parte media dell’emisfero
destro, onde scorgere il modo di presentarsi della sostanza
hianca e grigia si trovo che il ventricolo laterale ha estensione
normale; ben conformati i gangli cerebrali, talamo e corpi
striati, con rapporti pure normali ma con sviluppo meno pro-
nunciato. La corteccia cerebrale forma uno strato robusto, ma
continuo senza traccia di solchi, pero le circonvoluzioni ap-
paiono manifeste da prolungamenti che invia la sostanza mi-
dollare. Sembra quasi che le Circonvoluzioni si siano saldate
fra loro in corrispondenza delle loro faccie profonde. Tutto
cio e caratteristico di quella parte della corteccia che all'esame
esterno si presentava irregolarmente disposta. Sulla faccia
inferiore ed interna le circonvoluzioni ed i solchi si presenta-
vano come in un cervello normale,

La corteccia in corrispondenza delle superficie lesa era un
po’ meno robusta che nelle parti sane. Sembra che qui si abbia
una disposizione inversa a quella osservata nel cervello di
Bernardi; la sostanza corticale non essendosi svolta in esten-
sione non si sono prodotti solchi.

L'esame di questo cervello dimostra in modo evidente che
la corteccia per una certa estensione non ha potuto svolgersi
come nelle condizioni ordinarie, impedita da un processo irri-
tativo delle meningi o della sostanza cerebrale stessa. Per la
conformazione e disposizione della sostanza grigia, questa
nostra osservazione trova un degno confronto in un altra rife-
rita da Mieriejewski, che avremo occasione di vedere pii
tardi,

I ventricoli laterali non presentano dilatazione. Il setto
lucido, Ia volta a tre pilastri, le commessure esistono con
normale disposizione.

Abbiamo gid indicato il modo con cui si presentavano le
vie piramidali dal lato dell'emisfero atrofico. Ora aggiungiamo
che anche il cervelletto era leggermente assimetrico per un
minore sviluppo del suo emisfero sinistro,

Le particolaritd riscontrate nel midollo spinale sono proprie
delle atrofie cerebrali, unilaterali, e ripeterei cose gia troppo
note se io volessi qui tutte rilerirle,
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Le ossa della faccia e del eranio sono perfettamente nor-
mali. L'esame esterno della scatola ossea non lascia intrave-
dere nulla della profonda lesione del cervello.

Il getto invece dimostra un po’ d’assimetria, maggiore di
quella che noi abbiamo fino ad ora osservato negli altri casi
di atrofia di un emisfero cerebrale. E meglio manifesta nella
regione parietale ed occipitale. L'emisfero sinistro nel suo
sviluppo si & spinto d’alquanto verso il lato destro. Il cervel-
letto e interamente coperto dall’'emisfero sinistro, incomple-
tamente dal destro. Non esiste becco etmoidale,

La cavitd craniana dimostra poco sviluppata le fosse ante-
riori @ medie. L’apofisi cristagalli é leggermente deviata verso
destra. Lo spessore del volta & un po’ maggiore a destra che
non a sinistra.

Le misure del getto sono le seguenti:

CERVELLOD CERVELLETTO
Lunghezza Larghezza Alterza Larghezza
Destro 13 2 11 2 8 8 95
Sinistro 13 8 9 8

Lo scheletro ed il sistema nervoso centrale é depositato
nel nostro Museo Anatomico,



Fig. 10.

Osservazione X1V, — Panspuri Angela.

(Vedi Fig. 10, Foglio 14 e Tavola IX).

Panspuri Angela d'anni 15 di Terdobiate (Alessandria
moriva al Cottolengo il 17 novembre 1888 in seguito ad en-
terite.

Era entrata nell’ospedale il 10 settembre 1888, e posta
nella sezione degli idioti. Anche di questa microcefala ho
potuto raccogliere nulla riguardo alla sua vita,

Il cadavere fu portato all'lstituto Anatomico e fu esa-
minato nella mattina del 18 novembre. 1l cranio era piccolo,
la faccia sporgente in avanti per forte prognatismo del ma-
scellare superiore. Gli inecisivi medi superiori molto volumi-
nosi e obliqui rimanevano scoperti dal labbro superiore.
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Tolta la calotta craniana le ossa si mostrarono abbastanza
robuste. Le meningi erano normali. La superficie cerebrale
non presentava traccia di processi patologici, tutte le parti
erano uniformemente svolte. Le circonvoluzioni erano tortuose
e strettamente applicate fra loro, per cui si incontro una
certa difficoltd a togliere la pia madre.

Praticata la solita divisione dell’encefalo le diverse parti
furono pesate allo stato fresco e coperte dall’aracnoide e pia
madre e si ottennero le seguenti cifre:

Emisfero destro . . . . . . .gr. 330
Emisfero sinistro . . . . . . . =» 325
Cervelletto, ponte e bulbo . . . . = 130

Peso totale dell’encefalo gr. 785

Considerato come 100 il peso totale dell’encefalo, il cer-
vello sarebbe rappresentato da 83,4; il cervelletto ponte, ecc.
da 16,5.

Ad un primo esame gida si poteva scorgere che la base
dei peduncoli cerebrali era poco sviluppata in estensione ed
in spessore. Cosi pure le piramidi del bulbo erano poco pro-
nunciate in larghezza. Le olive invece molto sporgenti ave-
vane la lunghezza di 14 mm.

I nervi cerebrali alla loro origine si dimostravano di vo-
lume un po" pid piccolo dell’ordinario. Della metd pia pic-
cole erano pure le eminenze candicanti, Esisteva la commes-
sura molle. I ventricoli cerebrali non dilatati. Il cervelletto
era completamente coperto dai lobi occipitali degli emisferi
cerebrali; anzi questi si spingevano leggermente all'indietro.
Il getto dimostra meglio questa particolarith. Esisteva sul
cervello un becco etmoidale molto pronunciato che si e
hen conservato anche dopo l'indurimento.

(Questo cervello considerato nel suo insieme & caratteri-
stico per il poco sviluppo dei lobi frontali in altezza ed in
larghezza, malgrado essi non presentino alcun difetto nella
loro costituzione, sono invece molto estesi in senso antero
posteriore, Ha molta rassomiglianza coll’encefalo della Casa-
lini, sia nei rapporti che esistono fra le diverse parti ence-
faliche, sia ancora per il modo con cui si presenta solcata
la superficie del mantello,
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Fu estratto anche il midollo spinale in tutta la sua esten-
sione e conservato insieme all’encefalo,

I solchi degli emisferi cerebrali sono pin numerosi, piu
irregolari nel loro decorso, rendono le Circonvoluzioni prin-
cip:ﬂi meno distinte. Una deserizione completa degli uni e
degli altri riesce quindi non troppo facile.

Ci limitiamo a darne una idea generale, onde far vedere
le differenze che presenta rispetto agli altri cervelli fino ad
ora deseritti, i quali sono caratteristici per la scarsitd e spes-
sore delle circonvoluzioni e per la sempliciti dei loro rap-
porti. Incominciamo a dare alcune misure degli emisferi, prese
quando questi soggiornavano ancora nel liguido di Miiller.

Lunghezza degli emisferi dal pc-lo fron-

tale all'occipitale . ., . . em. 14
Lunghezza del corpo calloso dal gnmc-

ghio allo eplenium: . « « o oW B4
Porzione anteriore o frontale . . » 3

Porzione posteriore ed occipitale . » 4 6
Queste misure sono perfettamente eguali nei due emisferi,
i quali si dimostrano pure egualmente svolti; vedremo che la
simetria esiste anche nelle disposizioni pin minute della
corteccia.

Le Scissure primarie, ad eccezione della Occipito-pa-
rietale, si presentano mal circoscritie, esse contraggono rela-
zioni anormali, sono difficili a seguirsi nel loro decorso.

Seissura di Silvio, — Della porzione basilare non
abbiamo altro a dire che alcuni rami del soleo orbitario (uno
a destra e due a sinistra] si spingono cosi all’ indietro da
venire quasi a congiungersi con essa. La comunicazione &
evidente a sinistra del ramo che divide 'estremitd anteriore
della Circonvoluzione dell’ Hippocampo dall’apice del lobo tem-
porale (Tav, IX, Fig. 2. A).

Un po’ pii complessa ¢ la disposizione della porzione
esterna. Il ramo anteriore a sinistra ben pronunciato si
porta in alto ed in avanti dividendosi nei due rami secon-
dari, 1 quali comprendono un tratto della Circonvoluzione
frontale inferiore, che percio nel suo complesso ha confor-
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mazione normale, ma si presenta pin gracile e meno estesa
in lunghezza. A destra si trova ripetuto il medesimo fatto
in modo perd non cosi evidente; ma da questo lato la radice
della Circonvoluzione frontale inferiore & divisa da un seleco
che mette in comunicazione la scissura di Silvio con la seis-
sura prerolandica che ha forte sviluppo. Questa comunica-
zione @ perd accennata anche nell’emisfero sinistro.

Il ramo posteriore nel mentre sta per passare dalla
direzione orizzontale a quella ascendente, in ambo i lati som-
ministra un ramoscello il guoale tagliando profondamente la
Circonvoluzione temporale superiore, la mette in rapporto
colla scissura parallela (Fig. 1. 8p!; guindi obligua in alto
ed all'indietro e si divide ben presto in due rami secondari,
1 quali si continuano senza interruzione nel lobo parietale, an-
dando I'anteriore nella scissura postrolandica e piu in alto
nella rolandica; il posteriore giungendo, attraverso il lobo
parietale, fino in corrispondenza del margine interemisferico.
Si comprende gid da questa disposizione come il lobo parie-
tale debba essere molto irregolare nella sua conformazione.

La Scissura occipito-parietale e 'unica parte della
corteccia, la quale si presenti con disposizione normale. La
perpendicolare interna merita veramente questo nome,
si congiunge con la calearina e =i continna quindi colla
Seissura dell’'Hippocampo. La porzione esterna presenta la
estensione di poco superiore al centimetro chiusa da una
bella piega superficiale tortuosa (prima piega di passaggio
esterna).

La Scissura di Rolando é invece non troppo regolare.
Cio che appare ben distinto in ambo gli emisferi nella regione
rolandica si @ una cospicua Circonvoluzione, una delle
pitt robuste che si riscontrano in questo cervello, la quale
dalla Scissura di Silvio si estende alla Seissura interemisfe-
rica quasi traversalmente o con leggera obliguita all'indietro.
Essa rappresenta la Circonvoluzione frontale ascen-
dente. Larga ai due estremi & pii sottile nel mezzo. A destra
¢ interrotta da un solco superficiale il quale mette in rap-
porto la Scissura frontale superiore con la Scissura di Rolando,
A sinistra nel medesimo punto esiste un breve solco chinso
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ai due estremi, che esprime un primo grado dell'interrn-
zione di destra (Ilig. 1. x).

Al davanti di questa Circonvoluzione si trova una Scis-
sura prerolandica che raggiunge la massima estensione;
a sinistra spingendosi fino alla faccia interna (Pr); a destra
siccome abbiamo detto comunicando colla Scissura di Silvio.
Un soleo cosi disposto e profondo taglia le radici delle tre
Circonvoluzioni frontali longitudinali. Solo a destra la su-
periore, a sinistra la inferiore hanno rapporti diretti colla
Circonvoluzione frontale ascendente. Da questa Scissura pre-
rolandica, che risulterebbe quindi della fusione delle due pre-
rolandiche, ehe ordinariamente si osservano, partono le Seis-
sure frontali superiore ed inferiore, le quali sono abbastanza
bene distinte in tutto il loro tratto posteriore.

LaCirconvoluzione parietale ascendente cospicua
nel suo terzo inferiore, nel quale a sinistra si addentra un
ramo della Silviana Fig. 1. 3}; si assottiglia portandosi in
alto e si rende profonda al terzo superiore (y), per cui vi esiste
qui una comunicazione della Scissura di Rolando con la post-
rolandica. Quest’ultima adunque comunica in basso con il
ramo posteriore della Silviana ed in alto termina nella Scis-
sura di Rolande. Tutte queste particolaritd si osservano con
leggere variazioni in ambo gli emisferi,

Da quanto siamo venuti dicendo si comprende facilmente
come la Scissura di Rolando la quale assume sempre in
tutti i cervelli un aspetto cosi caratteristico, per decorso, pro-
fondita e per indipendenza, nel nostro caso & meno evidente
e pin difficile a ben delimitarsi appare quasi come una di-
sposizione secondaria. La sua estremitd superiore conserva
pero sempre i rapporti normali con l'estremitd della Scissura
calloso marginale.

Ecco poche misure che dimostrano la posizione dell’estre-
mitd interna della Scissura di Rolando, rispetto alla lunghezza
totale degli emsferi.

Dalle estremitd interne della Seissura di

Rolando al polo occipitale a destra mm. 13
Al polo oceipitale . « a4 o« ow W B8

Lunghezza totale mm. 22 8

Gracomist, — Cereelli dei Microcefali, 11
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Riducendo a 100 la lunghezza totale la

porzione frontale sarebbe . ., mm. 57 01
La parieto-oceipitale . . . . . » 42 99

I lobi del cervello sono ben distinti ma un po’ complicati
nella loro costituzione,

Non volendo di troppo estendermi in questa descrizione,
mi limiterd a dire che il lobo frontale presenta un tipo a
4 Circonvoluzioni principalmente a destra; che la porzione
orbitaria pud essere distinta in due parti, 'una interna,
il becco etmoidale, il quale & formato dalle due Circon-
voluzioni olfattorie e dal solco interposto; l'altra esterna con-
cava nella quale si nota il solco orbitario molto complesso
nella sua costituzione.

Illobo parietale e reso complicato dalla mancanza del
goleco interparietale e le due Circonvoluzioni superiore ed
inferiore sono percio non troppo distinte fra loro. Meglio
disposto & il lobo temporale, tanto nella sua faccia esterna,
guanto nella inferiore temporo-oceipitale.

Messo allo scoperto I'insula destra si trovd risultare di
tre Circonvoluzioni due posteriori lunghe dirette all'indietro,
I'altra anteriore che si presentava sotto forma di un tuber-
colo che tentava insinuarsi fra le due divisioni della porzione
esterna della Scissura di Silvio.

Faceda interina. — Sulla faccia interna abbiamo poco
adire. La Circonvoluzione del corpo calloso pressoche
normale a destra; a sinistra si presenta doppia per quel tratto
che corrisponde alla parte media del corpo calloso. Il solco
che la divide si continua posteriormente come soleo calloso
marginale nello spessore del lobulo guadrilatero fino al mar-
gine posteriore di esso. La divisione superiore della Circonvo-
luzione del corpo calloso, va a finire nel lobulo pararolandico,
interrompendo cosi il decorso della Scissura calloso mar-
ginale, la quale non é pit distinguibile che nel soleo sopra-
detto, e la sna porzione ascendente & completamente indi-
pendente dalla porzione orizzontale Tav. IX, Fig. 2. Cmi).

La Circonvoluzione frontale interna ben svilup-



163

pata; riccamente solcato il lobulo quadrilatero. Il cuneo
nettamente limitato, La Scissura calearina perlettamente
normale.

La Circonvoluzione dell'Hippocampo non molto veluminosa
I'Uncus @ molto pronunciato, gracile la sua benderella. Le
formazioni del corno d’Aumone normali.

Dell’emisfero destro furono fatte sezioni trasversali, in
corrispondenza della regione dei gangli cerebrali, onde stu-
diare la costituzione interna. Il rapporto fra la sostanza
grigia e bianca e pressoché normale. Talamo ottico, corpi
striati e capsula interna non presentano particolariti degne
di nota. Il ventricolo laterale per nulla dilatato. Un attento
esame microscopico della corteccia del cervello e della so-
stanza bianca delle Circonvoluzioni non venne ancora fatto.
L’apparenza macroscopica esclude I’ esistenza di processi
patologici localizzati in qualche punto degli emisferi cere-
brali. Nulla diremo percio degli altri centri encefalici.

Il midollo spinale della Panspuri e 'origine dei nervi spi-
nali si presentavano in condizioni ordinarie. Furono fatte
sezioni microscopiche della parte media delle tre regioni del
midollo, il quale si & dimostrato normalmente conformato
tanto nella distribuzione, come nella costituzione della sostanza
grigia e bianca. Anche il volume era corrispondente all’eta
dell'individuo come risulta dalle seguenti cifre :

Regione cervicale diametro traverso mm. 11

Antero posteriore R
Regione dorsale su mm. 77/,. . . =» B
Regione lombare su mm. 9 . ., . « 10

Onde per il modo di presentarsi del midollo si allontana
grandemente dagli altri microcefali.

Il getto della cavitd eraniana dimostra una conformazione
cerebrale regolare. I lobi frontali e temporali perd sono poco
sviluppati, in rapporto alle rispettive fosse del cramo piuttosto
ristrette. Ampie invece sono le fosse cerebellari del cranio, per
cui il getto molto ristretto in avanti va assumendo grande
sviluppo all’indietro. Sulla superficie del getto non si osser-
vano le impronte delle Circonvoluzioni e Scissure. Sono evi-
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denti il decorso dei vasi meningei; scarse e poco pronunciate
le ghiandole del Pacchioni, si trovano ai lati del seno lon-
gitudinale.

In rapporto al poco sviluppo di larghezza dei lobi fron-
tali, si trova un becco etmoidale molte pronunciato e uno
dei meglio sviluppati della nostra raccolta. La profondita
della fossa etmoidale per rispetto alla curva orbitale é di
2 centimetri.

Le misure del getto sono le seguenti:

CERVELLO CERVELLETTO
S R S ——
Lunghezza Larghezza Altezza Larghezza
13 7 11 :8 99 06

—

I preparati si trovano nel nostro Museo Anatomico.



Se riferisco qui brevemente la seguente osservazione, la
quale dimostra un evidente processo porencefalico, egh e
perche la porencefalia non raramente si associa alla microce-
falia, e si trovano nella scienza riportati casi, nei quali pero
il processo morboso ¢ quello che domina, la microcefalia non
essendo che una concomitanza.

Il caso che segue & singolare, perché la lesione si e limi-
tata alla regione Rolandica, per la perfetta simmetria che
presenta sui due lati, e per le modificazioni che produce nella
disposizione delle Circonvoluzioni e Scissure dei due lobi
limitrofi.

Ecco I'osservazione:

fIgservazione XV, — Gasco Margherita.

(Vedl Tavola VILI, Fig. 4.

Gasco Margherita d’anni 16, nata in Magliano Alpi (Cuneo)
moriva al Cottolengo il 25 febbraio 1888. Dal medico locale
ho potuto sapere che la madre sana rimasta gravida durante
la vedovanza, ha fatto tentativi diversi per procurarsi'aborto,
ma senza risultato. La Margherita alla nascita si presentava
debole e gracile. Non ha mai potulo reggersi sulle gambe e
camminare. Era quindi costretta a stare continuamente seduta
sopra una sedia a rotelle, La paralisi delle estremitd inferiori
era congenita e non ha mai migliorato.

Pronunziava non troppo bene la parola. Possedeva una
certa intelligenza, per modo che poteva essere occupata in
aleuni lavori.

Da sei mesi si trovava ricoverata all'Ospedale Cottolengo.

All'autopsia si trovarono i muscoli delle estremitia infe-
riori estremamente atrofici e degenerati. Cranio piccolo.

Estratto il cervello, la cireolazione della base era normale.
Nulla di speciale presentavano le meningi.

Il peso dell’ encefalo era per | emisfero
GREANPG ot o s e oW U owos 8 sl 200
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Carvelletta = ¢ s 5 050 & oas =130
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Il primo fatto che richiamo tosto la nostra attenzione era
la profonda depressione che si osservava nella regione Rolan-
dica e che disturbava grandemente la disposizione delle Cir-
convoluzioni. I peduncoli cerebrali si presentavano meno volu-
minosi dell’ordinario. Fu estratto il midollo spinale dalla sua
caviti ed insieme alle altre parti nervose fu indurito in liquido
di Miiller e quindi conservato in alecool.

Il peso totale dell'encefalo si avvicina di molto alla con-
dizione normale; la differenza in meno fu senza aleun dubbio
prodotta dalla lesione porencefalica. Quindi questo cervello
non & per nulla microcefalico: se ho voluto qui ricordarlo
egli e perche subito dopo descriveremo due altri cervelli con
un peso un po’ superiore al presente, e che io considero come
tipici della deformita che stiamo studiando.

Mi limito quindi a far notare la perfetta simmetria della
lesione, per cui troviamo negli emisferi pressoché un eguale
peso; la scomparsa della Scissura di Rolando unitamente alle
due Circonvoluzioni limitrofe; la disposizione dei solehi e Cir-
convoluzioni rispetto alla depressione della corteccia, e la
costituzione normale del resto della superficie cerebrale.

La figura annessa e sufficiente dimostrare il modo di pre-
sentarsi della lesione nei due emisferi; una piu lunga descri-
zione ci allontanerebbe dal nostro scopo (Tav. VIII, fig. 1),

Per altro mi preme di avvertire che questo caso merite-
rebbe un attento studio esistendo nella letteratura solo due
casi simili, 'uno deseritto brevemente da Kundtrat nel suo
lavoro (Die Porencephalie, eine anatoische Studie, Graz 1882,
osserv. XX XTI nel quale e pure riportato il disegno dell’emi-
sfero e riguarda uua ragazza d’anni 5.

L'altro @ di Ross (¢itato in una tesi di Naef di Zurigo 1885)
e da Aubry (Les porencéphalies, observ. LXXVIII) ed
appartiene ad un ragazzo di 2 anni e mezzo.

La lesione perencefalica in questi due casi si presentava
pressoché nello stesso modo come nel sopradescritto

Malgrado la esistenza di cosi profonda lesione della cor-
teccia comprendente tutta l'area motoria, le altre scissure
primarie sono ancora ben evidenti.
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La Seissura di Silvio & un po’ disturbata nella sua costi-
tuzione essendoché a destra il soleo porencefalico comunica
ampiamente con essa; manca completamente 1l cosi detto
opercolo superiore, nondimeno da questo lato 'insula non e
visibile se non divariando i margini della Scissura di Silvio.
A sinistra invece il soleo porencefalico é diviso dalla Sil-
viana per mezzo delle estremita inferiori delle Circonvoluzioni
centrali, tuttavia le pieghe anteriori dell'insula si spingono
superficialmente, e la Scissura di Silvio si pud dire aperta.
Il ramo anteriore in ambi i lati e irregolarmente disposto.

La Seissura occipilo-parietale € normale tanto nella sua
parte interna quanto nella esterna. Il cuneo e molto esteso
pit di quanto si osserva in un cervello normale.

Cio che desidero ancora dire si ¢ che il midollo spinale
esaminato microscopicamente nella regione cervicale e dorsale
ha dimostrato evidenti segni di degenerazione nel fascio pira-
midale incrociato di ambo i lati.

Il cranio della Gasco si dimostra perfettamente regolare
e simmetrico, la faccia proporzionata nel suo sviluppo col
cranio. Tutte le suture sono aperte e mediocremente den-
tate. Esiste traccia di un terzo condilo occipitale. La cavita
craniana si presenta ristretta alla regione frontale e va assu-
mendo maggiore estensione portandosi all’indietro.



Come estremo limite della Microcefalia verso.la condizione
normale, avuto riguardo al peso ed al volume dell’encefalo,
riferisco queste due ultime osservazioni, le quali hanno per
il nostro studio un grande interesse, servendo a dimostrare
come alcuni dei principali caratteri, che abbiamo veduto distin-
guere 1 cervelli dei nostri microcefali, possono persistere in
tutta la loro evidenza, malgrado l'organo assuma un certo
sviluppo, tale da farlo classificare piuttosto tra i cervelli nor-
mali che non tra i microcefalici.

Usservazione X VI,

¥. Tav. VIII, Fig. 5.

Una donna d’anni 66 veniva portata all'Istituto il 19 marzo
1881. Non mi fu possibile d’aver informazioni sopra la vita
di questa donna, che presentava il cranio di uno sviluppo
inferiore al normale.

All'esame del cervello si riscontrod che le arterie comuni-
canti posteriori erano molto piad voluminose dell’ ordinario.
Di pia la cerebrale anteriore di sinistra molto esile, riprende
il suo calibro normale dopo aver avuto rapporto con quella
del lato opposto per mezzo della comunicante anteriore.

Le meningi e la superficie cerebrale si presentavano in
condizioni normali. Solo alla parte posteriore della Circonvo-
luzione frontale superiore di sinistra si riscontro un piccolo
tumoretto, che per la forma ed il volume ricordava un cisti-
cerco, ma l'esame non si é potuto fare,

Il peso totale dell’encefalo era . . . gr. 956
I due emisferi cerebrali avevano eguale peso:
¢ioe ciascuno pesava . . . . . = 394

Il cervelletto, ponte e bulbo., . . . » 148
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Questo peso dimostra una giusta proporzione fra tutte le
parti encefaliche,

Lo studio di questo cervello é certo molto interessante per
le modificazioni che presenta nelle Scissure primarie.

Setssura di Silvio. — Esaminato il cervello ancora coperto
dalle meningi, la Scissura di Silvie appare ampiamente
aperta e dal fondo di essa sorge una piega a guisa di tubercolo
che corrisponde alla 1* Circonvoluzione od anteriore dell’insula,
Cio dipende essenzialmente dal poco sviluppo che assume la
Circonvoluzione frontale inferiore in specie nella sua
porzione terminale od orbitaria. Per questo fatto ne avviene
che il ramo anteriore sembra costituire la continuazione
del solco anteriore dell’isola, e giungere colla sua estremita
fino in corrispondenza del polo insulare. In allora si ha I'ap-
parenza come se la porzione basilare della Scissura Sil-
viana mancasse e questa avesse la forma di un V anziche quella
di un Y. L'insnla presenta solo tre circonvoluzioni a sinistra,
e quattro a destra.

Il ramo anteriore a sinistra comunica con la scissura
prerolandica. Il posteriore non si presenta molto esteso,
ma non si allontana gran fatto dalla disposizione normale.

Sewssura oecipilo-paitelale, Laporzione interna del-
emisfero sinistro presenta superficiale la piega di passaggio
interna inferiore nel medesimo modo con cui I'abbiamo veduto
negli altri cervelli, la quale va a congiungersi robusta all’an-
golo posteriore inferiore del lobule quadrilatero. Interrotta
quindi ogni comunicazione tra la perpendicolare interna e
la calcarina precisamente nel modo che si scorge nella fig. 11,

A destra la disposizione & appena accennata e troviamo
che il cuneo & ridotto ad una sottile piega, pin sottile e piu
gracile di quella del lato sinistro, ma giunta in vicinanza
dell’angolo del lobulo parietale si affonda leggermente e lascia
che la Secissura perpendicolare interna proceda in avanti e
dopo essersi congiunta con la calcarina si estenda fino alla
Scissura dell'Hippocampo. Perd & un fatto che la conforma-
zione del cuneo é costantemente ed intimamente legata al
modo di comportarsi della piega di passaggio sopra descritta.
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Riporto qui questa tigura, malgrado non appartenga al cervello che
stiamo studiando, per dimostrare il modo con cui avveniva l'inter=
ruzione della Seissura perpendicolare interna per mezzo del gyrus
cuned o piega di passaggio interna inferiore segnata con .\,

C.C.C. Circonvoluzione del corpo calloso; Ro. Estremita in-
terna della Seissura di Rolando; F. P.. Scissura calloso-murginale:
Bea. I, Perpendicolare interna fe. (), Secissura calearina che non co=-
munica colla perpendicolare interna per 'esistenza del gyrus cunet,

Lid invece di presentare la figura tipica triangolare, con
la base al margine della Scissura interemisferica e la base
in basso ed in avanti, assume l'aspetto di una piega gracile
e rettilinea che va dalla Circonvoluzione oceipitale superiore
al lobulo quadrilatero.

La porzione esterna della Scissura occipito-parietale é
disposta sul medesimo tipo in ambo i lati. Troviamo, vale a
dire, nei due emisferi, che la prima piega di passaggio esterna
robusta e tortuosa all'indietro, nel mentre sta per congiun=
gersi con la Circonvoluzione parietale superiore si fa molto
profonda, per cui la Scissura si estende pin all’esterno, ma non
contrae nessun rapporto colla Scissura interparietale, per
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I'esistenza di una piega anastomatica trasversalmente disposta
subito al davanti di essa,

Della Scissura di Rolando non abbiamo nulla a dire :
essa ¢ perfettamente normale nel decorso e nei rapporti.

I lobi cerebrali sono hen limitati, ma le varieta che pre-
sentano nella loro disposizione, non sono troppo rare ad osser-
varsi e non meritano una particolareggiata descrizione. Solo
le eirconvoluzioni parietale superiore ed inferiore sono con-
giunte in ambo i lati da una piega anastomatica robusta e su-
perficiale, per cui la Scissura interparietale non e ben distinta.

Il eranio ed il getto non furono studiati.



Usservasione XVII, — Scagliola Maria.

YVedi Fig. 12

Scagliola Maria d’anni 8 moriva al Cottolengo il 2 agosto
1880 alle ore 12 pom. 1l cadavere mi veniva spedito dal
dottor Bellosta all’lstituto Anatomico, ed io praticava l'au-
topsia il giorno 4 agosto nelle ore antimeridiane. 1l fatto per
cui mi veniva mandato questo cadavere si era che esso appar-
teneva ad una giovinetta completamente idiota e cieca da ambo
gli occhi,

Il peso totale del corpo era di ehilogr. 12. La statura di
metri 1,17.

Estratto il cervello dalla caviti craniana si trovo abbon-
dante liquido negli spazi sotto-aracnoidei, con leggera dila-
tazione dei ventricoli. Le meningi e la superficie del cervello
non dimostravano aleun fatto patologico. Nell'interno si notava
un rammollimento cadaverico gia avanzato. La Circolazione
arteriosa della base era normale.

Diviso I'encefalo nel modo ordinario e pesate separata-
mente le tre parti risultant: si ebbe 1l seguente risultato:

Peso dell’encefalo, emisfero destro . . gr. 426
Id. sinistro .~ 427
Cervelletto, ponte, mid. allungato . . =~ 113

Totale gr. Y66

(:li emisferi comprendevano anche parte del cervello medio,
essendoche i pedunecoli cerebrali furono divisi un po'in avanti
del margine superiore del ponte.

Si & percio che ridotto a 100 il peso dell'encefalo il cer-
velletto rappresenterebbe 11,69 e gli emisferi 88,31, Questo
rapporto dimostra come vi esista anche qui una perfetta cor-
rispondenza nello sviluppo delle diverse parti dell’encefalo.

Seissura di Silvio, — Prima ancora che il cervello fosse
gpogliato dalle sue membrane si notava che in ambo i lati la
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Scissura di Silvio era ampiamente aperta, lasciando
libero un tratto triangolare dell’insula, che si elevava sul
resto, tentando di raggiungere il livello delle Circonvoluzioni
limitrofe. Un esame pin attento dopo tolte le membrane
dimostro che cid avveniva per un imperfettc sviluppo della
Circonvoluzione frontale inferiore nella sua porzione
frontale, e che a destra era la prima Circonvoluzione breve
dell'isola che rimaneva allo scoperto e cercava sporgere fra
le labbra della Secissura Silviana, a sinistra invece era la se-
conda Circonvoluzione breve.

E qui senza aleuna preparazione si scorge molto bene il
continuarsi del polo dell'insula anteriore con la porzione or-
bitaria della Circonvoluzione frontale inferiore.

Il ramo anteriore ¢ molto irregolarmente disposto. A
sinistra esiste un solco profondo che si porta verticalmente
in alto per l'estensione di 2 em. (ramo verticale); a destra il
ramo e pii breve, situato pill in avanti e tende a dividersi
alla sua estremiti. Il ramo posteriore d’ambo i lati comu-
nica per un tratto molto profondo con la Scissura postrolan-
dica pronunciatissima.

Seissura oceipilo-parielale. — Sono piu profonde le modi-
ficazioni che si riscontrano in gquesta Scissura. A sinistra
nella porzione interna troviamo superficiale la piega di
passaggio interna superiore, che dall apice del cuneus
si porta al margine posteriore del lobulo quadrilatero. Al di
sotto e divaricando le labbra della Scissura calearina, se ne
trova un’altra la quale si reca all’angolo posteriore inferiore
del lobulo quadrilatero e questa & la piega di passaggio
interna inferiore, divisa dalla prima da un leggero solco
che si protende per un certo tratto sul lobulo quadrilatero,

La Scissura calcarina mentre non contrae nessun rapporto
colla perpendicolare interna, in questo emisfero comunica con
la occipito-temporale interna. Queste particolarita furono gia
descritte a pag. 71 della varieta delle Circonvoluzioni, e riporto
la figura che le dimostra (Fig. 12).

Nell'emisfero destro la disposizione é normale, ma diva-
ricando leggermente la perpendicolare internasi scorgono tosto
le due dette pieghe che sono pid manifeste dell’ordinario.
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La porzione esterna della Scissura occipito-parietale si
presenta pure diversamente disposta nei due emisferi. A sinistra
é profonda e la prima piega di passaggio esterna essendo
nascosta, essa comunica colla interparietale; a destra invece
questa piega & superficiale, ma deserivendo una grande curva

Faceia interna dell’emisfero sinistro del cervello della Scagliola. In esso
sl trova superficiale la piega di passaggio interna superiore, al disotto
di essa divariando la Seissura occipito-orizzontale o ealearina Oe. e,
81 seorze la piega i passasgio interna inferiore con disposizione
normale. Pe.i. Sciszura perpendicolare interna: F . i. Scizsura ecal-
loso-marginale; i, Soleo che divide I'apice del lobo temporale dalla
Cireonvoluzione dell’Hippocampo,

all'esterno, la perpendicolare esterna si estende per oltre due
centimetri e mezzo sulla superficie dell'emisfero. Nell'uno e
nell’altro lato subito all'indietro nello spessore della base del
lobo occipitale si trova un soleo transverso dell’ estensione
di 4 centimetri che riceve in avanti la scissura interparietale
soleo occeipitale trasverso).
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Seissura di Rolando. — Anche la Seissura di Rolando
si discosta dal normale. Essa in ambo i lati & limitata all'in-
dietro dalle circonvoluzioni parietale ascendente robusta, e
superficiale in tutto il suo decorso un po’ sinuoso, la quale
come in molti dei cervelli gia descritti forma un limite netto
fra la porzione frontale e la parietale degli emisferi. A destra
appena al disopra della parte media la Scissura & interrotta
da una piega anastomatica robusta e superficiale in avanti
nell’originarsi dalla Circonvoluzione frontale ascendente sottile,
tortuosa e profonda all'indietro nel terminare nella parietale
ascendente. L'interruzione quindi non compare alla superficie.
Nell'emisfero sinistro e nel medesimo punto si trova un accenno
di questa particolaritd, ma qui il cambiamento di profondita
della scissura & appena sensibile. Subito al disotto di questa
disposizione la Scissura di Rolande comunica con la Scissura
frontale superiore per mezzo di un soleo non troppo profondo
che divide la Circonvoluzione frontale ascendente.

A sinistra poi, oltre le cose dette, si trova ancora che
I'estremitd inferiore della Seissura di Rolando si arresta alla
distanza di 1'/, centimetro dalla Silviana e fra le due si inter-
pone d'origine della Scissura prerolandica.

Lobt.

Lobo frontale. — In ambo i lati la Circonvoluzione
frontale superiore @ ben distinta, non essendo la Seissura
frontale superiore interrotta, ma & molto gracile e semplice
e non e percorsa da alcun solco terziario. La Circonvo-
luzione frontale media & pure poco sviluppata ed unita
con la sottostante per mezzo di due pieghe anastomotiche
a destra, e con una sola a sinistra. Queste due Circonvolu-
zioni per il modo con cui sono disposte e per lo spazio che
occupano sembrano essere il prodotto di divisione della Cir-
convoluzione frontale superiore che abbiamo veduto avere
sempre un forte sviluppo nei cervelli studiati.

La Circonvoluzione frontale inferiore percio sa-
rebbe molto pronunciata occupando la metd inferiore del
lobo; cio malgrade abbiamo veduto come essa lasci allo sco-
perto una gran parte dell'insula. Questa Circonvoluzione é



176

resa molto irregolare da solchi terziari senza aleun ordine
disposti, i quali circoserivono dei tratti di corteccia sotto
forma di piccole isole, il che dimostra come questa parte
non abbia potute arrivare al suo perfeito sviluppo.

A sinistra subito dopo la sua origine la Circonvoluzione
frontale inferiore si divide in due parti uno ascendente che
limita la Scissura prerolandica e gira attorno a quel ramo
verticale della Scissura di Silvio gid notato, per continuarsi
con il resto del lobo, I'altra parte si affonda nella Scissura
di Silvio al dissopra della seconda Circonvoluzione breve
dell'isola che si divide per abbracciarla. E questa una dispo-
sizione molto singolare la quale sembra dimostrare come un
tratto pin importante della Circonvoluzione frontale inferiore
non si sia sviluppato. Ad ogni modo essa armonizza con quanto
abbiamo osservato nei primi due cervelli microcefaliei.

A destra si trova una Scissura prerolandica estesa la quale
comunica con la Silviana,

La porzione orbitaria presenta un becco etmoidale
piuttosto marcato. Il solco orbitario e molto complicato nelia
sua disposizione.

Lobo parietale, — La Scissura postrolandica, chiusa al-
I'indietro a destra & cosl pronunciata che simula veramente
la Scissura di Rolando. Nell'emisfero sinistro la sua estre-
mita superiore si biforca e fra i due rami della divisione sta
P'estremita della Scissura callosa marginale, che compare per
un certo tratto sulla superficie esterna; e da un ramo che si
giunge all'indietro segnando il limite preciso tra la faccia
interna e l'esterna del lobo parietale. A destra invece tro-
viamo che l'estremitd superiore della postrolandica si con-
tinua per un solco un po’ tortuoso e non molto profondo con
I'estremita della calloso-marginale. Per questo la Circonvo-
luzione parietale superiore non contrae rapporti con la pa-
rietale ascendente.

La Scissura interparietale in avanti non comunica con la
postrolandica a destra, all'indietro mette nel solco occipitale
trasverso. Delle due Circonvoluzioni che limita questa Scis-
sura, la parietale inferiore e pia voluminosa.

Lobo tewmporale. — Di questo lobo abbiamo poco a dire.
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La Scissura parallela @ interrotta a sinistra. Le altre parti
sono meno distinte.

Il loho oceipitale & fortemente appiattito dall'indietro in
avanti. I notevole I'estensione della Scissura occipitale tra-
sversa, la quale percio modifica grandemente il decorso delle
Circonvoluzioni, principalmente delle due prime che girano
attorno alle due estremitd di essa.

Nella faccia interna possiamo distinguere tutte le parti
che la costituiscono allo stato di maggior semplicita. Merita
solo d’essere ricordata che la Scissura calcarina é poco estesa
e a sinistra sul suo fondo si trova nascosta con piega che
dall'angolo posteriore della base del cuneo, si porta all'estre-
mitd del lobo linguiforme.

L'insula era sviluppata normalmente. In essa si distin-
guono tre Circonvoluzioni brevi ed una lunga. Anche la Cir-
convoluzione temporale superiore somministrava la piega
temporo-parietale che si nasconde nella Scissura di Silvio.

Il cervelletto, il ponte di Varolio ed il midollo allungato
non presentavano nulla nella loro conformazione che fosse
degno di nota. Il loro volume era proporzionato allo sviluppo
degli emisferi cerebrali, fatto che e pure indicato dal peso
di queste parti.

Il cervello che abbiamo descritto & prezioso sotto molti
riguardi, esso appartiene realmente al tipo microcefalico, il
quale si e conservato malgrado la causa che lo ha colpito
abbia permesso un certo sviluppo, che per altro non fu suf-
ficiente a renderlo perfetto dal lato morfologico come dal
lato fisiologico,

Il eranio della Scagliola presenta anche caratteri speciali.
E regolare e simmetrico. Tutte le ossa si presentano sottili
e gracili, trasparentissime, ed in aleuni punti della base man-
canti. Le suture sono aperte e poco dentate, si trovano
alcune piccole ossa Wormiane nella sutura lambdoidea. La
fossa etmoidale & larga e profonda, per cui il becco etmoi-
dale ¢ ben sviluppato. Il corpo dello sfencide ¢ attraversato
dal Canale cranio faringeo molto manifesto, siccome
abbiamo gid accennato descrivendo la Osservazione VI, In

Gracomixi, — Cervelli dei Microeefuli, i2
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complesso la scatola craniana assume l'aspetto di un eranio
legzermente idrocefalico,

Non meno caratteristiche sono le ossa della faccia. Esse
sono meno sviluppate di quelle che circoscrivono la cavita
eraniana, Mancano le ossa proprie del naso. I denti eanini
sono ancora contenuti nel loro alveolo; la dentizione si pre-
senta molto irregolare. Non fu fatto il getto della cavita del
cranio,

Il sistema nervoso centrale di queste due ultime osser-
vazioni é preparato a secco col mio processo di conservazione.



Osservaztone XVIII, — C. Catterina.

Nel mentre stavo correggendo le bozze di stampa ho avuto
Vopportunita di osservare un altro Microcefalo che io devo
alla gentilezza del prof. Foi. Meritano d'essere qui breve-
mente ricordate le principali particolariti che presentava il
suo cervello, appartenendo esso ai veri Microcefali ed avendo
caratteri propri che lo distinguono dagli altri fino ad ora
studiati.

C. Catterina d’anni 32 di Torino moriva al Cottolengo il
18 maggio alle ore d pom. Nella mattina del 20 veniva fatta
'autopsia. Il cadavere si distingueva per la piccolezza del
cranio e per il forte prognatismo alveolo dentario del ma-
scellare superiore, Il corpo era denutrito; si notavano pro-
fonde escare da decubito alla regione sacrale,

All'uspedale Cottolengo si trovava da due anni ed era posta
nella sezione degliidioti, Non era perd completamente idiota;
pronunciava qualche parola e la sua intelligenza era tale che
poteva essere utilizzata in qualehe lavoro manuale, Il padre
e vivente e non dimostra molto sviluppo delle facoltd intel-
lettive. Queste sono le scarse informazioni che io ho potuto
raccogliere riguardo alla vita di questa Mierocefala,

Peri esse nella loro brevita ei dimostrano come la Cat-
terina U, fosse superiore nella vita psichica alla maggiore
parte del nostri Microcefali.

Aperto il cranio si trovarono le ossa abbastanza robuste,
le suture aperte, la conformazione regolare: le meningi si
presentavano in condizioni del tutto normali, L'encefalo oc-
cupava per intero la cavitda craniana. Estratto, esso si pre-
sentava perfettamente simmetrico, il cervelletto era intera-
mente coperto dagli emisferi cerebrali; non si notavano segni
di processi patologici. La circolazione arteriosa della base
aveva disposizione perfettamente normale; cosi pure l'origine
dei nervi craniani. Il piede dei peduncoli a questo primo esame
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sl presentava poco esteso in senso trasversale, le sezioni
hanno successivamente dimostrato che esso aveva anche mi-
nore spessore; abbondante la substantin wigra. Nel bulbo
ben distinte erano le piramidi e le olive. La faccia inferiore
del cervelletto era un po’ modificata. Tutto il verme infe-
riore era allo scoperto per scarso sviluppo degli emisferi
cerebellari. L'aracnoide che dal cervelletto passava al bulbo,
era un po’ opaca e un po pii robusta. Sotto di essa stava
raccolta una maggiore quantita di liquido cefalo spinale.

Diviso I'encefalo nelle tre solite parti e pesate separata-
mente si ottenne quanto segue:

Emisfero destro . . . . , . .gr. 330
Emisfero sinistro . . . . . . . » 312
Cervelletto ponte . . . . . . . » 101

Totale gr. 743

Per il suo peso questo cervello dovrebbe essere posto lra
il Pastori ed il Bernardi, ma se ne allontana grandemente
per la sua conformazione.

Nel separare i due emisferi cerebrali si trovo che man-
cava la commessura molle, che il ventricolo mediano era
mediocremente dilatato, ed i fori di Monro un poco pin ampi.

Dal peso dell'organo si rileva innanzi tutto la giusta pro-
porzione che esiste nello sviluppo delle singole parti. Consi-
derando infatti come 100 'intero peso dell’encefalo il cervello
anteriore sarebbe rappresentato da 86,40, mentre il cervello
posteriore e medio da 13,59 ; cifre le quali corrispondono a
quelle che noi abbhiamo dato per il cervello normale [vedi la
(Casalva). Dal peso risulta ancora che l'emisfero destro su-
pera il sinistro di 18 grammi. Per quanto abbia cercato non
mi fu possibile di trovare la cansa di questa variazione; la
quale probabilmente sard attinente a condizioni individuali.

La superficie del mantello si dimostra regolarmente sol-
cata. Tutte le circonvoluzioni sono presenti, ma esse sono
robuste, semplici, mediocremente tortuose, non complicate da
muolti solehi terziari o da graudi tratti anastomotici, per cui
riesce facile il loro studio e la loro desecrizione.
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Incominciando dalla Scissura di Silvio, dobbiamo dire, che
ancora coperta dall’aracnoide e dalla pia, essa si dimostrava
leggermente aperta nella sua porzione esterna, per l'esten-
sione di mezzo centimetro quadrato. Tutte le sue parti esi-
stevano ma con legegere modificazioni. La porzione basilare
era normale,

Il ramo o branca posteriore della porzione esterna si pre-
sentava un po' diversamente nei due lati. A destra decor-
reva quasi orizzontalmente all'indietro, essendo chiuso da una
cospicua piega, e mantenendo sempre la stessa inclinazione,
Passando in eorrispondenza delle estremita inferiori delle due
Circonvoluzioni che limitano la Scissura di Rolando da due
rami, quello per la Circonvoluzione frontale ascendente &
appena marcato e superficiale; I'altro per la Circonvoluzione
parietale ascendente ha l'estensione di 5 centimetri, ed in
profondita oltrepassa il centimetre, per cui questa Circonvo-
luzione appare divisa in due pieghe secondarie ben distinte.

A sinistra invece la branca posteriore nella sna estremita
piega bruscamente in alto, comportandosi come d'ordinario.
Essa non di rami secondari.

Anche la branca anteriore non si comporta egualmente
nei due emisferi. A destra si dirige in alto, poi si divide in
due rami secondari che simulano la disposizione normale, e
finisce per addentrarsi, superficiale, nello spessore della Circon-
voluzione frontale inferiore che si dimostra robusta, tortuosa
e ben circoscritta. A sinistra si trova innanzi totto una co-
municazione con la Secissura prerolandica di sviluppo normale,
poi si trovano due rami uno pin esteso verticale in parte
confuso con la comunicazione predetta, 'altro brevissimo oriz-
zontale. Attorno ad essi sta disposta la Circonvoluzione fron-
tale inferiore, la quale & meno distinta anche per il fatto
che contrae anastomosi con la media.

Aprendo la Scissura di Silvio si mette in evidenza un’in-
sula molto bene costituita e forse superiore in sviluppo al
resto della superficie cerebrale. Essa risnlta infatti di tre
circonvoluzioni brevi anteriori e di due lunghe posteriori.
Dalla faccia profonda della Circonvoluzione temporale supe-
riore si originano robuste pieghe temporo-parietali.
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Seissura oceiptlo-parielale, — (Juesta Scissura che ab-
biamo veduto presentare delle modificazioni pit o meno pro-
fonde negli altri Microcefali, in questo esemplare é tipica-
mente costituita,

Troviamo difatti che la porzione esterna e limitata nel
suo decorso dalla prima piega di passaggio esterna superfi-
ciale. Questa perd a sinistra accenna a farsi profonda nel
mentre sta per congiungersi col lobo pasietale, La perpen-
dicolare interna comunica con la ecalearina. Le pieghe di
passaggio interne sono molto sviluppate ma nascoste nella
profondita.

Il cuneo ha la forma triangolare.

Newssura i Rolando, — All"unione del terzo superiore
col terzo medio, in ambo i lati la Scissura forma un ginocehio
rivolto all'indietro. In corrispondenza di questo la profondita
della Scissura & di molto diminuita per I'esistenza di una
piega che congiunge le dve Circonvoluzioni limitrofe. E pin
superficiale a destra per cui sembra la Scissura interrotta
guando viene leggermente aperta; verso l'estremitd interna
la Scissura dd un ramo che si addentra nello spessore della
Circonvoluzione frontale superiore, qui terminando a sinistra:
a destra invece questo ramo si divide, la divisione esterna
andando a mettere nella Scissura frontale superiore e l'in-
terna terminando nel margine degli emisferi.

1l decorso della Scissura di Rolando ¢ leggermente obliquo
in alte ed all'indietro.

La curva degli emisferi dal polo occi-
pitale al frontale, presa in corrispon-
denza del margine interemisferico ¢

digent. & 0 % g & ¢ & 5 MW F3D
Dal polo frontale all’estremita interna
della Scissura di Rolando . . . = 135

Dal polo occipitale alla stessa estremita » 10
(Jueste misure sono eguali nei due emisferi.

Lolii,

Lobo froutale. — A destra la faccia superiore dimostra
le tre Circonvoluzioni tipiche ben distinte in tutta la loro
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estensione, A sinistra la disposizione e resa un po’ pia com-
plessa da cio che la Circonvoluzioue frontale media ed infe-
riore sono congiunte da due anastomosi. In ambo 1 lati
esiste un solco orbito-frontale.

La porzione orbitaria relativamente piana non dimostra
alcun becco etmoidale, e fatta astrazione del solco olfattorio,
il resto della superficie & mediocremente solcata.

Nel lobo parietale troviamo una Scissura postrolandica
hen sviluppata per tutta I'estensione del lobo in ambo i lati.

La Scissura interparietale é interrotta, pure in ambo 1
lati, da una piega anastomatica, la quale perd non raggiunge
completamente la superficie. La parte situata posteriormente
comunica, a sinistra, con la Scissura parallela e si continua
fino nel lobo occipitale; questo lobo si presenta proporzio-
natamente svolto; & pure ben costituito in specie nell’emisfero
sinistro.

Del lobo temporale abbiamo solo a dire che le due Cir-
convoluzioni medie ed inferiori sono fuse insieme, e che la
Secissura parallela, siccome abbiamo veduto, comunica a si-
nistra, coll'interpateriale; nella sua parte anteriore é inter-
rotta da una robusta piega.

La faccia interna & di costituzione perfettamente normale,
solo a sinistra la Scissura calloso-marginale spingendosi piu
all'indietro col suo ramo ascendente, il lobo guadrilatero é
alquanto ristretto. La Circonvoluzione dell'Hippocampo non
molto voluminosa e ben limitata all’esterno. L'Uncus e tutte
le formazioni del corno d’Ammone hanno aspetto e disposi-
zlone normale,

Il corpo calloso ha lo spessore e la lunghezza ordinaria.
Questa misura cm. 6,8; la porzione frontale 3,5; la ocei-
pitale 5,6.

Nulla diremo degli altri centri, essendoché fino ad ora
non furono ancora studiati.

Il midollo spinale fu estratto anch’esso dalla sua cavita
e messo ad indurire insieme al cervello nel liquido di Miiller,

Questo cervello nel suo complesso c¢i rappresenta una
varietd del genere. Qui non troviamo quelle modificazioni che
abbiamo veduto essere caratteristiche di aleuni Microcefali.
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Qui la superficie del mantello ha assunto tale sviluppo
che tutte le parti sono rappresentate, alcune nello stato di
maggiore loro semplicita, altre con disposizioni che accen-
nano anche ad un incipiente perfezionamento; nessuna perd
prepondera, per cui l'armonia dell’assieme non & disturbata.
La simmetria non e alterata.

Cio malgrado, e malgrado I'assenza di un qualunque pro-
cesso morhoso che abbia alterata la perfetta integritd della
sostanza nervosa, questo cervello non funzionava normal-
mente, principalmente in quella parte che rigoarda le pin
elevate coordinazioni cerebrali, per le quali si richiedono pro-
porzionatamente piit numerosi elementi in azione. Prova evi-
dente di un difetto quantitativo avvenuto nella evoluzione
della sostanza nervosa,

Il eranio della Catterina C. ha pareti molto robuste, tutte
le suture sono aperte ad eccezione della sincondrosi sfeno-
basilare che ¢ completamente scomparsa; é regolare nella
forma e presenta una incipiente fossetta cerebellare media,
in rapporto colla disposizione che fu riscontrata alla faccia
inferiore del cervelletto.



Osservazione XIX.
Y. Fig- 13 ¢ 14, Tav. IX

Chiudo la descrizione delle mie osservazioni sulla Miero-
cefalia col seguente caso il quale veramente dovrebbe occupare
il primo posto avato riguardo al modo con cui si presentava
I'encefalo ed il eranio.

La storia clinica fu gia pubblicata dal dottor Giuseppe
Raineri insegnante alla Scuola ostetrica di Vercelli sotto il
titolo di U'n felo mostruoso in gravidanza complicata da
idramnios acuto (Osservalore, 1889), L'interessante preparato
veniva donato al nostro istituto dal dott. Raineri, ed esso sara
oggetto di ulteriori ricerche in specie sul sistema nervoso
centrale, e sui molteplici vizi di conformazione che si trovano
riuniti nella regione della testa. Io mi limito qui ad indicare
succintamente quanto pud interessare il nostro argomento.
Malgrado secondo la nostra opinione esso non appartenga alla
vera Microcefalia, siccome perod esistono nella scienza casi con-
simili ed anche pih spinti i quali furono compresi fra i Micro-
cefali (easi di Starr e Rohon) cosi crediamo opportuno di
presentare anche questa forma, riservando ogni giudizio ed
apprezzazione alla seconda parte di questo lavoro, dove ver-
ranno esaminate, discusse e classificate le singole osservazioni
riguardanti la Microcefalia.

Il feto di sesso femminile, era ottimestre, proveniva da una
giovane coniadina d’anni 23 primipara. La gravidanza fu com-
plicata da idro amnios acuto, che fu causa del parto prematuro.
Venuto alla luce, la respirazione non si & potuto iniziare,

Limitando il nostro esame alla estremita cefalica, oltre ai
gravi vizi di conformazione dell’organo della vista, dell'udito
e dell'olfatto, noi troviamo mancanza completa della fronte; i
capelli lunghi e fitti giungono fino in corrispondenza delle
rudimentarie arcate orbitarie. Tutta la faccia meglio svolta del
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cranio, sporge molto in avanti. 1l cranio piccolo e rotondeg-
giante @ tutto coperto dai capelli,

Inciso il cuoio capelluto, il quale si present) di spessore e
costituzione normale, si mise allo scoperto la volta craniana,
la quale e completamente circoscritta da pareti ossee, unite

'- 1I-h| L, '.:

Fg 13,

Lato destro della testa del feto mostruoso. Il padiglione
dell’orecchio manca; al guo posto esiste un piccolo tuber-
colo; non si riseontra il condotto uditivo esterno.

con tratti brosi. Solo le ossa della volta hanno diverso svi-
luppo. La squama oceipitale si spinge molto in alto, i due
parietali sono ben distinti, perd il destro é pin esteso, per cui
lo sutura sagittale obliqua in avanti ed a sinistra, Manca quasi
completamente lo sviluppo del frontale; questo e limitato
all’arcata orbitaria ed alla porzione orbitaria. Tutto cio é in
rapporto colla mancanza della fronte. Non esiste traccia delle
fontanelle normali, ne si scorgono fontanelle anormali lungo
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le membrane suturali, Nel Microcefalo descritto da Rohon il
cranio era completamente ossificato, ogni traccia di suture era
scomparsa.

Nell’aprire il cranio ne useiva una certa quantita di liquido,
il quale era contenuto in una vescicola che occupava il posto

Fig. 1.

Lato sinistro della testa. Da questo late il padiglione é
molto sviluppato, ma irregolare nella forma. Esiste il
condotto uditivo esterno.

degli emisferi cerebrali. La dura madre che rivestiva la cavitd
ed aderiva piuttosto strettamente alla superficie ossea, non
presentava nessuna ripiegatura all’'interno. Mancava quindi la
grande falce del cervello e la tenda del cervelletto. Tutto il
contenuto della cavita del cranio fu estratto con una certa dif-
ficoltd unitamente al midollo spinale, e prima d’esser posto ad
indurire nell’aleool fu pesato e trovato del peso di grammi 20.
La sua lunghezza totale misurata dalla faceia ventrale era
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di em. 151/, dei quali 11 cm. appartenevano al midollo spi-
nale. Questa era l'unica parte dei centri nervosi la quale si
presentasse con disposizione normale, Erano ben distinti i due
rigonfiamenti, cervicale e lombare ed erano pure ben evidenti
le radici dei nervi spinali (Tav. IX, Fig. 3 e 4). Procedendo
in alto si trovava il midollo allungato il quale alla faccia ven-
trale lasciava scorgere le olive senza l'interposizione fra esse
di cordoni piramidali. A questa faccia stava applicata 'arteria
vertebrale sinistra (Fig. 3, a &) la quale era il solo vaso arte-
rioso un po’ cospicuo che portasse sangue ai centri encefali,
Essa si continuava in avanti in una specie di tronco hasilare,
il quale a destra ed a sinistra somministrava rami che si distri-
buivano al cervello posteriore e medio e si esauriva nel cer-
vello anteriore. Manca 'arteria vertebrale destra, e non si &
potuto seguire la distribuzione endocranica delle carotidi in-
terne, malgrado esse alla regione cervicale potessero essere
messe allo scoperto fino quasi alla base del cranio. Alla faccia
dorsale del midollo allungato non poteva essere ben ricono-
sciuto il pavimento del 4° ventricolo.

Al disopra del midollo allungato le cose divenivano meno
facili a distinguersi. Dorsalmente perd il cervelletto per la
sua disposizione lamellare poteva ancora essere riconosciuto
(IFig. 4, P). La regione del ponte di Varolio, dei peduncoli e
delle eminenze quadrigemelle era confusa in una massa in-
forme, la quale per il difetto di conservazione non poteva
ossere studiata senza compromettere 'organo. QQueste parti
del cervello medio e posteriore se esistono si lascieranno
meglio rilevare nelle sezioni microscopiche che verranno fatte
di tutto il preparato.

Alle parte anteriore si trovavano le pareti sottili e lacerate
di una vescicola indivisa la quale per la sua posizione teneva
il posto del cervello anteriore. Questa vescicola conteneva il
liquido che si & veduto uscire nell’aprire la cavitd del cranio,
ed occupava la parte anteriore della cavith craniana (Fig. 3
g 4, .Jl.l

Dei nervi eraniani solo quelli che prendevano la loro ori-
gine dalla parte posteriore potevano essere riscontrati, e ben
stabiliti i fori alla base del cranio nei quali si impegnavano,
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Nulla invece si trovo del primo, secondo, terzo, quarto e sesto
paio. Una descrizione completa sard fatta di tutte le particolaritd
che presentava questo mostricino, quando il sistema nervoso
centrale potrd essere studiato nella sua intima costituzione;
in allora si metteranno in rapporto i vizi di eonformazione
riscontrati nelle diverse regioni della testa con quelli che hanno
colpito il sistema nervoso centrale. Intanto pero dal sopradetto
risulta come qui si tratti di un arresto di sviluppo di tutti i
centri encefalici ed in special modo del prosencefalo e del me-
sencefalo, per euinon & piu possibile distinguere nulla di queste
parti che ricordi né il loro completo sviluppo ne le prime fasi
embrionarie.

Quindi si tratta nel nostro caso non tanto di Microcefalia,
quanto piuttosto di un grado speciale di mancanza del cervello,
congiunta con anoftalmia bilaterale, con arresto dei bulbi
olfattori e disturbi gravi nell’organo dell'udito e nell’apparato
branchiale, per cui riesce un po’ difficile a ben stabilire a
quale classe di mostruositda esso appartenga.

La causa che ha prodotto questa deformita deve aver agito
evidentemente nelle primissime fasi quando il cervello ante-
riore si presentava ancora colla forma di una vescicola indivisa
senza traccia di emisferi cerebrali. La raccolta di liquido che
si & formata successivamente nel suo interno ha impedito alla
parete della vescicola un conveniente sviluppo, per cui essa é
ridotta, con molta probabilita, al solo strato epiteliare rin-
forzato ail’esterno dalla pia madre.

Le grandi anomalie riscontrate nella distribuzione arteriosa
endocranica devono essere tenute in un certo conto nel valu-
tare la causa probabile di questa deformiti. La mancanza com-
pleta del sistema delle carotidi, la deficienza delle vertebrali
sono sufficienti a renderci ragione del mancato sviluppo del
cervello anteriore, medio, ece. che porto seco i vizi di confor-
mazione degli organi dei sensi. Considerando come primari
questi fatti vascolari, resta sempre a stabilire I'origine loro;
e al caso nostro speciale riesce difficile ad applicare la teoria
meccanica delle pressioni intrauterine, atteso le condizioni in
cui si trovava l'embrione per il grande sviluppo del sacco
amniotico, ed atteso anco la posizione profonda dei vasi colpiti.
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Il cervello intermedio anch’esso ha (allito la sua evoluzione,
Perd da ricerche fatte dal dott. Sperino sul contenuto delle
rudimentarie cavita orbitarie, sembra probabile, che da esso
si siano sviluppate le vescicole oculari primarie, le guali subito
si sono risentite dalla alterazione dei centri, e non solo si sono
fermate in questo stadio, ma gli elementi hanno subito una
involuzione morfologica ed istologica, lasciando dei residui
irregolamente sparsi e senza aleun legame colle parti centrali,

Come ben si scorge qui il processo & diverso da quello per
cui si origina la vera Microcefalia, dove é alterata la propor-
zlone delle parti, raramente la loro integrita.

Corrispondentemente alle lesioni dell’encefalo troviamo le
alterazioni dello scheletro del cranio e della faccia, le quali
hanno la loro ragione d'essere nella lesione nervosa. Stupisce
pero il vedere una cavita craniana ben circoscritta, se non ben
conformata, malgrado lo stato atrofico delle parti entro conte-
nute. La volta del eranio & meglio distinta che non la base nella
quale non e possibile riconoscere 'etmoide e la parte anteriore
dello sfenoide, per cui sarebbe propriamente la parte precor-
dale del eranio quella che ha mancato nel sno sviluppo e cio in
perfetta armonia col difetto encefalico.

Nella faceia troviamo rudimentarie le fosse orbitali, le quali
comunicano Ira loro la destra con la sinistra, per la mancanza
dell’etmoide, Voluminoso il mascellare inferiore saldato con il
malare del lalo destro, ed altre deformita le quali non ei inte-
ressano direttamente, e che in parte possono essere scorte nei
disegni della Tavola IX, Fig. 5 e 6.
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Qui ha termine la prima parte del nostro lavoro. Ci siamo
limitati a fare la storia succinta e fedele delle nostre osser-
vazioni, e di proposito fummo parchi di considerazioni gene-
rali, non avendo voluto predisporre il lettore nel suo giundizio,
il quale deve sorgere spassionato dall’'esame dei fatti.

Questa parte del nostro lavoro & la pin positiva, la pin
importante, e siamo convinti che essa reca un contributo non
indifferente alla storia della Microcefalia ed alla Morfologia
cerebrale, per il numero e per la varieti delle forme Micro-
cefaliche descritte; per le concomitanze e per i rapporti che
esse presentavano; ma sopratntto poi per esser state studiate
col medesimo criterio, col medesimo metodo, per cui tutte
le parti furono apprezzate al loro giusto valore senza esage-
raziont e quindi i confronti sono resi pin facili ed istrottivi.

Tuotto il materiale che ha servito a questo lavoro, essendo
serupolosamente conservato nel nostro istituto, il sno studio
potra essere ripreso quando si credera opportano, sia per
riempiere le molte lacune, che malgrado tutta la nostra buona
volonta ed il lungo studio, esistono nella parte trattata, sia
per completare la descrizione di altri sistemi ed in ispecie
dello scheletro, dalla quale descrizione si possono trarre ele-
menti importanti per la soluzione dell’ardua questione.
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CAPITOLO SECONDO

STUDIO COMPARATIVO
DEL SISTEMA NERVOS0O CENTRALE DEI MICROCEFALI

L.

Chi avra avuto la costanza di tener dietro alle descrizioni
che abbiamo fatto dei cervelli dei nostri Microcefali, si sard
facilmente convinto, come essi non possono ridursi ad un unico
tipo; troppe differenze noi abbiamo riscontrato nella loro con-
formazione esterna, nella disposizione delle loro pieghe, nel-
l'intima costituzione, per poterli tutti raggruppare in un'unica
serie. Lo stesso potrebbe ripetersi, e con pin ragione, se nol
prendessimo in considerazione i cervelli che furono descritti
dai diversi autori, « Esistono tante variazioni delle singole
forme, diceva Virchow al Congresso antropologico di Stutt-
gard (agosto 1872], che sard impossibile stabilire un unico
schema tipico per la Microcefalia che comprenda completa-
mente tutti i casi ».

E subito dopo altri seriveva: Le formazioni microcefaliche
sono cosi svariate e cosi ricche, che non si puo parlare di un
carattere specifico di esse, e non & possibile comprendere sotto
un unico concetto tutti 1 cervelli che per grandezza e strut-
tura si trovano molto inferiori al normale.

E da quest’epoca tutti gli autori vanno ripetendo che non
esiste un tipo Microcefalico ne nella forma del cranio, né in
quella del cervello. In altre parole, non esiste il Cervello
Microcefalico; esistono solo Cervelli Microcefalici.

Ora cid & vero, se noi acecettiamo senza beneficio d'inven-
tario tutti i casi pubblicati fino ad ora sotto il titolo di Micro-
cefali, e che furono cosi classificati per la sola circostanza
che il peso dell'intero encefalo era d’alquanto inferiore al nor-
male: ma sottoponendo ad un severo esame e ad una accurata

Guracomist, — Cervelli dei Microeefali, 13
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critica tutto il materiale che noi possediamo al riguardo, non
sara tanto difficile di scorgere la mancanza assoluta di omoge-
neitd in questo materiale, per el ogni confronto diviene im-
possibile per stabilire le norme che regolano il suo sviluppo:
ma nello stesso tempo, in mezzo a cosi svariate e cosi irrego-
lari forme, possiamo intravederne una che si ripete pin fre-
quentemente delle altre, che presenta maggiore uniformita
nella disposizione delle singole parti, che si avvicina di pin alla
condizione normale, e che pud quindi costituire il tipo attorno
al quale disporre una gran parte delle formazioni microce-
faliche.

II problema che riguarda la microcefalia e cosi difficile ed
intricato per se stesso, che non ha bisogno d'essere maggior-
mente complicato dal materiale non omogeneo e non corri-
spondente alla sua natura, Conviene quindi eliminare tutto cio
che puo recare disturbo alla interpretazione dei fatti; conviene
innanzi tutio allontanare quei cervelli nei quali é possibile e
facile riconoscere l'intervento di una causa hen manifesta e
conosciuta nella produzione della deformita e dell'impieeioli-
mento dell’organo.,

Noi non dobbiamo per ora oeccuparei di questioni teore-
tiche, ne delle manifestazioni psichiche, le quali fino ad ora
non hanno dato che risultati negativi, ma rimanere rigorosa-
mente nel campo dell’osservazione diretta, la sola che ci puo
somministrare gli elementi per convenientemente ordinare il
nostro materiale di studio, Le discussioni saranno una natn-
rale conseguenza di questo lavoro preliminare. E sul terreno
morfologico noi procederemo pin sicuri anche per il fatto, che
ogoidl noi conosciamo molto bene la conformazione della su-
perficie cerebrale nelle condizioni normali, nelle sue varieta
individuali e di razza ed in tutti quei punti che pin I'avvici-
nano a quella delle scimmie superiori.

Per poter stabilire una razionale classificazione delle osser-
vazioni riferite nella oramai ricca letteratura sulla Microce-
falia, noi non prenderemo per guida il Peso ed il Volume
dell'encefalo e tanto meno la Capacita del cranio, tutti 1
tentativi fatti a questo riguardo non riescirono ad aleuno scopo,
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perche nonavevano un solido fondamento, essendo essi estranei
ed indipendenti dai pin essenziali caratteri che presenta |'or-
gano,

Il Peso, in principal modo, fu utilizzato. Bastava che un
cervello presentasse una cifra un po’ inferiore alla media or-
dinaria, perche venisse senz’altro posto tra 1 Microcefali, Cio
non & sempre giusto. Se il peso dell’'organo deve essere tenuto
in gran conto e mai trascurato, perche ci di tosto una idea
dell’'entita e grado del processo che ha colpito 'encefalo, per
se solo non e sufliciente per caratterizzare la vera Microce-
falia, e cio anche per il fatto che i pesi non sono sempre para-
gonabili fra loro, per il modo e le circostanze in cui furono
ottenuti.

Per noi un cervello anche con peso e volume che tenda ad
avvicinarsi al normale, puo presentare tutti i caratteri morfo-
logici del cervello microcefalico. Il peso nello stesso modo che
non ci somministra un criterio sicuro ed esatto nello stabilire
il grado di superioritd intellettuale nelle condizioni normali,
tanto meno esso ci serve nelle condizioni che stiamo studiando.
Di maggiore utilitd ci e il peso delle singole parti di un dato
cervello, servendoci a indicare 'armonico sviluppo di esse.

Anche I'stensione della superficie degli emisferi
cerebrali o dei singoli lobi fu misurata da Rodolfo Wagner
in un cervello mierocefalico e da Carlo Vogt nei getti della
cavita craniana, per paragonarla con quella dei cervelli nor-
mali umani e di scimmie. Ma il metodo seguito ed i risultati
ottenuti non furono tali da invogliare altri a ripetere simili
ricerche, ed esse ben poco contribuirono al progresso delle
nostre cognizioni.

Perché un cervello debba essere considerato come vera-
mente Microcefalico, olire alla diminuzione del sno peso o
volume, deve possedere altri caratteri pin essenziali. Innanzi
tutto deve essere abbastanza armonico nella disposizione delle
sue diverse parti: non deve presentare forti asimmetrie, le
quali dimostrino il necessario intervento di una causa la quale
abha agito prevalentemente su di un lato o su di una sua parte
e che percio ha troppo dell’accidentale : nel suo aspetto esterno
deve essere conforme a quanto si osserva nelle condizioni nor-
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mali; la superficie della corteccia cerebrale, fatta astrazione
del numero, volume e decorso delle circonvoluzioni, deve pre-
sentarsi regolare, non inerespata, non bitorzoluta: al tatto
deve presentarsi né indurita né rammollita: la sostanza bianca
e grigia conserveranno il rapporto e eolorazione che si riscon-
trano nel cervello normale: le meningi non saranno inspessite
o fortemente opacate: le cavitd ventricolari non dovranno
presentarsi dilatate: il liquido cefalo-spinale non dovri essere
troppo abbondante. In breve devono mancare tutte quelle par-
ticolarita che caratterizzano un cervello ammalato e che sono
i segni evidenti di un Processo patologico che ha invaso
I'organo in un'epoca pin o meno remota,

Con cio non vogliamo negare che possa esistervi Microce-
falia congiunta con lesioni manifeste del cervello o delle sue
membrane, anzi erediamo che questa combinazione si riscontri
non di rado al tavolo anatomico; ma i casi cosi disposti de-
vono far parte di un gruppo speciale e non devono essere inte-
ramente utilizzati per lo studio della Microcefalia pura, po-
tendo il processo patologico, il quale certo si e sviluppato,
dopoche il cervello & stato colpito da Microcefalia, masche-
rare molti dei caratteri propri di questa e farne sorgere dei
nuovi, i quali nulla hanno a che fare con essa.

Nella Microcefalia la causa prima che ha agito, impedi al
sistema nervoso centrale di svolgersi in tutta la sua pienezza;
e questa causa crediamo, per ora, che non sia d'indole pato-
logica, poiche nei prodotti patologici, oggidi ben conosciuti,
noi troviamo varietd nella forma, nella estensione, e man-
canza di quella uniformita, e dird anche di quella regolarita
che abbiamo osservato in molti dei nostri cervelli microcefalici.

D'altra parte siamo convinti che un processo prettamente
patologico, iniziatosi in epoca diversa, possa produrre un im-
picciolimento dell'encefalo con consecutiva modificazione della
cavitd craniana, e quindi una speciale forma di Microcefalia
piit 0 meno avanzata. Ma questa forma deve essere assoluta-
mente distinta dalla prima, per le ragioni che andremo espo-
nendo pit avanti; e merita percio anche una diversa denomi-
nazione.

Volendo quindi portare un po' d'ordine nel materiale da
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noi descritto, ed in quello riferito dagli autori, dobbiamo tosto
stabilire due grandi gruppi: al primo di essi conserveremo il
nome di Microcefalia o meglio di Microencefalia; al
secondo daremo quello di Pseudomicroencefalia,

Prima di passare in rassegna tutte le osservazioni che fu-
rono pubblicate sul nostro argomento, onde vedere a quale di
questi due gruppi appartengano, dobbiamo spiegare meglio il
concetto che ci ha guidati nello stabilire queste distinzioni,

Col nome di Microencefalia noi intendiamo per ora un
disturbo avvenuto in tutto il sistema nervoso centrale nel
menire stava svolgendosi, per cui esso non ha raggiunto quel-
I'alto grado di perfezione necessario al suo normale funzio-
nare. Da questo disturbo od arresto nello sviluppo che si voglia
chiamare, e spiegheremo pii avanti il valore che noi diamo a
questa parola, nerisulta una diminuzione nel volume e nel peso
dell’organo, ma questo si presenta regolare e ben proporzio-
nato in tutte le parti. E una specie di atrofia congenita, alla
quale i vecchi autori applicavano il nome di Agenesia cere-
brale. In nessun punto della superficie si riscontrano traccie
di un processo patologico qualungue. '

Ma si dira che l'esame della superficie esterna non é
sempre sufficiente per giudicare delle condizioni della intima
costituzione, e lo abbiamo dimostrato nelle nostre osserva-
zioni, e che quindi nella Microencefalia non resta esclusa una
alterazione della sostanza corticale e midollare. A questo
proposito e vero noi possediamo scarse ricerche, atteso le dif-
ficolta non sempre superabili che siincontrano in questo studio;
ma in quei pochi cervelli microcefalici puri, nei quali I'esame
microscopico fu praticato, questo non ha potuto riconoscere
la presenza di una alterazione la quale potesse riferirsi ad una
condizione morbosa comune, volgare, If se una qualche modi-
ficazione si é potuto osservare nella sostanza grigia o bianca,
questa non era di natura patologica e deve essere messa a ca-
rico della causa stessa che ha prodotto 'arresto di sviluppo;
la quale oltre ad agire sulla conformazione dell'organo, ha
continuato a far sentire la sua azione fino al momento in cui
gli elementi costitutivi si differenziavano.
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Ma in molti casidi Microencefalia riesce facile riconoscere
I'esistenza, siccome abbiamo gid detto, di prodotti patologici,
in special modo localizzati negli emisferi cerebrali. In gueste
circostanze pero la Microcefalia costituisce sempre il fatto
primario, il processo patologico si aggiunse pia tardi, ¢ quando
questo non fu molto intenso o molto esteso, @ ancora possibile
di ben scorgere nella conformazione cerebrale alcuni caratteri
propri della Microcefalia e questi cervelli possono essere an-
cora utilizzati per uno studio morfologico.

Talora pero il processo morboso per I'epoca in cui si @
manifestato, per la sua intensitd o la sua lunga durata
si e talmente immedesimato colla eausa che ha prodotto la
Microcefalia, che riesce difficile di poter distinguere cit che
appartiene a questa e cio che deve essere attribuito alla le-
sione morbosa. I cervelli cosl alterati non henno pin alcun
valore per il nostro scopo, essi stabiliscono il ponte di pas-
saggio alle forme Psendomicrocefaliche.

Da quanto siamo venuti dicendo ne risulta che la Microce-
falia puo essere distinta in

1° Microcefalia pura senza una manifesta lesione
morbosa.

2° Microcefalia combinata in cui sl e aggianto pin
tardi un processo patologico.

Diciamo anche poche parole della Pseudomicroence-
falia.

Qui il processo morboso & il fatto primario, la Microcefalia
é secondaria alle lesioni prodotte, Il cervello & sempre quello
che ne é primitivamente ed esclusivamente colpito. In questo
gruppo noi possiamo fare una distinzione riguardo all’epoca
in cui il processo sié svolto. Se esso invase le vescicole cere-
brali prima della comparsa dei solehi e circonvoluzioni , noi
allora troviamo che gli emisferi sono ridotti a masse informi,
irregolari, lo studio delle quali non ¢i permette di distingoere
particolarita riferibili alle condizioni normali. Oppure il pro-
cesso patologico si manifestd quando il piano generale era gia
ben tracciato ed in questo caso noi vediamo ben distinte le
pieghe cerebrali, ma queste o totalmente o in parte sono atro-
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fiche, raggrinzate, pergamenacee; o sono semplicemente rim-
picciolite (Microgiria). E questa atrofia del mantello e quella
che produsse una certa diminuzione nel peso e nel volume
del cervello propriamente detto, congiunta anche con un di-
fetto di sviluppo della cavita ossea, senza che si abbia percio
una vera Microcefalia,

Di rado nei psendomicroencefali noi troviamo una simme-
tria bilaterale: generalmente é colpito un solo emisfero, op-
pure solamente una parte di esso,

Il primo gruppo & senza dubbio il pilt importante, ed &
quello del quale noi dobbiamo piu in special modo occuparei,
per vedere se le forme in esso comprese concordino [ra loro
o in quale rapporto stiano con le questioni riguardanti la
Microcefalia.

Il secondo gruppo quello dei Psendomicrocefali dob-
biamo in modo assoluto eliminarlo dalla Microcefalia. Lo
studio degli pseudomicroencefali, ed anche di molti casi di
Microencefalia combinata, avrd certo un grande interesse dal
lato patologico per stabilire la natura e l'intensita del pro-
cesso morboso, le conseguenze che ha avato sullo sviluppo
di altre parti dei centri nervosi, in comunione diretta col
centro della lesione ece, ece., ma per lo scopo nostro non
serve. Anzi diro di pia, io credo che I'aver compreso fra i
Microcefali gueste forme patologiche, ha cagionato una grande
confusione nello studio della Microcefalia vera, ed ha impe-
dito il suo rapido progresso, come era da sperare dalla
grande attivitd dei ricercatori.

Tutto cid perd era una necessitd inevitabile dal momento
che era sorta l'idea che la cansa della Mierocefalia fosse esclu-
sivamente un processo patologico comune. I si ¢ appunto da
quest’epoca che noi vediamo grandemente anmentato il numero
dei pseudomicrocefali e delle forme microcefaliche combinate,
alcune delle quali e per il modo eon cui furono studiate e
per U'importanza dei trovati, meritano d'essere conosciute e
prese a modello. I se tutti i casi di Microcefalia pura fos-
sero stati cost diligentemente e minutamente deseritti , la
nostra questione si troverebbe oggidi di molto avanzata,



200

Wuesta distinzione in due gruppi di tutte le forme micro-
encefaliche del cervello, ha ancora un altro interesse riguardo
al modo di comportarsi degli altri centri nervosi. Nella vera
Microcefalia non & solo interessato il cervello propriamente
detto, ma generalmente tutto il sistema nervoso centrale, ed
I casi da noi studiati lo dimostrano in modo evidente. ()ra
questa compartecipazione di tutti i centri encefalici e spinali,
io la credo primaria, intendo con cio di dire che la causa ha
contemporaneamente agito su tutto il canale midollare nel
mentre stava svolgendosi, per cui se troviamo unitamente alla
Microencefalia la Micromielia, questa non é gia conseguenza
di quella, ma ambedue hanno lo stesso valore e lo stesso si-
gnificato. E se la Microencefalia ¢ quella che ha maggiormente
colpite gli osservatori e fu dalla grandissima maggioranza
esclusivamente studiata, si fu per un falso concetto che si
aveva di questo vizio di conformazione e pin in special modo
percheé era costantemente associata ad impicciolimento del
eranio,

Ma chiungue abbia esaminato il midollo spinale d'un vero
microcefalo, trovera che la disposizione appare qui molto pin
chiara che non nell’encefalo. Non é questa o quella parte della
sostanza grigia che si trova ridotta in volume; non guesto o
quel cordone di sostanza bianca, ma é tutto il midollo nel suo
complesso, in tutte le sue singole parti che dimostra d'avere
risentito la causa disturbatrice, per cul esso ci rappresenta
ancora un insieme armonico e ben proporzionato.

Anzi oserel dire che lo studio accurato del midollo dei veri
microcefali, per la sua minore complicazione e per la faciliti
di esaminarlo per grande estensione, ci potra dare risultati
piii certi e sicuri riguardo all’entita del processo microcefa-
lico ed eliminare ogni ingerenza patologica. Si trovera infatil
che i cilindri assili della sostanza bianca sono meno numerosi,
che hanno ecalibro piu piccolo dell’ordinario, che le cellule
della sostanza grigia anch’esse saranno pin piccole con minori
prolungamenti, alla enumerazione appariranno pin scarse, ma
non si riscontrera nessuna traccia manifesta di un processo
morboso ben determinato dalla Anatomia patologica.

Se si esaminano invece | centri nervosi dei psendomicro-
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cefali e di una gran parte dei microcefali combinati non si
tarderd a scorgere che anch’essi compartecipano al fatto prin-
cipale localizzato negli emisferi cerebrali, ma riconosceremo
tosto i caratteri delle lesioni secondarie come le osserviamo
costantemente nei casi di malattia pronunciata del cervello ; e
ad un attento esame microscopico non sara diflicile di scoprire
anche i residui di processi patologici.

| due gruppi quindi che siamo andati distinguendo non
sono per nualla artificiali, sono facili ad essere riconosciuti,
hanno importanza morfologica diversa e devono percid essere
studiati separatamente. Per lo scopo nostro, che si e quello
in principal modo di vedere se le forme microcefaliche possono
essere comprese sotto un tipo unico e quale rapporto esso
abbia rispetto alle altre organizzazioni, non prenderemo in
considerazione tutte le condizioni morbose, lasciando all’Ana-
tomia patologica di fare uno studio completo di esse,

Se da una parte la Microcefalia é dipendente o legata con
processi patologici, i quali si organizzano nel cervello in epoca
diversa, dall'altro lato essa confina e si confonde con defor-
mita varie dei centri encefalici, le quali possono giungere fino
alla mancanza dell’organo. Con queste deformitd la Microce-
falia ha certo maggiore affinita, essendoche dobbiamo consi-
derarle tutte come dipendenti da una medesima causa, che noi
fino ad ora ignoriamo nella sua essenza, ma possiamo bene
studiarla nei snoi effetti, e che é compresa sotto il nome di
Arresto nello sviluppo.

Nella serie di questi arresti di sviluppo la Microcefalia
occuperebbe il 1° grado, il posto vale a dire il pin alto; e
nelle sue gradazioni si avvicina insensibilmente al cervello
normale tanto dal lato morfologico, quanto dal lato fun-
zionale.

(Jui adungue la causa avrebbe agito meno intensamente ed
in periodo meno precoce quando tutti gli organi cerebrali erano
gia ben abbozzati nei tratti principali ed ha fatto sentire la sua
influenza nella successiva evoluzione di tutte le parti, impe-
dendo che esse raggiungessero quel limite confacente per una
normale funzione. Tutte le parti del sistema nervoso centrale
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furono colpite nel medesimo modo e nel medesimo grado, per
cui e riprodotto in piceolo il cervello normale od in una
delle sue fasi di sviluppo; si ha come un modello di cer-
vello ridotto nella scala e nel quale, causa la riduzione, certe
particolarita morfologiche pin delicate non hanno potuto essere
eseguite ; di qui le differenze che presenta paragonato con un
cervello normale di adulto. Ed era gia stato detto con molta
chiarezza se non con pari esattezza dai primi osservatori che
si occuparono del nostro tema, che il cervello microcefa-
lico ¢i rappresenta un cervello in miniatura, mantenendo una
giusta e corretta proporzione malgrado esso non serva pin allo
scopo cul e destinato. Nullum tn cerebro, nisi quod mole pe-
rexigunm essel, defectum aul vilium repertre poluimus,
scrive Willis, Awnalome cerebri falui a nativitate, opera
ominia, pag, 162; e nella figura quarta da il disegno del cer-
vello che ¢ il pin antico che si abbia sul nostro argomento e
del quale diremo pia tard:.

Ma se la causa che ha agito si manifesta in periodi pin pre-
coci o sl localizzi maggiormente, allora la giusta armonia e
grandemente alterata, aleane parti non si sviluppano o si svol-
gono molte incompletamente rispetto al tutto ed allora en-
triamo in una via che rapidamente declina verso le forme pia
hasse.

Iid e in tal modo che noi incominciamo ad avere delle
forme microcefaliche con mancanza di gualche organo essen-
ziale, ad es. del corpo calloso, delle forme microcefaliche
nelle quali i doe emisferi cerebrali non si sono divisi fra
loro in tutto od in parte, finché giungiamo all’estremo grado
della vera mancanza del cervello. £ se in questi casi noi tro-
viamo che la causa ha di preferenza fatto sentire la sua azione
sulle vescicole cerebrali anteriori primarie, egli ¢ che queste
sono le ultime a ben differenziarsi, devono percorrere un pin
lungo cammino per giungere al termine del loro sviluppo e
subire pin profonde modificazioni.

E siccome noi sappiamo dalla storia dello sviluppo che le
vescicole oculari ed 1 bulbi olfattivi sono dipendenze e prove-
nienze di queste vescicole cerebrali anteriori, noi troviamo
che associato al disturbo del cervello, non raramente esistono
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vizi pii 0 meno gravi di conformazione nella parte essenziale
dell'apparato della visione e dell'olfatto. Quindi unitamente
alla Microcefalia possiamo avere Microoftalmia, Anooftalmia,
talora Ciclopia con tutte quelle modificaziom scheletriche se-
condarie al processo primitivo.

E cosi not troviamo che da questo lato la Microcefalia
entra nel campo puramente teratologice, e ben soventi essa
passa in seconda linea soverchiata dalle altre deformita che
appaiono pin manifeste,

Si comprende facilmente come tutti questi casi non devono
essere compresi fra i microcefali; essi ci servone solo a sta-
bilire il rapporto ed il legame stretto che congiunge la Mi-
crocefalia con altre forme di arresti di sviluppo, ma non
possono essere in alcun modo utilizzati per il nostro studio,
Questi casi teratologici devono ancora essere distinti dai mi-
crocefali per la circostanza che essi generalmente non sono
vitali, muoiono subito o poco tempo dopo la nascita.,

Queste poche considerazioni io ho ereduto conveniente di
premettere, onde rendere pin facile e meglio intelligibile laras-
segna che andremo facendo di tutte le forme anomale che fu-
rono comprese sotto il nome di Mierocefali. Se il fare questa
rassegna non fu per me opera facile, ne breve, in compenso
spero che essa tornera utile per il lettore, potendo abbrac-
clare con un solo sguarde quanto possegga la scienza sulla
questione che stiamo trattando,

Dal sopra esposto appare evidente che il concetto che si
aveva, fino a questiultimi tempi, della Microcefalia, era troppo
ampio; esso comprendeva una quantita di formazioni che para-
gonate fra loro non dimostravano nessuna aflinita, poiché ap-
partenevano a campi diversi. Corrispondentemente a questo
concetto ne veniva che le conclusioni che si traevano da questo
studio erano diverse e spesso contradittorie fra loro e quindi
non servivano al progresso delle nostre cognizioni e portavano
confusione nelle ricerche future. Cercando di ordinare il ricco
materiale, questo sara meglio utilizzato dai diversi ricercatori
potendo esso servire a scopi differenti,

Passiamo ora in rivista le letteratura microcefalica. Non
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seguiremo un ordine eronologico, ma piuttosto cercheremo
col metodo dell’eliminazione di escludere tutti quei casi che,
secondo 1 criteri sovra esposti, noi crediamo non abbiano di-
ritto d'essere compresi fra i Microcefali puri. Liberatici cosi
dei cervelli con evidente difetto nello sviluppo e di quelli
con manifesta lesione patologica, il nostro cammino resteri cosi
sgombro da molti ostacoli, i quali in modo assoluto c¢i impe-
divano di procedere in avanti, Dopo questa depurazione il
materiale che resta sard preso come base del nostro studio,
e vedremo a quali risultati esso ci conduce.

Premetto che quanto andro esponendo fu tratto diretta-
mente dallo studio dei lavori originali e dall’'esame delle figure
annesse e che il breve sunto delle osservazioni qui riferite e
fatto generalmente colle parole stesse degli antori. Se mal-
grado il lungo studio da me posto nelle ricerche bibliogra-
fiche, qualche osservazione mi fosse sfuggita o ne avessi avuto
notizia incompleta, i pia fortunati di me potranno vedere se
essa possa venire compresa in qualche punto del quadro che
andremo esponendo.

I1.
Cervelli microcefalici con visi di formaszione.

Fra le forme pit basse che furono attribuite alla Microce-
falia si presentano innanzi tutto due osservazioni descritte da
Starr e da Rohon. Esse trovano un degno confronto nella
nostra ultima osservazione Usserv. XIX].

— Osservasione di Stave (The sensory tract in the cen-
tral nervous system, capitolo Microcephalic infant. con una
tavola'. Sitratta di un neonato che ha vissuto una settimana.
Non esisteva tessuto cerebrale nella anteriore ¢ media fossa
eraniana e sopra il leatoriwm cerebellt. 11 prosencefalo aveva
fallito nel suo sviluppo completamente. La pia era robusta e
conteneva molti vasi sanguigni. Esisteva una parte del ta-
lamoencefalo, non normalmente svolta, Le parti provenienti
dalle vescicole cerebrali media e posteriore erano meglio evi-
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denti [peduncoli, ponte, midollo allungato, cervelletto, ripro-
dotte nelle fig. 12 ¢ 2 annesse al lavoro]. Furono fatte sezioni
microscopiche di gueste parti (lig. 3* a 8%,

L’autore utilizza questo caso per stabilire il decorso delle
fibre sensitive e motorie. Non vogliamo discutere 1 risultati a
cui esso @ giunto, poiché questi non riguardano la Microce-
falia, trattandosi qui di una mancanza degli emisferi cerebrali.
Il eranio non & descritto, sembra pero che le suture fossero
in condizioni normali. Come s1 scorge questa osservazione di
Starr & affine al nostro caso di Anocoftalmia, e forse questo
per la moltiplicita e graviti delle lesioni potrebbe tenere il
primo posto.

— Subito dopo viene l'osservazione di Rohon (Untersuchin-
geniiher den Bau eines Microcephalen-Hirnes, con due tavole):
qui esiste un rudimento di cervello, ma esso si & arrestato
prima che fosse avvennta la divisione degli emisferi. Si tratta
infatti d'una bimba di 14 giorni. Il cranio non e studiato, ma
& detto che presentava simostosi di tutte le suture. Il peso
totale dell’encefalo dopo essere stalo ndurtlo in aleool era
di 17,2 gr. Il prosencefalo non presenta scissura interemisfe-
rica. Non esiste cavith ventricolare, La superficie e liseia ma
con depressioni e solchi trasversali. Lascia allo scoperto il
cervello intermedio. Il cervello medio ed il posteriore ricor-
dano tanto nella conformazione esterna quanto nella interna
le medesime parti dell’encefalo normale. Esistevano vizi di
conformazione in altri sistemi (vedi tav. I da fig. 12 a 64.

Molto interessante é lo studio che fa I'autore del decorso
delle fibre e della struttura delle diverse parti, in molteplici
sezioni microscopiche (fiz. 7 a 18]; ma esso non puo riguar-
dare il nostro tema, ma piuttosto i gravi disturbi di sviluppo
del cervello. Anche le importanti considerazioni con le quali

I'autore termina il suo lavoro non possono essere interamente
applicate alla Microcefalia.

In altri casi la divisione degli emisferi si & iniziata ma
non si e completata, esiste una fusione pin 0 meno estesa della
loro faccia interna. Pero le Scissure e le Circonvoluzioni sono
abbastanza ben svolte. Tra questi cervelli dobbiamo compren-
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dere un Microcefalo di Rudinger (Mittheilungen iber cinige
mkrocephale-Gehirne) deseritto sotto il n. 3.

— Riguoarda un feto nato a termine con testa piccola. 11
cervello pesava gr. 168, Le Circonvoluzioni di un emisfero si
continuano con quelle dell’altro cominciando dal precuneo e
venendo fino al chiasma dei nervi ottici. Gli emisferi sono
ricehi di Circonvoluzioni. Le isole sono in parte scoperte. I
lobi parietali, occipitali e temporali per il modo di disporsi
delle Scissure e Circonvoluzioni hanno il tipo umano. Le Cir-
convoluzioni del lobo frontale furone disturbate dalla fusione
degli emisferi e non permettono un confronto con cervelli
umani e d'animali, Talami ottici e corpi striati sono anch’essi
fusi sulla linea mediana; del corpo ealloso esiste solo lo splenio,
Non esiste aleun secne di lesione recente od antica, Nella
prima formazione le vescicole cerebrali hanno deviato dalla
norma senza l'intervenlo di un processo patologico,

— Della stessa natura ¢ un Microcefalo descritto da Aeby
L vierjahiiger mikiocephaler Knabe vl thethreeiser Ver-
schinelsung dev Grosshivn-Hendspharen) .

E una himba d'anni 4, completamente idiota. Cranio pic-
colo fin dalla nascita, la quale anticipo di 4 settimane; con
forte sviluppo delle ossa, che alla sezione parvero dure e ro-
buste. La sntura frontale mancava, La dura madre era stret-
tamente applicata al cervello. Gl emisferi cerebrali erano fusi
anteriormente fra loro. La Seissura intermisferica cominciava
solo alla regione pavietale. Posseldeva poche Circonvoluzioni,
La sostanza bianca si distingueva per insolita durezza ed
anemia. Lo strato corticale aveva solo un terzo dello spessore
normale e la sua distribuzione mancava del tutto di omoge-
neita. nche le altre parti dell’'encefalo non erano in condi-
zioni perfettamente normali.

E questo cervello pressoché identico aquellodi Rudinger,
ma qui oltre I'arresto di sviluppo troviamo i segni manifesti di
un processo morboso in tutti i punti dell’encefalo, ma in specie
nella sostanza bianca e grigia degli emisferi. Si comprende
quindi facilmente come l'autore tragga partito dalla descrizione
di questo caso per confermare la suaopinione sulla essenza della
Microencefalia, come espressione di un processo patologico.
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La Fusione degli emisferi nei casi deseritti costituisce
il fatto essenziale. La Microcefalia ¢ secondaria, & una conse-
guenza del difetto di sviluppo. Ogni considerazione al riguardo
e quindi inopportuna,

— Anche fra le vecehie osservazioni esistono casi di questo
genere. Cosi nel Traité théorigue el pralique de la folie di
Parchappe fra le osservazioni d'idiotismo [325) troviamo quella
di un womo di 45 anni di intelligenza debole, con testa piccola,
viso imberbe ed alterazioni alle estremitd inferiori, il cui cer=
vello pesava gr. 970 ed il cervelletto 118, Le membrane del
cervello e la sostanza cerebrale non offriva alecuna alterazione.
Ma la scissura interemisferica manca nella soua parte di mezzo,
le circonvoluzioni di un emisfero continuandosi con quella
dell’altro. La volta a tre pilastri, il setto lucido, il corpo fran-
giato mancavano completamente. 1 due ventricoli laterali ed il
terzo ventricolo sono riuniti in una sola caviti, ece.

FFurono descritti cervelli microcefalici con Mancanza
completa o parziale del corpo calloso. E questi rap-
presenterebbero uno stadio un po’ superiore ai precedente-
mente descritti. 1 difetti del corpo calloso sia in lunghezza
che in spessore, vedremo pin tardi essere particolarita le quali
si associano con singolare frequenza colla Microcefalia pura;
qui vogliamo solamente dire dei casi nei quali il corpo calloso
eri f'-EJIIIPIE[.H.ﬂIEI’I'.E S-CUI'I'IPEl["ﬁﬂ.

— Accenno qui brevemente al caso recentemente deseritto
da Onufrowicz (Das balkenlose Mikrocephalen-Gehirn
Hofmann, Ein Beitrag sur pathologischen wnd normalen
Anatomie des mensehlichen Grosshivnes'. Si tratta d'un certo
Hofmaiun d’anni 37, completamente idiota. Il cervello non
fu pesato. Appena estratto si riscontrava tosto la mancanza
completa del corpo calloso e dei bulbi olfattori,

Esiste una grande varietd nella disposizione dei solchi e
Circonvoluzioni fra i due emisferi. L'unico fatto che potrebbe
essere messo in rapporto’con la Microcefalia si é che le Scis-
sure occipito-parietali nella loro porzione interna non eomu-
nicano con la Seissura calcarina, essendo superficiale la piega
di passaggio interna inferiore. Ma sapendo il grave disturbo
che ne viene nelia disposizione delle Circonvoluzioni della
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faccia interna per la mancanza della grande commessura, non
possiamo accogliere con fiducia questo fatto come manife-
stazione della Microcefalia, D'altra parte in due altri casi di
mancanza del corpo calloso senza Microcefalia si osservava la
identica disposizione.

Ad ogni modo I'interesse maggiore di questa osservazione
sta nello studio fatto dall’autore dell'influenza che ebbe la man-
canza delle fibre del corpo calloso sulla disposizione della so-
sltanza midollare.

— Un secondo cervello microcefalico descritto da Rudin-
ger sotto 1l n. 2 (loco citato) presenta la mancanza del corpo
calloso unitamente ad altre lesioni d’origine patologica. Questo
cervello apparteneva ad un neonato di sesso femminino. Il
cervello pesava 47 grammi. Tutte le parti encefaiiche erano
grandemente ridotte in volume, in specie il cervello: ma
mentre l'oblungata ed il cervelletto all'infuori della loro pic-
colezza assoluta non presentano deviazioni essenziali, gli emi-
sferi cerebrali non sono solo piceoli, ma anche alterati in alto
grado. (¢li emisferi non coprono le eminenze quadrigemelle,
La superficie non presenta né solchi ne Circonvoluzioni. Manca
il corpo calloso. Oltre al difetto di sviluppo, qui deve essere
intervenuta una causa patologica, la quale agi sull’ulteriore
sviluppo degli emisferi cerebrali impedendo la loro evoluzione
e lasciando delle traccie manifeste sulla superficie di essi.
Quindi questo cervello & doppiamente compromesso per il
nostro studio,

— Un altro cervello miecrocefalico con grave difetto nel
corpo calloso fu descritto da Broca (8w un cas excessif de Mi-
crocephalie] e quindi da Ducatte (La Microcephalie av poind
de vue de Uatavisine, Paris, 1880, pag. 73|, Apparteneva ad
una certa Marie Conrad i mesi 4, L'encefalo pesava gr. 104,
Esisteva grande quantita di liquido negli spazi sottoaracnoidei,
Manca gran parte del corpo calloso. Gli emisferi sono forte-
mente asimmetrici ma non si riscontrano segni di lesioni pato-
logiche.

Questo cervello, scriveva Broca, presenta una forma
strana che s'avvicina a quella di un ruminante, e trae occa-
sione da esso per combattere la teoria di Vogt dicendo che il
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caso deseritto mostra disposizioni le quali non corrispondono
ad alcuna fase dell’evoluzione del cervello sia nell’'nomo sia
nelle scimie, Ma secondo me l'esempio ¢ mal scelto, stante
la grave deformitd esistente, la quale rende impossibile un
confronto con cervelli normal.

—- Fra le osservazioni di maneanza congenita del corpo cal-
loso con Microcefalia dobbiamo comprendere un caso molto
interessante descritto lungamente da H. Virchow (Ein Fall
von augeborenem Hydrocephalus tnlernus, sugleich ein Bei-
trag sui Mikrocephalen firage) il quale considera drocefalo
interno come causa primaria.

Era una bimba nata il 12 ottobre 1885 e morta in seguito
a convulsioni il 22 novembre stesso anno. 1l cervello non fu
pesato, Dopo indurimento appare arrotondato, ed oltre la
mancanza completa del corpo calloso, si osserva che la super-
ficie si allontana grandemente dalla norma: essa e incisa da
solchi ¢ gquali vengono dominati da una tendenza ad una dispo-
sizione raggiata. Il centro dal quale questi raggi partono cor-
risponde al punto di divisione della fessura silviana nei suoi
due rami laterali. Quindi tutta la superficie resta divisa in
tanti spazi conici o triangolari che non possono essere ri-
feriti alla divisione dei lobi, i quali non sono riconoscibili. Lo
stesso succede alla faccia interna dove i solchi irradiano dal-
I'lo degli emisferi mancando oltre al corpo calloso anche la
sua Circonvoluzione,

Per la sua forma e per l'aspetto esterno guesto cervello
rassomiglia a quello dei Cetacei pin ricchiin Circonveluzioni,
Questa rassomiglianza animalesca che si riscontra pure in
altri casi consimili @ una apparenza superficiale. Piuttosto
questi cervelli ¢i ricordano disposizioni primitive di sviluppo,
ed in specie il periodo delle Scissure transitorie. L'autore mette
la sna osservazione nella categoria dei Microcefali a base -di
una causa patogenica comune,

Mi son limitato a riferire quei vizi di eonformazione del
cervello i quali sono considerati dagli antori come apparte-
nenti alla Microcefalia. La lista diverrebbe pit numerosa se
noi volessimo prendere in esame i casi consimili sparsi nella
letteratura. Essi per nulla avvantaggierebbero la nostra que-

Gracomist, — Cervelli dei Microeefali, 14
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stione; il detto @ quindi sufficiente a caratierizzare la loro
posizione per rispetto alla Microcefalia e di essi pin non fa-
remo parola.

L' Anatomia patologica dell’idiotismo in generale, ha ri-
scontrato frequenti questi difetti di sviluppo nel cervello, essi
sarebbero la prova materiale della loro impotenza mentale,

— Come linea di passaggio tra i cervelli microcefalici con
vizi di conformazione e gli altri che andremo in seguito stu-
diando, dobbiamo ricordare il cervello di Molley, giusta-
mente famoso descritto da Mierjejewski (Einen Fall von
Mikvocephalie. Zeilschrift fur Elhnologie, 1872, pag. 100,
con 2 tavole: fu pubblicato in lingua russa nel 1871).

Questo microcefalo moriva a Voronezz in eta d'anmi H0:
e quindi uno dei Mierocefali che ha pio lungamente vissuto. [l
peso del suo cervello era di 369,053 gr. e percio uno dei pii
piccoli. Non si notavano all’esame segni di processi patologici.
Pero la mancanza dello splenio del corpo calloso e della parte
del trigono ad esso corrispondente, per cui rimane allo sco-
perto il talamo; la disposizione del grande Hippocampo con
mancanza della fimbria e della fascia dentata, I'esistenza d’una
cisti con distruzione delle Circonvoluzioni in corrispondenza
del lobo oceipitale sinistro, dimostrano eome qui non si trat-
tasse di Microcefalia pura, ma vi fossero associati diversi vizi di
conformazione e processi morbosi; questi pero per essere poco
pronunciati non disturbano grandemente lo sviluppo delle sin-
gole parti, per cui questo cervello pud molto utilmente essere
compreso nello studio della Microcefalia. Se I'ho accennato
qui era per dimostrare la stretta relazione che esiste tra la
Microcefalia ed 1 vizi di conformazione del cervello. 1l cer-
vello di Motley & poi interessante perché fu il primo che sia
stato studiato con somma cura microscopicamente in tutte le
sue parti da Beth. Avremo forse quindi occasione di ritornare
sopra di esso,
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Microcefalia combinata con processt patologier,
Pseudonmicirocefalt.

Veniamo ora alla parte piu difficile e pin lunga del nostro
lavoro che si & quella di ben sceverare le forme patologiche
che si associano alla Microcefalia e quelle capaci di produrla.
Comprendiamo in un unico capitolo lo studio di tutte queste
forme, malgrado la distinzione che ne abbiamo fatto pia sopra,
poiche, come si sa, lo scopo nostro non essendo quello di fare
un esame accurato e diligente di tutti i processi patologici in
s, né nella influenza che essi possono avere sul cervello, es-
sendoché in allora il campo si allargherebbe di troppo ed inva-
derebbe quello che tratta dell'idiotismo in generale; ma sola-
mente 'altro di depurare il nostro materiale, che dovri in
seguito essere pit lungamente studiato, per ora a noi non é
di grande interesse li conoscere se il processo patologico sia
il primario od il secondario riguardo alla Microcefalia (e questa
una discussione che potrd molto opportunamente essere fatta
in altra circostanza), a noi basta di sapere quali sono 1 cer-
velli cosi profondamente modificati nella loro conformazione
da non poter pia servire ad uno studio morfologico. Avremo
pero cura nel passare in rassegna tutte queste forme, di indi-
care | cervelli che appartengono all'uno pinttosto che all’altro
gruppo. Quindi é unicamente per semplificare ed abbreviare
il nostro lavoro che cisiamo indotti a trattare insieme queste
due forme, Per la stessa ragione la nostra esposizione sard
molto breve, indicando anche qui il puro essenziale.

In questo studio oltre alle difficoltd intrinseche del sog-
getto, ne possono sorgere altre rignardanti le sue conseguenze,
potendo esse sollevare discussioni e suscettibilita nella inter-
pretazione dei fatti descritti dai diversi antori, Siccome noi non
pretendiamo d’essere infallibili nei nostri giudizi, i quali ben
soventi vengono dedotti da descrizioni insufficienti, cosi siamo

pronti sempre a modificarli quando ¢i vengano dimostrati meno
esatll.
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Le Alterazioni patologiche guando esse si manifestano
nei primordi dello sviluppo del cervello, disturbano per modo
architettura cerebrale che 'organo nella sua conforma-
zione non presenta pia nulla di umwano, Ed allora alcuni an-
tori giudicando dalla semplice apparenza esterna, fanno i para-
goni 1 pin straui, E vedremo come alcuni dicono che 1 loro
cervelll rassomigliano a quelli del camello, dell’elefante, del
delfino, di un cetaceo in generale ; paragoni, come ben si
comprende, i quali non hanno aleun fondamento, sono una
grossolana rassomiglianza esterna, la quale pero ci dimostra
come 1l cervello in queste eircostanze non sia pid governato da
alcuna legge nel suo sviluppo, e come il processo patologico
impediseca talora la perfetia e completa esecuzione del prin-
cipio direttivo.

E questa una circostanza di grande valore per lo studio
che stiamo facendo, poiche nella Microcefalia vera noi non
osserveremo nulla di tutto cio; i cervelli microcefalici
anche i pid spinti conservano sempre l'impronta
speciale del tipo cul appartengono e si svolgono
sempre nella medesima direzione,

Riguardo ai processi morbosi che possono associarsi alla
Microcefalia o produrla direttamente, essi sono di diversa na-
tura. Generalmente perd sono processi a corso lento, 1 quali
assalgono il cervello in special modo nella vita fetale, ma non
di rado possono anche svolgersi parecchi anni dopo la nascita,
Talora due o pin processi si associano assieme ed allora pib
difficile riesce il distinguerli ed il valutare la relativa impor=-
tanza. Perd al tavolo anatomico nel massimo numero dei casi
il processo & gia spento da pii o meno lungo tempo e di esso
non si osservano che i residui e le conseguenze sullo sviluppo
del cervello. La natura di questi processi apparird meglio
dallo studio che faremo delle osservazioni pubblicate dagli
autori e di quelle da noi descritte,

In questo gruppe noi poniamo in primo luogo tutii quer
cervelli che presentano una forte Asimmetria prodotta dal-
I'Atrofia totale o parziale della superficie d'un emisfero,
Le Circonvoluzioni possono presentarsi diversamente a se-
conda del grado della lesione e dell’epoca in cui essa si e
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svolta. Quindi troviamo cervelli molto irregolari nella loro
conformazione ed altri nei quali le Circonvoluzioni e Scissure
possono ancora essere distinte e studiate,

Deseriviamo dapprima questa forma morbosa perche in
essa troviamo di preferenza quei cervelli nei quali la diminu-
zione in peso ed in volume dell’organo e causata dalla atrofia.
Fra le nostre osservazioni esistono dei casi tipici delle princi-
pali varieta (vedi le descrizioni dei cervelli dei Microcefali di
Leona, Bernavdi, Cambiagi, Redoglia) ed abbiamo detto di
averli riferiti appunto perché presentano bene spiccati i carat-
teri dei diversi modi di manifestarsi della atrofia.

— Fra queste forme occupa il primo posto la microcefala
Giuseppina Stahl d’anni 21 e 8 mesi, descritta in una lunga
e particolareggiata memoria del dott. Stark Carlo (Mikio-
cephalie, folale Encephalitis vnd amyloide Gehirndegene-
ralion).

Soffriva di convulsioni che al 100 anno si trasmutavano in
vera epilessia. Da questo momento divenne emiplegica dal lato
sinistro. 1l peso del cervello fresco era di 730 gr. Dopo un
anno di soggiorno nell’alcool I'emisfero sinistro pesava 375 gr.,,
il destro 127. L'emisfero destro si presentava duro con cir-
convoluzioni molto strette ed appiattite.

L’esame microscopico dimostro alterazioni varie della so-
stanza cerebrale, per cuil l'autore caratterizza il processo col
nome di Encefalide cronica con degenerazione ami-
loidea, la quale fu causa della forte diminouzione in peso ed
in volume deil’emisfero destro. Malgrado I'autore si sforzi a
considerare questo caso come appartenente alla Microcefalia,
ed accompagni la sua descrizione con una quantitd di misure
del cranio e cervello, le quaii non riescono ad aleun risultato,
tuttavia noi dohbiamo considerarlo come un eccellente esem-
plare di atrofia unilaterale del cervello. Quindi esso non puo
in aleun modo essere utilizzato per lo studio della Microce-
falia, e tutte le considerazioni che fa lo Stark nelle epicrisi
riguardo alle teorie sulla Microcefalia potranno essere lette
con piacere e utilith, ma esse non sorgono spontanee dal caso
descritto e non possono essere al medesimo appropriate.

— Viene subito dopo il cervello del microcefalo Manghi



214

Abramo d’anni 16 studiato dal dott. Biastrocchi (Sopra in
whiola microcefulo — reperto necroscopico ¢ constderaziont).
Dalla anamnesi risultava che la lesione si era manifestata alla
etd di 20 mesi in seguito ad una encefalite e che d'allora in
poi si arrestasse il suo regolare sviluppo fisico-morale, 1] peso
del cervello depurato dalle meningi e dal liquido cefalo-spinale
era di gr. 660. L'emisfero sinistro era della metd pin piccolo
del destro. Il peduncolo cerebrale del medesimo lato pure ri-
dotto in volume. Segni manifesti di alterazioni nella corteceia
dell’emisfers sinistro. Corpo ealloso molto esile nel mezzo.
Idrape del corno posteriore del ventricolo laterale sinistro, che
converte in cisti il lebo occipitale e la parte posteriore del lobo
temporale,

Quanto abbiamo riferito & sufficiente per dimostrare come
questo cervello non debba essere posto fra i Microcefali. Le
lesioni volgari che presentava costituirono il fatto principale :
il legger grado di Microcefalia ne & la conseguenza. E inutile
quindi ogni discussione riguardo alle particolarita che esso
presentava.

— A questo gruppo appartiene il cervello presentato da
Durselen sotto il titolo Microcephalie el Asymélrie cévébrale
alla Sociéle d' Anatomie palalogigue de Brugelles, in seduta
8 maggio 1887. Si tratta di una donna d’anni 50, imbecille,
che soffriva d’accessi epilettici. La testa aveva grande, ma la
cavitd del cranio era relativamente piccola. 1l cervello pesava
gr. 760, L'emisfero destro fortemente ridotto in volume, non
essendo che la metd del sinistro, presenta le Circonvoluzioni
molto piccole. La descrizione & insufficiente per stabilire la
natura del processo che ha agito sn questo cervello. Cio che si
pui solo dire si & che quinon si tratta di Mierocefalia,

In questi casi il processo morboso che ha prodotto I'assi-
metria si & svolto tardivamente. Ma esso puo colpire il cer-
vello in diverse fasi della vita letale, ed allora la lesione e pii
pronunciata e si hanno delle forme simili a quelle che ho
descritte nella Osservazione X111 (Redoglia).

Ad ogni modo tutte queste forme costituiscono altrettante
varietd della atrofia cerebrale unilaterale, una entiti patolo-
gica la quale dopo le osservazioni di Turner, di Cotard ed
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altri pin recenti & ben caratterizzata tanto in se stessa come
nelle conseguenze, che pud avere sugli altri centri encefalici
e spinali.

E se I'anatomico puo trarre profitto dallo studio di queste
forme morbose egli e solo per stabilire la connessione dei
diversi centri nervosi ed i tratti di fibre che servono a colle-
garli.

— L’atrofia dellasuperficie cerebrale invece di comprendere
un intero emisfero puo limitarsi ad aleuni lobi o ad alcune
Circonvoluzioni ed essere bilaterale con o senza simmetria,
oppure unilaterale. Un bell’esempio di atrofia parziale unila-
terale I'abbiamo nel cervello microcefalico disegnato da Gra-
tiolet nelle fig. 1 a 5 della tav. 32 (Analomie compaiée du
systeme nervewr), Appartiene ad un bimbo di 4 anni. Vi é
pronunciata asimmetria degli emisferi. Il sinistro & atrofico nel
lobo occipitale e temporale. Corrispondentemente la piramide
di sinistra appare meno voluminosa della destra. In altri punti
della corteccia si notano evidenti segni di un processo patolo-
gico. Tutto cio si puo dedurre dal semplice esame delle figure
perche non esiste una descrizione particolareggiata di quesio
cervello.

Non vi ha dubbio pero che qui si tratta d'un cervello emi-
nentemente microcefalico, morbosamente guasto in alcuni
punti della sua superficie: e siccome la lesione non ¢ molto
estesa, esso pud molto utilmente essere studiato in specie per
le disposizioni che presenta in corrispondenza della Scissura
di Silvio mancanza del ramo anteriore e della Cir-
convoluzione frontale inferiorel e della 8. occipito-
parietale, dove sono superficiali le pieghe di passaggio
interne. B percio su di esso dovremo ritornare, 1l processo
morboso ¢ di un grado inferiore di quello che ha colpito il
cervello del nostro Microcefalo Assale.

Delle Atrofie bilaterali totali o parvziali noi pos-
sediamo degli esemplari veramente classici e di tutti i gradi
Ira 1 cervelll microcefalici, Quando il processo irritativo delle
meningi e del cervello si & manifestato prima che il solcamento
si fosse operato o mentre esso stava compiendosi, siccome
abbiamo gid detto, in allora gli emisferi si presentanv con
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I"aspetto di due masse pit 0 meno informi nelle quali il piano
di costruzione e completamente distrutto, le Scissure princi-
pali sono aflatto irriconoscibili, 1 lobi non sono pin distingni-
bili, & quindi impossibile di dare una metodica descrizione di
essi.

— L'estremo grado di questa forma lo troviamo nel cervello
microcefalico descritto da Gustavo Retzius (£t Fall of
Milvocefali jamte en kovt framst@lintng of mikvoeefalien i
allianhel, Stockholm 1878). Si tratta di un bimbo di 2 anni
e 2 mesi, Carlsson, nato da parenti sani. L'esame della cavita
del cranio dimostro una disposizione anormale della superficie
cerebrale, Non vi esisteva traccia della Scissura di Rolando : le
fessure e le Circonvolozioni st allontanavano grandemente dal
tipo normale ed era impossibile di potervele riferire. Non si &
potuto estrarre il eervello dalla cavitd senza produrvi guasti tali
da impedire lo studio delle superficie inferiore e laterale degli
emisferi. L'aspetto che presenta questo cervello, come si puo
desumere dalla fig. 1°, ricorda in modo preciso 'emisfero si-
nistro del nostro Redoglia, ed identico deve essere stato il
processo morboso: se non che nel caso di Retzius esso ha
colpito i due emisferi, nel nostro si e localizzato all’emisfero
sinistro.

— La lesione era un po' meno spinta, ma della stessa natura
di quella osservata nel caso precedente, nel cervello del mi-
crocefalo Giovanni A. di Pietroburgo studiate da Mierje-
jewski (Considerations anatomigues sur les cerveauy o'i-
diols). Presentava edema della pia madre con aderenze alla
sostanza cerebrale. 1l cervello spogliato delle membrane fu
messo in una soluzione 2 %/, di bicromato (i potassa e quindi
in alcool. Dopo tale trattamento pesava gr. 225,0. LEsso ha
forma particolare, si compone di differenti regioni che sem-
brano a grandi isole disseminate alla superficie degli emisferi.
Manca la Scissura di Rolando, L'isola ¢ completamente allo
scoperto e formata da 7 od 8 Circonvoluzioni che nell'aspetto
hanno disposizione normale. 11 resto della superficie é ridotto
ad eminenze wmwammillari di diverso volume, irregolarmente
sparse. Si avvicina di pin allo stato normale il lobo occipitale
e la superficie interna. 1 ventricoli cerebrali in tutte le loro
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parti fortemente distesi. L'autore studia la conformazione e
struttura della sostanza grigia, che ¢ disposta nello stesso
modo come nel cervello del nostro Redoglia, e presenta nes-
suna stratificazione, gh elementi essendo dispersi in tutte le
direzioni. Il piede dei peduncoli & poco sviluppato rispetto alla
cutlia.

La descrizione e pii ancora I'esame delle figure dimostrano
che qui realmente si tratta di Microcefalia ma associata con
una diffusa meningo-encefzlite [etale. All’autore non ¢ sfug-
gita questa eircostanza, poiche alla fine della descrizione si
fa la domanda se il processo irritativo delle meningi abbia
avuto parte alla produzione di questo arresto di sviluppo.

Il cervello del nostro Assale ¢ perfettamente identico al
sopradescritto, se non che il processo morboso fu meno esteso
e meno intenso. Per modo che confrontando i cervelli dei Mi-
crocefali di Retzius e di Mierjejewski con quelli pil
sopra studiati dal Redoglia ed Assale, noi abbiamo sott’occhio
i diversi gradi dello stesso processo morboso, il quale da
una parte ha distrutio completamente il tipo di costituzione
del ecervello, e dall’altra ha permesso solo che esso si espli-
casse in alcune delle sue linee principali.

— Qui dobbiamo ancora citare un cervello microcefalico
presentato da Gaucher En. alla Societi anatomica di Parigi
in seduta 17 gennaio 1879 (Microcephalie el idintie; alrophie
considerable des cornes frontales el sphenotdales die cerveau).
Apparteneva ad un bimbo di 5 anni e mezzo, paralitico delle
quattro estremita e privo aflatto d'intelligenza. Il cranio era
asimmetrico. Tutte le suture scomparse. Vi esisteva idrocefalo
esterno, L'encefalo piceolo ma simmetrico, tutte le sue parti
costitutive sono atrofiche. Le Circonvoluzioni hanno 'aspetto
granuloso; lordine, il numero, la disposizione sono irregolari.
Non e possibile riconoscere la Scissura di Rolando, la Sciszura
di Silvio & trasformata in una specie di anfrattunositd al fondo
della quale I'insula & a nudo.

— Fra gli autori che hanno trattato delle atrofie congenite
del cervello, che accompagnano l'idiotismo, merita d'essere
compreso il Cruveilhier (Traité d' Analowiie palologigue
géndrale, Paris 1856, tom. 111, pag. 163, e Analomia palo-
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logica del corpo wmano con atlante, tom. I, edizione italiana,
Firenze 1837), il quale meglio d'altri ha saputo fin d'allora
ben distinguere le forme microcefaliche a seconda del modo
di presentarsi dell’encefalo, Le sue osservazioni pero sono, la
massima parte, di natura essenzialmente patologica. Solo la
prima riguarderebbe un vero Microcefalo; ma la descrizione
@ troppo breve e non accompagnata da disegni per cui non
possiamo utilizzarla per il nostro stodio,

Lasecondaosservazione appartiene alle forme atrofiche. Essa
rignarda un idiota di 3 anni, con cranio piceolo, il quale oltre
al cervello conteneva una grande gquantita di sierosita. La
massa encefalica riempiva appena la meti della caviti; il suo
peso e volume erano appena il quarto del normale. Le Circon-
voluzioni ridotte a lamine molto sottili, idrope dei ventricoli
con assottigliamento del corpo calloso. La consistenza della
sostanza cerebrale € molto aumentata. Le piramidi anteriori
sono atrofiche.

La maggioranza di questi cervelli sono stati primitiva-
mente colpiti da un arresto di sviluppo che fu causa della
Microcefalia ; successivamente é intervenuta una causa mor-
bosa la quale ha preso il primo posto e col suoi esiti ha ma-
scherati i caratteri microcefaliei.

Un" altra condizione morbosa la quale non raramente
anch'essa si associa o provoca la Microcefalia & I'ldrope
dei ventricoli laterali od Idrocefalia interna: e
quando si manifesta precocemente e raggiunge un alto grado
essa puo ridurre gli emisferi cerebrali a due vescicoie con pa-
reti sottili, quasi come ricordo della loro disposizione primi-
tiva, In allora si comprende che per guanto mcrocefalics sia
il cervello non si pud trarre nessun utile dal suo studio; op-
pure quando lidrocefalo & pii tardivo a comparire, si puo
ancora riconoscere il solcamento della superficie cerebrale,
ma questo pud essere grandemente modificato nella sua ese-
cuzione,

Anche questo gruppo € molto naturale e comprende esempi
veramente tipici. Questa associazione morbosa era gii stata
riconoscinta dai vecchi osservatori ed in special modo dal
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Cruveilhier il quale nel suo Traiteé d'Analomie palolo-
gique gendrale, tom. 111, pag. 162, aveva gid distinto la
Microcefaliainquella senza versamento sieroso
e nella Micro-idro-encefalia o Microcefalia con versa-
mento sieroso. E molti autori recenti tenderebbero a dare
maggiore importanza all'idrope dei ventricoli, considerandolo
come causa frequente se non esclusiva dell’arresto nello svi-
luppo del cervello.

— Fraquesti autori importa subito ricordare il Klebs [Le-
berr Hydro wnd Mikro-anencephalie, Ein Betlrag zu den con-
genitalen Storungen an Schidel wnd Gehiirn, 1876] il quale
chiama appunto l'attenzione degli Anatomo-patologi sopra la
influenza che puo avere la raccolta di liquido pia o meno
abbondante nei ventricoli laterali sullo sviluppo della sostanza
cerebrale e sulla capsula del cranio; e risalendo alla causa
egli considera questa raccolta non come il prodotto d'infiam-
mazioni della ependima o delle meningi, ma di disturbi mecca-
nici nel circolo locale per restringimento od obliterazione
parziale delle vie vascolari, i quali fatti alla loro volta sareb-
bero il risultato di pressioni intrauterine esercitate alla super-
ficie del cranio fetale. Questa pressione nella Microcefalia pura,
colpisce omogeneamente tutta la superficie, mentre nelle altre
forme di Micro-idio-cefalia, la stessa pressione eserci-
tata in modo non eguale sni diversi punti, produce atrofie
secondarie delle singole parti del cervello, e quindi si hanno
formazioni asimmetriche.

Egli riporta in appoggio di questa teoria meccanica, che
non possiamo ora discutere, tre osservazioni delle quali solo
la terza od ultima interessa il nostro argomento ed il gruppo
idrocefalico. Si tratta di un bimbo con Mieroencefalia, atrofia
eccentrica del lobo frontale sinistro ed idroencefalocele nasale.
L'autore studia la conformazione del cranio e del cervello e
riporta le figure che dimostrano in modo evidente la condi-
zione patologica dell’organo. Cio nondimeno 'autore, da una
descrizione dei solchi e Circonvoluzioni, li confronta con altri
cervelli microcefalici, e cerca di spiegarne la disposizione
anomala per mezzo dell'idrocefalo.

— Fatta astrazione dei casi i quali sono congiunti con vizi



di conformazione; fra le osservazioni meglio studiate di questa
forma idrocefalica e le pin caratteristiche dobbiamo aecen-
nare al Firancesco Becher appartenente alla famiglia miero-
cefalica per eccellenza e della guale dovremo studiare tre altri
cervelli pin avanti , descritto estesamente da Max Flesch
Anatowmische Unlersuchung. eines Mikrocephalen Knaben
ed il cui midollo spinale fu piii recentemente studiato dalla
signorina Steinlechner-Gretschischnikoff,

Francesco Beeker moriva in etd d'anni 9. 11 cervello non
fu pesato per la forte idrocefalia. Le meningi erano normali.
Il cervello nella sua massa principale aveva la forma di un
sacco a pareti sottili dello spessore di 6 mm. Non si rico-
noscono alla superficie veri solchi se non nella parte ante-
riore o frontale, cominciando dalla Circonvoluzione parietale
ascendente, ove si osservano disposizioni le guali sono per-
fettamente conformi con quelle che furono deseritte nei veri
Microcefali. Tra queste disposizioni importa qui notare la
mancanza del ramo anteriore della Scissura di
Silvio a sinistra equindi della terza Circonvolu-
zione frontale. La vescicola idropica occupava lintiero
campo del lobo occipitale, parietale e temporale, per cui
queste parti non partecipavano in aleun modo alle funzioni
dell’organismo. Qui senza dubbio =i tratta di Microcefalia
che colpi primieramente il cervello, associata all’affezione
ventricolare, la quale si manifestd successivamente. Su questo
cervello dovremo ritornare parlando del midollo spinale mal-
grado i risultati ottennti dalla signorina Steinlechner, non
possano essere considerati come dipendenti direttamente dal
fatto microcelalico,

— Pressoche analogo al cervello del Fi, Becherr & quello
descritto da Hill sotto il nome di Hydromierocephalous Brain
The Anatomy of a Hydvocephalous Brain). Iisso apparte-
neva ad un idiota di 19 anni, il quale a 7 mesi {u preso da
attacchi convulsivi. 1l peso totale del cervello dopo il soggiorno
nell’aleool era di on, 10 '/ (gr. 291,4), Fu ealcolato approssi-
mativamente il peso dell’encefalo allo stato fresco in gr. 425,
Gli emisferi cerebrali presentavano un notevole difetto, es-
sendo ridotti a due vesciche con pareti membraniformi, per
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il grande sviluppo dei ventricoli laterali. Appena un quinto
detla corteccia era sviluppato, e questo corrispondeva al lobo
frontale. Perd 'esame di questa parte presentava poco inte-
resse,

L’autore ha fatto sezioni trasversali del cervello per stu-
diare il rapporto tra lo sviluppo della corteccia e quello dei
gangli cerebrali, ed entra in considerazion teoriche le quali
non ci rignardano.

— Uno stato meno avanzato di questa forma idrocefalica,
presenta il cervello deseritto da molti anni dal Vrolik (Fes-
chidjeing van Gebrekkigen Hersen-en Schedel-Vornd). Ap-
parteneva ad un ragazzo idiotico d'anm Y. Non e dato il
peso dell’encefalo. Il fatto essenziale di questo cervello si e
una forte idrope dei ventricoli laterali, la quale riduceva a due
vescicole gli emisferi del cervello, come si scorge dalla fig. 4°
unita al lavoro. Vi ha asimmetria incrociata fra gli emisferi
cerebrali e quelli cerebellari. Sulla superficie della corteccia
cerebrale si distinguono ancora bene le Circonvoluzioni ed i
solchi; mancano completamente 1 lobi oceipitali, per cui il
cervelletto e imperfettamente coperto. Cio dipende dalla
grande distensione che hanno subito gli emisferi, avendo
essi guadagnato in altezza, ¢io che hanno perdato in lun-
ghezza.

E questo un cervello mediocremente microcefalico ed al-
cuni punti della superficie cerebrale possono ancora essere
utilmente studiati sui disegni, principalmente il modo di pre-
sentarsi della Seissura di Rolando e Circonvoluzioni limitrofe
e della Scissura di Silvio, nella parte laterale della quale, nel-
'emisfero sinistro, @ difficile di poter precisare la posizione del
Ramo anteriore.

— Alla Micro-idro-encefalia potrebbe ancora essere
ascritto un terzo Microcefalo di Mierjejewski (Nole sur
les cerveanw didiols en géndral avee la description d'un
nouveay cas d'idiole), malgrado esso costituisca un tipo spe-
ciale. Si tratta di una certa Marie Josephine Dubois morta
all’eta di 4 anni. Il peso del cervello con le membrane era di
gr. o7, 1 lobi temporali erano trasformati in due sacchi sie-
rosi disposti simmetricamente. Questi sacchi non comunica-
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vann ne col ventricoli cerebrali né con 'esterno, si trovavano
situati nello spessore della sostanza bianca, si estendevano
indietro ed in alto comprimendo i lobi oceipitali ed atrofiz-
zandoli.

(x1i emisferi si presentano allungati e poco sviluppati in
altezza; rassomigliano ad un primo sguardo al cervello del
camello. Per noi basta il sopradetto per dichiarare patolo-
gico questo cervello,

Finalmente comprendiamo nel gruppo idrocefalico un se-
condo cervello di Parchappe (loco citato, osserv, 327!, ap-
parteneva ad una donna d'anni 25, muta e Jdi nessuna intelli-
genza. L'encefalo pesava gr, 720. Il cervello & egualmente ed
uniformemente svolto. I ventricoli laterali hanno grande esten-
sione, Le circonvoluzioni poco profonde, la sostanza bianca
disposta in sottile strato,

Ho voluto riferire le due osservazioni di Parchappe, mal-
grado il loro scarso interesse, perché da aleuni 1 cervelli sono
considerati come veramente microcefalici, il ehe fu fatto senza
avere sott'occhio la descrizione dell'autore, la quale ¢ molto
breve ed incompleta,

Anche losservazione di Barlow Brain of a microcephalic
chifd) riguarda un bimbo di cirea 7 settimane con miero-idro-
cefalia ed atrofia del cervello il quale pesava 9 drms (15 gr.).

Intimamente legata alla Idrocefalia si e certo la Po-
rencefalia molto sindiata in questi ultimi anni. Anche qui
troviamo delle osservazioni ben evidenti di Microcefalia. Ma
appunto perché questa affezione fu attentamente studiata in
tutte le sue manifestazioni, noi vediamo che la Microceralia
viene generalmente subordinata al fatto porencefalico. Si sa
difatti il grave disturbo che produce questa affezione nella
distribuzione delle Scissure e Circonvoluzioni. Queste si di-
spongono perpendicolarmente al porus porencefalico, per cui
se questo si presenta esteso ed occupa una regione importante
della superficie cerebrale altera completamente il piano di
costituzione,

Nell'opera ben conosciuta di Kundrat (Die Porencephalie,
Eine anatomische Studie, 1882) sulla Porencefalia a pag. 40,
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all’osserv. XXXIII troviamo descritto un caso molto con-
vincente di Porencefalia con Microgiria e Microce-
falia e disegnato nelle fig. 7* ed 8",

— Questo cervello appartiene ad una himba di 2 auni e 7
mesi. 1l cranio era piccolo in tutti i suoi diametri: fronte
strefta, bassa, sfuggente. All'apertura del cranio esce molto
siero. L'encefalo si presenta difettoso nel cervello, normale
nel cervelletto, pesava 18 loth (306 gr.). Il cervello molto
piccolo non copre che meta del cervelletto; I'atrofia colpiva
tutte le parti degli emisferi, in particolar modo i lobi parietali,
oceipitali e temporali. L'isola non & coperta e giace libera a
livello delle circostanti parti.

Si comprende facilmente che con una lesione cosi estesa e
cosi profonda, malgrade il cervello sia microcefalico, non
si possa dal suo studio ricavare nulla che possa interessare il
nostro argomento. A ragione quindi 'autore pone in seconda
linea la Microcefalia dando maggiore importanza alla lesione
porencefalica.

Pero non di rado si incontrano casi nei quali questa le-
sione @ abbastanza circoscritta ed interessa una regione, dird
cosl, indifferente della superficie del cervello, ed allora gli
altri punti che non hanno risentito l'influenza morbosa, con-
servano meglio la disposizione primitiva e possono ancora es-
sere oggetto di studio.

— A questa forma porencefalica mi sembra che debba es-
sere riferito, a gindicare in specie dalle figure, il cervello del
Microcefalo Riccardo Regina studiato dai dott. Mingazzini e
Ferraresi (Eucefulo e cranio di una Microcefala). Questa
microcefala d’anni 16 fu colta da eclampsia nel 7° mese. L’in-
telligenza era limitatissima, ma non era idiota, possedeva un
linguaggio articolato. Il peso dell'encefalo era di gr. 703,
L'emisfero destro si presentava pil piccolo del sinistro. All'e-
same della superficie esterna degli emisferi si scorge una zona
di atrofia che interessa il lobo temporale e parietale. Si &
appunto questa zona d’atrofia, che gli autori non cercano di
spiegare dando ad essa poco valore, che noi consideriamo di
natura porencefalica, Ad ogni modo pero il mediocre micro-
cefalismo forse potrebbe essere spiegato dalla lesione sopra-
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detta, ed allora le considerazioni che seguono la deserizione
del caso non avrebbero pin la loro ragione d'essere,

— I'ra queste due osservazioni che ci rappresentano gli
estremi gradi a cui puo giungere la Porencefalia associata
alla Microcefalia noi troviamo una serie di forme interme-
diarie alle quali conviene ascrivere il cervello del Microcefalo
Albert Post di Wurzburg d'anni €, diligentemente studiato
dalla signorina Steinlechner Gretschischnikoff(Ueber
den Baw des Ruckemarks, bei Microcephalen). Nel primo
mese di vita fece una caduta sulla testa e subito si sono
manifestate delle convulsioni. Non parlava, ma dimostrava
una certa attivita mentale. 1l eranio & piccolo ed asimmeirico,
le suture sono aperte. 1l cervello non fu pesato. La capa-
cita del cranio era di 620 em. e. Oltre alla esistenza di cisti
morbose alla parte posteriore della faccia esterna degli emi-
sferi cerebrali, le Circonvoluzioni sono disposte su di un
piano diverso del normale. L'autore lo paragona al cervello
di un cetaceo. £ un caso pressoche identico al soprade-
scritto di Kundrat. [ risultati ottenuti dall’esame del mi-
dollo spinale devono essere messi in rapporto con la lesione
cerebrale e non con la Microcefalia.

(Qui troverebbero posto altre osservazioni di Cruvelhier,
che credo di non dover riassumere.

Per quanta cura si ponga nel cercare di riunire in gruppi
speciali i cervelli microcefalici che si presentano ad un esame
esterno con lesioni patologiche manifeste, st comprende facil-
mente come talora ci incontriamo in casi nei quali & difficile di
poter stabilire la natura del processo morboso ed il gruppo
al quale essi appartengono, e cio nondimeno essi non st dimo-
strano normali nella loro conformazione esterna ed interna,
difficilmente si puo trarre qualche vantaggio dal lore studio,
e devono percio essere eliminati. Fra questi dobbiamo enume-
rare i seguenti, alcuni dei quali sono anche caratteristici per
la breve ed incompleta descrizione,

— Maria D. d’anni 26, idiota di terzo grado con Microce-
falia descrittada Frigerio (Caso di Microcefalia con atinfia
di wolte Cireonvoluziond). A 12 anni comincia ad essere
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affetta da epilessia. Il peso del cervello & di gr. 790, L'an-
tore dice solamente che le Circonvoluzioni sono assai irrego-
larmente sviluppate e disposte, talché riesce difficilissimo
seguirle e studiarne la topografia. Nelle Circonvoluzioni ante-
riori ed in talun gruppo oceipitale lo sviluppo & rudimentale,
I solehi non si distinguone ; in molti punti le pieghe sono mol-
tiplicate, divise e suddivise nel modo il piit bizzarro e capric-
cioso, ecc.

— Mangatti Maria d’anni 16, da Perledo, idiota ed epilet-
tica, deseritta da Brunati (Una Microeefala). 1l cranio pre-
senta alcune suture scomparse. 1l cervello non occupa tutta la
cavita ristretta del cranio, essendovi idrocefalo esterno, 1l peso
dell’encefalo e di gr. 709 cosi ripartito: emisfero destro 323,
emisfero sinistro 303, cervelletto, p. cent. gr. 74. Il cervel-
letto rappresenterebbe '[,,. dell'intera massa cerebrale. Le
Circonvoluzioni in genere sono piccole. La loro disposizione
appare assai complicata per essere molto tortuose e suddivise,

Rudimentale ¢ la branca anteriore della 5. di Silvio a
destra. In questa osservazione la Microcefalia se non prodotta
era complicata dalla atrofia cerebrale,

— Una giovane donna d’anni 15, studiata da G. F.Schut-
tleworth (A case of microcephalic tmbecillity vith re-
maras). Era nata da genitori consanguinei. Aveva un fratello
microcefalico. Era imbecille, pronunciava qualche parola ed
aveva una certa intelligenza. Esisteva asimmetria del cranio e
del eervello. L’encefalo pesava, dopo essere stato conservato
per un anno nell’alcool, oncie 12 e tre quarti, gli emisferi com-
prendevano 9 oncie e *f,, 1l cervelletlto e ponte 3 oncie. I lobi
frontali e parietali sono in condizioni pressoché normali, vi ha
atrofia del lobo temporo-sfencidale. L' insula e in parte allo
scoperto, senza Circonvoluzioni, Fu fatto anche un esame mi-
eroscopico della corteccia.

Il cervello di un ragazzo di 2 anni, 3 mesi, presentato da
Broca [Sur vu microcéphale dgé de deww ans el demd, ano-
malies viscerales régressives) alla Societa d'antropologia di
Parmgi. 1l cervello con le membrane pesava gr. 406. Emi-
sfero destro 135, il sinistro 187, cervelletto molle 84, La dif-
ferenza di 52 grammi fra i due emisferi & dovuta principal-

Gracomist, — Cervelli dei Microcefali, 15
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menteall’atrofia del lobo parietale destro; 'antore nonaggiunge
altro sul cervello.

— Inquestacategoria possiamomettere il Microcefalo Joseph
Pejer di Lostorl descritto da Aeby (Beitrage zwr Kenniniss
der Microcephalie) ed il Carlo Koch studiato da Marchand
(Beschrethung direier Mikroeephalen-gehirne webst Vostu-
dien zur Analomie der Mikirocephalie). Moriva il primo alla
eti di 30 anni. Era fin dall'infanzia imbecille ed epilettico,
Tutto il lato destro era paralitico ed atrofico, 1l linguaggio
era ben sviluppato. L'encefalo non fu pesato; dedotto dalla
capacitd craniana risulto di gr. 630, L'insula @ in parte allo
scoperto in ambo i lati. Le Circonvoluzioni corrisponde-
vano alla norma a destra. A sinistra tutte le Circonvoluzioni
del lobo parietale e frontale erano ristrette, divise da solchi
superficiali. 1l soleo centrale non riconosecibile. Si aveva 'ap-
parenza come se ogni Circonvoluzione fosse costituita da nuclei
o granuli fusi insieme. Questa lesione era in rapporto colle
paralisi.

— Carfo Koeh studiato da Marchand era un ragazzo di
4 anni e 10 mesi, pello stadio pin basso di sviluppo intellet-
tnale. Non camminava e non stava ritto in piedi. Il peso
dell’ancefalo fresco era di 890 gr. Il cervello non e affatto sim-
metrico, i lobi frontali fortemente sviluppati, piccoli i parie-
tali. Dalla deserizione e pin ancora dalle figure che accompa-
gnano il lavoro mi sembra che non si tratti qui di un cervello
perfettamente microcefalico. Forse e intervenuto un processo
irritativo il quale ha impedito che il solcamento si operasse
liberamente, ed ha pure impedito che la sostanza corticale si
svolgesse secondo la norma. Le sezioni microscopiche hanno
dimostrato nna forte sproporzione tra la sostanza grigia che é
molto robusta e la bianca che é scarsa, sproporzione che abbiamo
veduta avvenire in altri casi. L'esame microscopico ha dimo-
strato nella corteccia nessuna stratificazione distinta, la strut-
tura e quasi completamente omogenea,

— Nel trattato di patologia e terapia speciale delle malattie
mentali di E. Sehiile a pag. 470 della edizione italiana 1890
é figurato un cervello visto dall’alto, il quale vien dato come
saggio della Microcefalia, Esso apparteneva ad un bimbo di
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4 anni, Il suo peso era di 925 gr., vi esisteva asimmetria nei
due emisferi cerebrali, net gangli e nelle vie motorie, Le me-
ningi molli edematose opache erano in parte aderenti alla
gorteccia. Cio basta per caratterizzare questo cervello, e come
esso non possa in aleun modo essere dato come tipico della Mi-
crocefaha,

— Anche il Griesinger W. nel sno Trailé des maladies
mentales sulla 2° edizione tedesca 1865, a pag. 413, cita il
cervello di una giovane idiota microcefalica d’anni 21, pro-
veniente dall’asilo di Winterbach, che egli ebbe l'occasione
di esaminare, senza pero dare alcun particolare. Pero 'asim-
metria del cranio con scomparsa di una parte delle suture, e
pit ancora I'asimmetria del cervello, il quale pesava 36 Roth
(576 gr.?), essendo 'emisfero sinistro pia breve del destro, di-
mostra come questo cervello non fosse perfettamente normale.

Ed & singolare di trovare nella maggior parte dei trattati
di malattie mentali riferiti esempi di cervelli microcefalici, 1
guali sono tutti in condizione patologica. Cosi il Voisin nelle
sue Lecons elintques supy les maladies mentales ; Eduard
Seguin nel soo trattato sulla ldiotie riportano osservazioni
le quali appartencono tutte al gruppo che stiamo studiando.
E se anche fossero immuni da residui di processi morbost,
essi porterebbero un ben searso contributo alle nostre cogni-
zioni sulla Mierocefalia, essendo ia loro deserizione assoluta-
mente insufficiente per qualunque scopo.

— Jacob Wolff in una breve memoria (Morphologische
Beschreihung eines Idiolen eines Mikrocephalen-gehiris)
descrive 1l cervello di una certa Calierinag Hinkel d’anni 19,
idiota microcefalica. Il preparato era da molti anni conservato
in aleool. Il cervello e cervelletto erano mollo asimmetrici.
L'autore esclude che I'asimmetria si sia prodotta artificialmente,
quindi essa e dipendente da una causa morbosa, della quale si
scorgono gli esiti nella fig. 42 della tav, 11. Del resto gli emi-
sferi cerebrali si presentano poveri di Circonvoluzioni; e ap-
pena indicato il ramo anteriore della Scissura di Silvio con
rudimentaria Circonvoluzione froutale inferiore,

— Qui potrebbe anche essere posta una osservazione di
J. Jensen (Ein Fall von Entwickelungshemmung in der
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malorischen Sphave des Grosshirns) la quale riguarda una
idiota epilettica (Malilde Fischer)d’'anni 35, malgrado il peso
dell’organo si avvieini di molto alla condizione normale. Esso
infatti pesava gr. 989 con le membrane, Quando furono tolte,
il cervello si mostrava estremarmente povero di Circonvoluzioni
e solchi. Sopratutto i lobi frontali non presentavano nelle parti
laterali quasi nessun solco, per cui manea completamente il
ramo anteriore della Scissura di Silvio in ambo i lati; 1 solehi
centrali sono appena aceennati; l'insula mal circoscritta in
alto ed in avanti. Corteccia del cervello molto pii robusta e
mal limitata, inferiore della corteccia midollare. La lesione
corticale e pressoche analoga a quella riscontrata nel nostro
Assale,

Tutte le forme microcefaliche che siamo andati brevemente
accennando, togliendole dai diversi autori, appartengono alla
Anatomia patologica dell'idiotismo. Ksse sono tutte la conse-
guenza di processi morbosi svariati che si sono manifestati in
epoca diversa dello sviluppo dell’organo, che hanno avuto
maggiore o minore durata, che si sono localizzati o sulle me-
ningi o sulla sostanza cerchrale o sulla ependima, e che non
solo hanno disturbato il regolare sviluppo, ma hanno ancora
lasciato delle traccie pin 0 meno manifeste che attestano in-
dubbiamente la loro origine,

Credo inutile di dover aggiungere altre parole per dimo-
strare che tutte le deduzioni che furono tratte dagl autori
che le hanno studiate non possono essere accolte con troppa
fiducia per discutere le questioni cosi ardenti e controverse
che riguardano la Microcefalia,
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Tabella riassuntiva dei cervelli microcefalici descritti wnei prece-
denti capitoli, e che devono essere esclusi dallo studio delia

Microcefalia.
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(Osserv. XIX)
Id. id.

Fugione degli emisferi

I, id.
Fusione parziale

Mancanza corpocalloso

Id. id.
1d. id,

Id. con idrocefalo
Difetti vari
Encefalite eronica
Lesioni diverse
1d. id.
Atrofia
Meningo encefalite?
Idd. id.
Atrafia
Id. id.
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| Mancanza del cervello | Bimbo i 1 settimana.
Ruodimento di cervello

MNeonato,

Bimbo di 14 giorni.
Meonato.
Bimbo di 4 anm.
M. 47 anni.
M. 37 anni.

F. neonato.

Ir. 4 mesi.

F. 40 giorni.
Mottey 50 anni.
G. Stahl 21 anni.
Manghi 16 anni.
F. 50 anni,
M. 4 anni.

M. 2 anni.
Giovanni A.
M. 5/, anni.
2 ann,

M.
Francesco Becker O a.
M, 19 anni.
M. 9 anni.

F. 4 anni.

F. 25 anni.

7 sattimane,
F. 2 anni.

I, 16,

Albert Port 6 anni,
F. 12 anni.
F. 16 anni.

F. 15,

M. 2.

Pejer 20 anni.
Carlo Koeh 4 anni.
M. 4 anni.

F. 19.

M. 21.
Matilde Fiseher 55 a.
Asszale (Oss. IV) 15 a.
Laona (Osz, VI) 9 a.
Cambiagi (1X) 9 a.
Delorenzi (X)) IT a
Pastori (X1 :

Bernardi (X1 ‘J Ef!
Redogslia (X111) 14 iit.
(Faseo (XV) 16 a
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Per essere veramente rigorosi altri cervelli microcefalici
dovrebbero essere compresi in questo gruppo, se noi giudi-
chiamo dalle incomplete descrizioni, ma si comprende facil-
mente che tutto cio puo avere un interesse piuttosto biblio-
grafico che non scientifico, Vogliamo ricordare solo le antiche
osservazioni di Spurzheim, di Sandifort, di Virchow, di
Peacock, ece. ece., le quali concorsero a far nascere ed a
sostenere l'idea che la Mierocefalia fosse esclusivamente di-
pendente da un processo morboso svoltosi nel cervello o nei
suoi involueri.

I¥.

Cervelli widcrocefulict
senza mantfesto lestone patologica,
Microcefali veri.

Tutto il lavoro che abbiamo fatto fino ad ora, e puramente
preparatorio, ma era necessita il farlo. La prima cura di un
architetto che desidera fabbricare un edifizio solido e dura-
turo, si e la serupolosa scelta del materiale di costruzione,
scartanido quello che per difetti od imperfezioni non offre
sufficiente guarentigia. E noi dobbiamo imitare P'architetto.
Se si desidera stabilire una teoria sulla genesi e natura della
Mierocefalia, la quale non solo possa venir accolta con fiducia
dagli osservator:, ma abbia in se tutti gli elementi ¢ con-
dizionm i viralita, dobbiamo fondarla sopra un materiale che
sia superiore ad ogni eritica. Noi abbiamo cercato di elimi-
nare quello che si presentava difettoso; ora dobbiamo stu-
diare i cervelli Microcefaliel immuni da ogni vizio. E questi
sono in numero ancora abbastanza grande, da poter fare con-
fronti e trarre deduzioni.

Ma qui incontriamo tosto una seria difficolta, dipendente
dal modo con eni il materiale ci & presentato. 1l difetto ca-
pitale che, secondo me, si riscontra in un gran numero di
osservazioni che furono pubblicate sulla Microcefalia, sta in
¢io, che la parte descrittiva & troppo trascurata, non suffi-
cientemente particolareggiata per poter, dalla semplice let-
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tura, farci un concetto chiaro ed esatto della disposizione
delle parti. Frequentemente i disegni del cervello mancano,
di rado sono buoni, od almeno disposti in modo eonveniente
per poter supplire all'insufficienza del testo, Di pin talora la
descrizione non ¢ fatta spassionatamente, ma e subordinata
a qualche idea preconcetta che si desidera dimostrare, In
allora molti particolari vengono completamente negletti, e
si cerca solo di dare evidenza a quelli che meglio corrispon-
dono al bisogno.

In una memoria delle pi preziose e delle pia coscien-
ziose che si possegga sulla Microcefalia I"Aeby uel fare la
storia della sua Microcefahia Wyss scrive: « Mi sembra neces-
sario di conservare ogni piccolo dato che si riferisce ad un
fatto cosi oscuro come quello della Microcefalia. Noi non
sappiamo se le ricerche successive non potranno approfittarne -,
Cio non dovrebbe mai essere dimenticato da chi imprende
a descrivere il sistema nervoso centrale dei Microcefali.

Ed & singolare il fatto, che tutti guesti inconvenienti si
riscontrano i preferenza nello studio dei cervelli microce-
falici che appartengono al gruppo che stiamo trattando,
mentre quelli con lesioni patologiche, siccome abbiamo veduto,
sono pit accuratamente studiati.

In opposizione a tutto cio noi troviamo che le conside-
razioni sovrabbondano, ed esse non sempre sorgono spon-
tanee dal fatto esposto, ma ben soventi sono una ripetizione,
per cosi dire stereotipata, di quanto fu gia seritto e ripetuto
da altri, E questa I'impressione che si riceve quando si leg-
gono successivamente diverse memorie sull’argomento onde
trarre gli opportuni confronti. Ma 'ammaestramento avuto
nei precedenti capitoli, ci metterd in grado di dare il giusto
valore a tutte queste considerazioni. E siccome esse sono
piin facilmente redatte e comprese che non la parte descrit-
tiva, per la quale si richiede in chi scrive ed in chi legge
almeno una conoscenza superficiale delle nozioni pin elemen-
tari sulla architettura del cervello, ne viene che si giudica
dell'importanza e del merito di ogni nuova pubblicazione
sull’argomento, non dal nuovo materiale che viene portato
come contributo alla scienza, ma dalle deduzioni che ne ven-
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gono tratie, le quali, siccome abbiamo veduto, mancando di
solida base, svaniscono al minimo soffio.

Ma lasciamo questo argomento, e veniamo a prendere in
considerazione tutti i cervelli Microcefalici, dei quali fino ad
ora non abbiamo parlato, e che sono i soli che dovranno
servircl per trattare le questioni essenziali rigunardanti la Mi-
crocefalia.

4 innanzi tutto del nostro materiale appartengono a
questa categoria i cervelli dei Microcefali Rubiolio, Berto-
lotit, Perona, Cosaling, Manoline, Castellino, Calerina Ch.,
Panspurt, Donna d'aun? 66 e Seagliole ed in parte anche
dell’Assale. E cosi dal peso di 171 gr. saliamo fino a gr, 966
dell'intero encefalo, avendo sott’oechio i diversi gradi di svi-
luppo della Microcefalia, ed i caratteri che meglio la distin-
guono,

Anche nella letieratura noi troviamo delle forme spiccate
e tipiche di totte le gradazioni.

I dobbiamo tosto accennare, e veramente meritano il
primo posto, ai Microcefali della famiglia Beeker di Offenbach,
ben conosciuta in Germania e da chiungue si occupi dei nostri
studi.

In questa famiglia noi troviamo 5 figli Microcefalici. Uno
ancora vivente, Margherita nata nel settembre 1870, studiata
da diversi autori, presentata a diverse societhd scientifiche,
ma della gquale non possiamo ora occuparei. Del quattro morti
il cervello del Frauceseo, deseritto da M. Flesch 'abbiamo
posto fra le forme idrocefaliche, giacché qui la Microcefalia
era complicata con idrocefalia interna. Rimangono gli altr
tre, i cervelli dei quali sono molto interessanti perche vera-
mente tipici della Microcefalia.

— Llena Becher d'anni 8 fu descritta da Bischoff (Aua-
tomische Beschretbhung eines mitkvocephalen 8 jahrigen Mad-
chens) in una Memoria degna d’essere presa a modello, Vi-
vente [u studiata da Schaffausen, Biichner ed altri.
Moriva per malattia polmonare il 3 febbraio 1872, 11 peso
del cervello fresco era di gr. 319, Noun esistevano segni di
malattie né sul cervello, né nelle membrane. Per il peso, vo-



233

lome, conformazione esterna ed interna questo cervello me-
rita tutta la nostra attenzione e dovria essere frequentemente
ricordato nel nostro studio successivo. Qui vogliamo sola-
mente dire, che acuto in avanti, finiva in un becco etmoi-
dale; che il ramo anteriore della Scissura di Silvio
mancava od era rudimentario, insieme alla terza
Circonvoluzione frontale: che l'insula era indicata da
una piccola elevazione senza Circonvoluzioni; che la piega
di passaggio interna ed inferiore era superficiale
a sinistra, che il limite anteriore della Seissura di Rolando
non si presenta normale. | numerosi ed esatti disegni del
cervello che accompagnano la memoria sono molto istruttivi,
ed alcuni di essi meriterebbero d'essere qui riprodotti onde
rendere facile i confronti. In allora si scorgerebbe la grande
rassomiglianza che esiste tra questo cervello e quelli dei
nostri Microcefali 1n specie della Rudaolio e del Bertolotis,
Subito dopo viene la Calterina Becker, la quale viveva
solo 8 giorni. Il cervello fu brevemente descritto da Ru-
dinger sotto 1l u. 5 nella Comunicazione gia citata. Allo
stato fresco pesava gr. 107. Non presentava aleun segno di
alterazioni patologiche. I solchi e le Circonvoluzioni hanno
il carattere di un feto del 7° mese. Tutte le parti sono state
arrestate allo stesso grado. E molto rassomigliante a quello
della sorella Eleaa. Maneca anche qui il ramo anteriore
della Scissura di Silvio ¢ la terza Circonvolu-
zione frontale. Da quanto si puo gindicare dalla unica
figura dell’encefalo visto dall’alto, tutte le part cerebrali sono
regolari nella loro conformazione e proporzionate allo svi-
luppo degli emisferi
— Finalmente abbiamo la Maria Becker, la quale moriva
nel gennaio 1879 in etd di 15 mesi. 1l cervello fu anche bre-
vissimamente descritto da Rudinger (loco eitato) sotto il
n. 6 Il cervello pesava gr. 152; esso era pii povero di Cir-
convoluziom del cervello della sorella Caticrtnag. Manca la
terza Circonvoluzione frontale. Mal circoscritto si
presenta il soleco i Rolando. 1l disturbo & piti grave che
non nei precedenti,

OUra se a questi si aggiunge 1l eervello del Frauceseo
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Beeker che abbiamo veduto essere stato in gran parte guasto
dallidrocefalo interno, ma che nel lobo frontale, risparmiato
dalla lesione, dimostrava disposizioni che ricordano quelle
delle sorelle, noi abbiamo quattro microcefali provenienti
dagli stessi genitori, nei quali lo sviluppo del cervello & ar-
restato in modo uniforme e regolare, quindi & a credere
che abbia agito la stessa causa nella vita intrauterina, A
nessuno sfuggira l'interesse grande che presentano i Micro-
cefali Beckerr sia per la questione che stiamo studiando, sia
per la Microcefalia in generale,

I cervelll di Maria e Callerina Becker essendo squisita-
mente microcefalici, meriterebbero certo una descrizione piu
circostanziata. Essi pero sono inbuone mani, ed il Rudinger
nella sua nota preventiva promette di farne oggetto di studio
pit aecurato; il che tornera di grande vantaggio alla nostra
questione.

— Nella medesima comunicazione nella quale il Rudinger
fa cenno dei cervelli delle sorelle Becker, sotto il n. 1 de-
scrive il cervello di Giuseppe Seyfried robusto contadino di
anni 19. Il cervello pesava gr. 719, ed e disegnato dalla
faccia superiore. Le Circonvoluzioni sono semplici ma nor-
mali nella loro disposizione. Il minimo sviluppo mostrano i
lobi frontali ed oceipitali. Poca estensione ha la terza
Circonvoluzione frontale in specie a sinistra ed
i due precunei. Il cervello di questo microcefale fa I'im-
pressione come se esso si fosse arrestato all’s” mese della
vita fetale. Da quest'epoca, secondo l'autore, avrebbe luogo
il differenziarsi del cervello dell’'uvomo da quello delle scimmie
antropoidi. Anche questo cervello meriterebbe di essere piu
estesamente studiato,

— Per ordine di data vengono quindi 1 fialellt Sokn,
Michele danni 20 e Friedvich anni 18, Essi ebbero la for-
tuna d'essere stati studiati da Giovanni Miller (Nachri-
chtea ither die beiden Mikrocephalen von Kéwilsblot! bei
Biromberg) in una Memoria che & una delle prime che sia
stata pubblicata e delle pin interessanti sul nostro argomento.
1l cervello di Michele guasto da alterazioni cadaveriche non
fu studiato attentamente. Di esso il Miiller dice soltanto che
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le Circonvoluzioni erano molto scarse, poco contorte ed in
genere grosse nel diametro; che gli emisferi cerebrali co-
privano il cervelletto; e che il volume era un po” meno di
un terzo di un cervello sano d'adulto. Qui si tratta eviden-
temente di un vero cervello Microcefalico, ma la descrizione
& troppo breve ed insufliciente. Nell estrarlo dalla cavita
eraniana ando completamente In rovina.

— 1l cervello del fratello Friedrich conservato al Museo
anatomico di Berlino fu descritto da Julins Sander [Bes-
elireibung zweter Mikrocephalen Gehirne) nel 1868 molu
anni dopo la sua morte. 1l cervello pesava dopo lunga con-
servazione nell’alcool 29 loth (seconde Birchoff gr. 452,

Fu descritta solo la faccia esterna, e la descrizione @ an-
cora incompleta. Considerato nel complesso e nelle due figure
che accompagnano il lavoro, questo cervello rassomigha nella
sua costituzione a quello del nostro Perona. Sembra pre-
sente il ramo anteriore della Scissura di Silvio, c¢on una
rudimentaria Circonvoluzione frontale inferiore.

Vogt deserive i cranii dei due (ratelli Sohn ed i getti
della cavitd cramana. Il Sander corregge I'errore di Vogt
il quale avrebbe preso, sul getto, la parte superiore del cer-
velletto, per il lobo occipitale,

— Nel medesimo lavoro nel quale J, Sander da la de-
serizione del cervello di Fidedrich Nohn, deserive pure un
altro cervello mierocefalico appartenente ad Adolphe Plefferle
di mesi 3 e giorni 6, figho illegittimo di ragazza quattor-
dicenne. Nacque con cranmio molto piceolo e moriva per ma-
rasmo. Il cranio e completamente ossificato, le fontanelle
sono scomparse. La dura madre era fortemente aderente al
eranio. Il cervello non poteva essere tolto dalla sua cavita
che con gravi lesioni e pesava gr. 170, E stodiato e dise-
gnato solo l'emislero sinistro, il destro era talmente guasto
che non serviva per le ricerche.

Uno sguardo alla figura che rappresenta la faccia esterna
dell’'emisfero, dimostra come la fossa Silviana sia molto irre-
golare. Non si vede traccia del suo ramo anteriore
e la terza Circonvoluzione frontale & pure mancante,
La faceia interna poi dimostrerebbe la continuazione del
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Cunens col lobulo quadrilatero e I'interrozione della
Scissura perpendicolare interna.

— Viene in segnito il Microeefalo di Jena completamente
idiota, Moriva in eta d’anni 26, Fu studiata solo la testa.
Il cervello fu descritto primada Theile ({eber Mikroce-
phalie) e quindi da Wagner padre (Ueber den Hirnbaw der
Mikvaeephalen il vergleichender Richsichl awf’ den Bau
des  Geloins  der normalen Menschen " wnd  der  Quadiy-
wranen). Abbiamo buoni disegni di questo cervello, il quale
pesava gr. 305. La superficie cerebrale non dimostra segni
di processi patologici; perd vi esisteva una dilatazione piut-
tosto  pronunciata dei ventrieoli laterali principalmente nei
cornl posteriorl ed inferiori, Il foro di Monrd si presentava
molte ampio. 1 pilastel anteriori del trigono erano molto vi-
cini al ginoeehio del corpo calloso, per cui mancava il setto
lucido. Il corpo calloso era breve e stretto,

Tutti questi fatti dimostrano come qui si fosse svolto nei
primordi dello sviluppo un idrocefalo interno, il quale si é
arrestato pin tardi senza produrre gravi modificazioni sulla
superficie degh emisferi, per cui 'abbiamo posto in questa
categoria e non tra i cervelli patologici, Ma questa circo-
stanza non dobbiamo dimenticare guando si voglia prendere
in consilerazione le particolariti della sua conformazione
esterna. Presenta circonvoluzioni semplici e poco ondulate,
1l disturbo principale si trova in rapporto con la Scissura
di Silvio mancando Pinsula, 1l ramo esterno e probabilmente
anche la terza Circonvoluzione frontale. Il cranio ed
il getto della cavitad craniana furono studiati anche da Vogt.,

— 1l cervello della Negresse di Baillarger, citato da di-
versi auntori, fu estesumente deseritto da Ducatte nella sua
tesi La Microeephalie av poind de vue de Catavisiie, p. 39),
aui modelli in ECERIY della Senola d',—";l]trl'-p{llug'lfl di P‘:‘il‘igi,

Essa aveva 16 anni ed era alta 1 metro, 1l sno cervello
secondo Gratiolet pesava meno di gr. 300, ]l cervelletto non
era per intero coperto dal cervello, La terza Circonvoluzione
frontale poco sviluppata. La Seissura di Silvio aperta e I'in-
sula liscia 2. Scissura oceipito-parietale nella sua posizione
esterna ben prouunciata con operculo occipitale. La porzione
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interna interrotta nel suo decorse per essere superficiale la
seconda piega di passaggio interna (piega cuneo-limbical,

Lo studio della superficie cerebrale non e certo troppo
convenientemente fatto swi modell in gesso; molti particolari
o pﬂtElHlﬂ essere imessi i evidenza, in SPE:L‘JH per ia pi-i!g."hl.!
anastomotiche nascoste nella profondita dei solehi. Quindi nel
caso speciale la disposizione dell'insula e delle pieghe tem-
put'n-pm'm[ah ecc, @ resa un po’ incerta; invece le pieghe
superficiali sono meglo dimostrate, e cosi non si puo sollevare
dubbio riguardo alla piega cuneo-limbica, aila quale noi diamo
cosi grande importanza,

— Qui dobbiamo porre un secondo cervello disegnato da
Gratiolet nella tav., XXIV, fig. 4 del suo Atlante, che egli
ebbe da Giraldés. Era di una ragazza d’anni 4. Nou si ha
una descrizione metodica di questo interessante preparato. E
solo rappresentata la faccia esterna dell’encefalo del lato
sinistro, e l'emisfero cerebrale di sinistra puo essere studiato
sul disegno. Si scorge tosto la grande rassomighanza di questo
cervello con quello del nostro Beitolotli e del Perona,
Manca completamente il ramo anteriore della Scis-
sura di Silvio; esiste invece ben svolto il soleo orbitrario
esterno, che lo simula. La Circonvoeluzione frontale in-
feriore affatto rudimentaria, & rappresentata da una
breve piega, che il Vogt ha preso per l'insula e che il Gra-
tiolet lascia senza indicazione, ma che per la sua disposi-
zione deve essere identica a quella Circonvoluzione che ab-
biamo osservato nel Perona (vedi tav. III, fig. 5, F'*).

Dobbiamo veramente lamentare la mancanza di uno studio
speciale di questo cervello od almeno di an disegno della
sua faccia interna che permettesse di completare il suo esame.

Megho studiato fu invece il cervello della Microcefaia
Leopoldiva Wenz, d’anni 41, presentato da Ecker all’adunanza
degli antropologi tedeschi a Stuttgard e quindi pin estesa-
mente descritto da H. Schiile (Morphologische Evlinterung
eines Mikrocephalen-Gehivunes). La donna era completamente
idiota. Non esiste il peso dell'encefalo; la capacita craniana
era di 704 cent. cubi. E un cervello molto semplice nella
disposizione delle sue Circonvoluzioni, e delle sue Scissure,
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solo il loho posteriore presenterebbe particolaritd che ricor-
dano queile gid deseritte in altri microcefali. Nel complesso
pero rassomighia molto al cervello di un feto wmano all'ottavo
mese,

— degue il cervello di Murgavethe N., d’anni 18. Esso
fu descritto da Kliipfel (Beitray zur Lelve von der Mikio-
cephalic, 1871) e presentato da Luschka (1872 all’adunanza
degli antropologi tedeschi tenuta a Stuttgart ({eber cin Mi-
krocephalen-Gehtei ). Allo stato  fresco pesava 30  loth,
lgr. 438]: dopo indurimento nell’alcool gr. 373, Il piceolo
volome e la leggerezza dell’'encefalo dipendevano in gran
parte dagh emisferi cerebrali. Il cervelletto e midollo allungato
partecipavano poco alla Microcfaha. 11 cervelletto sporgeva
7 millimetri all"indietro del cervello. 1l lobo frontale ed
occipitale erano maggiormente colpiti. La Scissura di Silvio
e un po' aperta. Esiste il ramo anteriore secondo Luschka.
Questo fatto & negato da Vogt che ha veduto il cervello,
Le Circonvoluzioni sono grossolane, sono molto robuste in
proporzione alla piecolezza dell'intero organo. Malgrado la
semplicitd delle Circonvoiuzioni non manea perd nessuna ele-
vazione tipica del cervello umano, Esiste un becco etmoidale.

— Due cervelli veramente tipici della Microcefalia sono
quelli diligentemente descritti da Marshall (On the Brain
af o Bushwaman and on Uhe Bratns of two Idiots of Buro-
pean descent.) con eceellenti disegni. L'uno apparteneva ad
una donna d’anm 42, morta di tisi, di mediocre idiotismo. [l
peso dell’encefalo spogliato deile membrane era di 10 oncie
(gr. 283,75). Dopo aver lungamente soggiornato nell'alcool
pesava gr. 212,65, Oltre gli emisferi anche le altre parti
encefaliche erano ridotte in volome, Questo cervello era stato
dapprima presentato alla Societd antropologica di Londra
(anno 1863) da Gore, il guale ha desecritto il cranio ed ha
dato altre informaziom sulla vita della donna.

— Laltro eervello microcefalico, studiato da Marshall,
apparteneva al Museo anatomico di Londra ed era di un ra-
gazzo di 12 anni, che moriva per ascesso spinale, 1l cervello con
le membrane pesava oncie 8 '/ (gr, 240,94). 11 cervelletto,
il ponte, ece. partecipavano all'impiceolimento del cervello.
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Questi due cervelli devono essere tenuti in grande consi-
derazione. Essi hanno moltissimi punti di contatto, e rasso-
migliano in modo straordinario ai cervelli di Gratiolet ed a
quelli delle nostre tre prime osservazioni. Queste rassomi-
glianze esistono in principal modo nella disposizione delle
Scissure primarie. A mio gindizio in ambidoe i cervelli di
Marshall mancherebbe il ramo anteriore della Scis-
sura di Silvio; il tratto di piega indicato con la lettera C
come rappresentante della insula di Reil, ¢ perfettamente
identico a quell’eminenza osservata nel secondo cervello di
Gratiolet e nel nostro Perona, e quindi da considerarsi
come rudimento della Circonvoluzione frontale in-
feriore (confrontare le fiz. 12 e 16 di Marshall con quella
di Gratiolet e con le nostre). La piega di passaggio
interna inferiore e superficiale nel cervello del ragazzo.
In ambidue i cervelli la Scissura di Rolando e mal circo-
scritta nella sua parte anteriore. Questi pochi dati sono sul-
ficienti a caratterizzare questi cervelli, i guali si distinguono
ancora per la mancanza di alterazioni di natura patologica,

In un Paostseriplvin al suo lavoro (pag. 531 il Marshall
riferisce brevemente su duoe altri cervelli d'idioti microcefa-
lici depositati nel Musermn of st. Bartholomew's Hospilal.
Uno gia menzionato da Owen, Osleclogy of Chimpanzee,
pesava once 13.2 ed era di un giovane di 22 anni, L'altro
piit voluminoso apparteneva ad una giovane pure di anni 22,
ed ¢ forse lo stesso che venne descritto da I, G. Spurheim
nella Appendiz (o the Anatomy of the Brain,

In ambidue 1 cervelli, serive Marshall, le scissure e cir-
convoluziom sono perfettamente paragonabili con quelle degli
idioti sopradescritti, e cosi rassomiglianti da suggerire I'idea
che identica debba essere stata la loro evoluzione, In diversi
punti pero essi sono un po’ pii avanti nello sviluppo del
cervello microcefalico femminile sopra deseritto. Le scissure
non presentando nulla di notevole, I'autore =i limita a dare
un brevissimo cenno delle eirconvoluzioni.

— Anche l'osservazione di Beaunis Présentation d'un
ciiine el d'un cerveau d'idiol. Microcéphalie) & incompleta-
mente riferita per quanto riguarda il cervello. Si tratta di
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un certo Lueiano Carlo P..,, d'anni 15, sordo muto. Il eranio
e la faccia sono deseritti abbastanza estesamente, Del cervello
e detto che allo stato fresco e spogho dell’aracnoide pesava
gr. 718. 1l solo cervello aveva il peso di gr. 636, il cervel-
letto ed il bulbo gr. 82, Questo costituisce un dato impor-
tante, perche dimostra la diretta compartecipazione i tutti i
centri encelalici alla Microcefalia. Il corpo calloso si presenta
poco sviluppato in lunghezza, & appena pin lungo di quello di
un neonato,

’A. rimanda ad altra circostanza una descrizione meto-
dica della superficie cerebrale. E notato pero che la Scissura
di Silvio lascia scorgere parte dell'insula, che 1 lobi (ron-
tali ed occipitali sono ridotii in volume e che nfine tutto il
cervello si presenta asimmetrico senza indicare la causa di
questo fatto.

— Piu recentemente il dottor Fletcher Beach (The
Morphological and Hislologieal Aspects of thﬂi'r.ar*:.’;:fdaﬂfc
aned Creltnoid Idioey) ha presentato al Congresso medico
internazionale di Londra diversi cervelli d'idioti, fra i quali
due di Microcefali descritti nel modo 1l pin completo negli
atti della sezione delle malattie mentali, Essi appartengono
al gruppo che stiamo studiando e meritano di essere qui
riferiti.

Il primo era di un ecerto &, K., d’anni 22, morto al Coplon
Asylirin 1l 24 gennaio 1876, idiota. Per le dimensioni del suo
capo e per il modo di presentarsi della sua laccia era chia-
mato the fish, Era l'ottavo di nove [ratelli, 'ultimo dei quali
era pure microcefalico e moriva in etd di anni 6. 1l cervello
fresco dell' &, K. pesava T oncie gr. 198,3688), 1l cervelletto
era un po’ scoperto dagli emisleri cerebrali, questi s1 presen-
tavano asimmetricl, il sinistro e visibilmente piu lungo e pit
largo del destro. I lobi frontali e temporo-sfenoidali sono
bene sviluppati, gli occipitali sono piccoli.

La Seissura di Silvio maneca della branca anteriore,
I'insula e appena distinguibile. A sinistra la Scissura per-
pendicolare interna é interrotta da una piega super-
ficiale. Le Seissure di Rolando non sono ben distinte. Le
circonvoluzioni sono eccessivamente semplici, talune essendo
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piccole elevazioni della sostanza cerebrale, tutte perd sono
rappresentate. Molte sono sviluppate come quelle di un feto
al sesto mese. Mentre 1l cerebrum si é arrestato, il cerebel-
lum ha continuato di pin il suo sviluppo e rappresenta presso
a poco il quarto dell'intera massa encefalica, Malgrado la
piccolezza del cervello e la semplicitd delle Circonvoluzioni,
Pautore dice che certe facoltd della mente erano presenti.

— Un cervello pin altamente organizzato del precedente
e l'altro descritto dallo stesso autore. Kra di un certo £. I,
d’anni 6, figho illegittimo, che moriva nel Darenth Asylim
in luglio 1879, completamente idiota, senza favella. 1l cer-
vello pesava oncie 20 '/, (gr. 580,93). Si presentava piccolo
nel suo insieme, i lobi occipitali erano meno sviluppati, cio
nondimeno il cervelletto e oltrepassato dagli emisferi cere-
brali. Tutte le Scissure sono presenti e relativamente hene
svolte. Le Circonveluzioni sono pure semplici, ma pig avanti
nello sviluppo di altri Microcefali. Rassomiglia a questo ri-
guardo ai cervelli dei nostri Microcefali Panspuri e Ch. Ca-
tertna, L'insula e semplice, ma nascosta, le Circonvoluzioni
frontali inferiori, d’ambo i lati, piccole. Furono fatte sezioni
microscopiche delle Circonvoluzioni frontali e si e trovato
abbondanza di lencociti tanto nella sostanza bianca come nella
grigia. Le cellule nervose degli strati pin superficiali, che sono
ben distinti, sono generalmente rotonde e con scarsi prolun-
gamenti.

— Bourneville e Wuoillamié (Note sur deux cas de
Microcephalie) deserivono anch’essi due cervelli microcefaliei
con un peso un po’ alto, ma interessanti per 1 dati clinici
ed anamnestici che accompagnano le osservazioni. L'uno ri-
guardava un certo Cher Filiherto Augusto, danni 59, il
quale esercito prima la professione di panattiere e quindi di
wfermiere, BEra epilettico dal 18 anno ed imbecille, 11 peso
dell'encefalo fu trovato di 770 grammi; di questi 150 gr.
appartenevano al cervelletto ed istmo, e grammi 640 al cer-
vello propriamente detto. Nessun segno di processo patolo-
gico fu risecontrato. Le Circonvoluzioni erano semplici ed ele-
mentari, ¢'est en quelgue sorcte wn cervean d'élude, serivono
gl antori. Tutte le Circonvoluzioni sono ben distinte, ma

Gracomixr, — Ceveelli dei Microcefuls. 16
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non vi sono pieghe di passaggio; i solehi sono profondi, Due
buoni disegni accompagnano ed illustrano la osservazione,

— Il secondo cervello apparteneva ad un certo Edern
Augusio, d'anni 27, anch’esso epilettico, ma idiota. Aveva
una sorella che si trovava pure in questo stato mentale. Vi-
vente fu attentamente studiato da Delasiauve alla Bicétre.
Il cervello fu studiato minutamente sul modello in gesso da
Ducatte La Microcephalie av poini e vue de Ualavisme).
Pesava allo stato fresco grammi 650, La Scissura di Silvio
lascia un po’ allo scoperto l'insula che é liscia e non spor-
gente. Rudimentario e il ramo ascendente della
Silviana e la Circonvoluzione frontale inferiore
poco sviluppata e come fusa colla media, La Scissura per-
pendicolare esterna disposta ad opercolo, principalmente a
destra ove le tre prime pieghe di passaggio esterne sono pro-
fonde. La Scissura perpendicolare interna a sinistra inter-
rotta, parallela alla Calearina; il Cuneo ridotto ad
una sottile piega, siccome abbiamo veduto avvenire in
altre osservazioni.

— Aunche caratteristica ¢ I'osservazione di Doutrebeunte
e Manouvier [Etude d'une idiole wicroeéphale). Essa ri-
guarda una certa Pailine Awvelie Nie.., detta Nine, d'anni 59,
idiota ed epilettica. L'encefalo allo stato fresco pesava G609 gr,
dei quali 237 all’emsfero sinistro, 238 al destro, 118 al cer-
velletto e 16 gr. alla protuberanza e bulbo.

Il fatto a notarsi era il grande peso del cervelletto, il
quale sta al peso degli emisferi cerebrali come 24,8:100. Il
cervelletto pero era completamente coperto. Gli emisferi furono
studiati dopo un lungo soggiorno nell’alcool e mummificati,
per cui e alterata grandemente la forma generale e quella
dei solehi e circonvoluzioni, Cionondimeno molte particola-
ritd possono essere ancora distinte neile figure annesse al
lavoro.

[l ramo anteriore della Scissura Silviana é af-
fatto rudimentario: la Circonvoluzione frontale inferiore
breve e semplice in ambo 1 lati. La Scissura oceipito-parie-
tale nella porzione esterna abbastanza pronunciata. La parte
interna ¢ interrvotta asinistradalla piega di passaggio
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interna inferiore. Il Cuneo ridotto ad una sottile Cir-
convoluzione. La Scissura di Rolando rettilinea, trasversale,
breve. Tutte le suture del cranio sono chiuse dalla faccia
interna.

— Ch. Aeby (Beitrige zur Kenntniss dei Mikrocephalie),
in una lunga ed elaborata memoria sulla Microcefalia, de-
scrive quattro cervelli di Microcefali, uno dei quali, quello
del Pejer, abbiamo dovuto mettere fra i patologici. Gli altri
tre possono trovar qui il lore posto. Il primo & d'una certa
Maria Sufia Wyss, la quale moriva in eta di anni 27, Vi-
vente fu studiata da diversi autori ed in specie dal Vogt,
All'autopsia si trovo che la cavita craniana era quasi intera-
mente occupata dall’encefalo, che pesava allo stato fresco
grammi 317. Il cervelletto era in piccola parte scoperto dagli
emisferi cerebrali, il sinistro si spingeva pit all'indietro,
non vi era quindi simmetria perfetta, Le Circonvoluzioni
erano semplici, ma sviluppate fortemente n specie nella re-
gione frontale e l'insula e scoperta in ambo 1 lau, L'autore
non esclude affatto lesistenza di un processo patologico, ma
era poco marcato e non disturbava la disposizione delle Cir-
convolazioni (mancava pero il corno d’Amone, la fascia den-
tata e ['Uncos). Anche in questo cervello le modificazioni pin
essenziali le troviamo in corrispondenza della Scissura di
Silvio. Non esiste il ramo anteriore della Scissura ¢ la
terza Cireonvoluzione frontale, come si & notato 1n altri
cervelll microcefalici di egual grado. Tutto cité pero noi lo
dedociamo dall’esame delle fisure, essendo che 'autore in-
terpreta diversamente questa regione, Anche le alire due
Secissure primarie presentano modificazioni nella loro costi-
tuzione.

— Il secondo cervello di Aeby & meno interessante e
spetta a Jean George Marquis de Mervelier, d'anni 48. Era
debole d'intelligenza. Il cranio e le membrane non mostra-
vano nulla di patologico. L'encefalo pesava grammi 705; di
questi 576 spettavano al cervello e 129 al cervelletto ece.
Le Circonvoluzioni risultavano bene sviluppate e divise 'una
dall’altra da solchi profondi. L’autore non ha notato nulla di
speciale nel loro ordine e la descrizione & brevissima,
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— [l terzo cervello si avvicina di molto alla condizione
normale; era di una doana sconoseinta dell’etd approssima-
tiva di 40 a 50 anni, Il cervello fresco pesava grammi 899
e riempiva completamente la cavitd del cranio. Vi era chiu-
sura imperfetta della Seissura di Silvio dal lato sinistro alla
sua estremita superiore. Del resto tutti i solehi e Circonvo-
luzioni sono normali e non vengono deseritte dall’autore,

— Marvchand (Beschreibung dreier Mikrocephalen-
Gelvirnel, nella prima parte di un swo lavoro sull’anatomia
della Microcefalia, pubblicato mentre stavamo redigendo
questo capitolo, descrive tre cervelli di Microcefali, il primo
dei quali (Cairlo Kock) abbiamo studiato fra le forme patolo-
giche, gli altri due appartengono ai cervelli voluminosi.

— La seconda osservazione riguarida un vomo d'anm 40,
sordo, che nella vita non ha presentato segni di disturbi cere-
brali. Il peso dell’encefalo fresco insieme alle membrane era
di grammi 870, La sutura sagittale era completamente
scomparsa. Quesio cervello presenta semplicita nelle Circon-
voluzioni; insula in parte allo scoperto per deficiente sviluppo
dell’opercolo silviano; prima piega di passaggio esterna pro-
fonda; decorso ripido della Seissura di Rolando; grande re-
stringimento del Cuneo ; raccorciamento del corpo calloso. Qui
adunque abbiamo un insieme di caratteri non molto spiceati,
1 quali pero ei esprimono evidente inferioritd.

— Meglio caratteristico & il cervello della terza osserva-
zione di Marvchand. Si tratta di una donna d'anmi 33, Awu=
gusiia Heil, completamente idiota. Non e date il peso del-
I'encefalo. La capacita cramiana era di 740 ¢. ¢. Non esistono
segni di processi patologici, Leggera asimmetria del cranio e
del getto della cavita, La Seissura di Silvio a sinmistra (fig. 2,
tav.Vl]dimostraun rudimentario ramo anteriore (/%)
Esiste un solco orbitrario esterno molto pronunciato che
dall’'antore e preso per il ramo anteriore della Silviana (la
spiegazione della figura pero é giusta), La Circonvoluzione
frontale inferiore e poco sviluppata, Cio che dall’autore &
considerato come insula () scoperta, 1o credo sia la por-
zione orbitaria della terza Circonvoluzione fron-
tale che si continua col pole insulare, precisamente come
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fu osservato nel cervello del nostro Perona ed in molti altri,
Ho creduto di dover interpretare in guesto modo la figura
dell’emisfero sinistro, perﬂhé. come risulta dal nostro studio,
é questo un punto della superficie cerebrale che si presenta
profondamente modificata nei cervelli microcefalici.

La porzione interna della Secissura occipito-parietale a
destra Fig. 5, Tav. V) e poco pronunciata essendo, secondo
il mio giudizio, superficiali le Jdue pieghe di passaggio interne
(principalmente la superiore], il che costituisce, come si sa,
una disposizione delle pii importanti per noi.

A sinistra la perpendicolare interna comunica con la Cal-
carina. Anche la perpendicolare esterna di destra ¢ notevole
per la sua comunicazione colla Scissura parallela, ed & im-
portante di vedere queste disposizioni, cosi caratteristiche della
Microcefalia in un cervello che ha assunto un certo volume.

— Fra i cervelli microcefalici voluminosi dobbiamo porre
quello di Guglielinina Kolakowkhi figlia illegittima morta in
eta d'anni 17 e descritto da Julins Jensen (Sehidadel wnd
Hirn einer Mikvocephalin). Era idiota e mancava del gusto
e dell’'udito. 11 cranio presentava la Scissura frontale aperta
ed una quantita di ossicini sparsi lungo la lambdoidea. Di
patologico fu riscontrata una leggera pachimeningite. L'ence-
falo fresco pesava gr, 924, emisfero destro gr. 400, il sinistro
gr. 405, cervelletto ponte ed allungato gr. 119. L’autore non
da una desecrizione completa della superficie cerebrale, dice
solo che le Scissure e le Circonvoluzioni nei loro rapporti
non presentanc alcunche di speciale; esse mostrano in modo
caratteristico il puro tipo umano. Studia invece pii attenta-
mente l'estensione e profonditd dei solchi, il rapporto tra la
sostanza bianca e grigia; mettendo in connezione la picco-
lezza del cervello col piccolo diametro delle carotidi interne
e considerando questo come fatto primario.

— Il Jensen (Uniersuchungen dber die Besiehungen
zwichen Grosshirn und Geisfesstérung) aleuni anni prima
aveva studiato, insieme ad altri cervelli, anche quello di un
Microcefalo di nome Carlo Gise d’anni 56. Non era perd
completamente idiota, ma dimostrava una certa intelligenza,
era epilettico. In seguito ad una caduta avvenuta al %o anno
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di vita, si sarebbe arrestato il sno sviluppo fisico e psichico,
Le suture del cranio erano tutte aperte. Il peso del cervello
indurito in aleool era di gr. 554. 1 due emisferi differiscono
poco fra loro. Il sinistro & pin pesante di gr. 3,9 ed & pid
voluminoso di 4 cent. cubici. I caratteristico questo cervello
per il forte sviluppo dei lobi frontali, si avvicina per cio al
nostro Castellino, e per la piccolezza dei parietali ed occipi-
tali ; questo ultimo fatto deve essere messo in rapporto con una
depressione della calotta eraniana fra il parietale e 'occi-
pitale. L'autore fa nno studio attento dell’ estensione della
superficie del mantello, della profondita dei solchi, dello spes-
sore della corteccia cerebrale, facendo paragoni con cervelli
normali e altri microceflali, onde stabilire la sua posizione.

— Pin volominoso dei sopra descritti e il cervello pre-
sentato da Krause all'adunanza degli Antropologi tedeschi
a Kiel nel 1878, Era di un ragazzo 4’anni 7 e 5 mesi, Paolo,
idiota proveniente da genitori sani. Il peso dell’encefalo era
di 950 gr. 1l cervelletto era in parte scoperto dagli emisferi
cerebrali, 1 quali si presentano asimmetrici, ma non & indi-
cata la causa e I'entitd di questa asimmetria, Vi ha un becco
etioldale ben pronunciato. L'insula é quasi completamente allo
scoperto, Vi esiste un opercolo oceipitale evidente. L'autore
dichiara che se egli avesse visto questo cervello senza sapere
la sua origine, avrebbe potuto considerarlo come il cervello
di una Secimia antropoide che si avvicini pin all’uvomo del
Chimpanzé (2 : ed egli si fa la domanda, se esistono cervelli
i quali senza essere microcefalici, possano possedere forma-
zioni tipiche della Seimia.

— Dopo il mierocefalo di Kranse verrebbe la nostra Sea-
gliole Maria, Ma essa non dovrebbe ancora costituire |'estremo
limite; salendo in alto noi troviamo altri cervelli 1 quali mor-
fologicamente e tisiologicamente si avvicinano ai microcefaliei,
malgrado I'aumentata massa cerebrale. Mi limito qui a riferire
P'osservazione di Fischer Beschvethung einer Hewmiigs-
bildung des Gehirns), che riguarda un certo Abraniwo Riess
d'anni 31, idiota, il cui cervello pesava gr. 1015. Anche in
questo cervello gli emisferi cerebrali non coprivano per intero
il cervelletto, per il poco sviluppe dei lobi oceipitali. L'insula
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era allo scoperto nel punto in cui le due branche della Scissura
di Silvio si congiungono. La Secissura perpendicolare esterna
si presentava fortemente sviluppata. Sono i cervelli di questa
natura che costituiscono altrettante forme di passaggio fra la
Microcefalia pura e lo stato normale, ed il loro studio puo
concorrere con vantaggio alla soluzione del nostro problema.

Indicazioni su altri cervelli microcefalici nol troviamo nella
letteratura; ma le descrizioni che abbiamo potuto consultare
essendo troppo brevi ed incomplete, senza il sussidio di disegni,
non possiamo di essi farci un concetto chiaro ed istituire
confronti.

— Fra questi dobbiamo comprendere :

Il cervello che Sernow (Ueber den Atavismus der Mikroce-
phalie) ha presentato al Congresso antropologico di Mosca
(1879). Apparteneva ad una giovane di 19 anni. Il cervello
non fu pesato. Gli emisferi cerebrali non eoprono il cervel-
letto. Il ramo perpendicolare della Scissura di Silvio manca
di ambo 1 lati. Vi esiste scarsita di solchi secondari che carat-
terizzano il cervello umano. I solchi del lobo frontale d'ambi
i lati sono cosi irregolari ed anormali che non possono essere
riferiti al tipo ordinario. Probabilmente qui stava un centro
di lesione, che ha indotto l'autore a considerare il cervello
microcefalico come patologico.

— Il cervello di certa FPeria Rdhmer accennato da
A. Friederich (E¥n Beitrag zur Mikvrocephalie) d'anni 17,
nata da genitori sani, Appena nata si noto tosto la piccolezza
del cranio. I capelli giungevano fino alla radice del naso. Il
cervello riempiva completamente la cavita del cranio. Le
membrane erano normali. La capacita del cranio era di 370 ce,
L'autore mentre si estende molto nella deserizione del cranio,
del cervello non dice altro che non manca nessuna delle
Circonvoluzioni e solchi che si osservano ordinariamente. Dai
disegni si puo ricavar poco, E certo che si trattava qui di un
cervello veramente microcefalico, lo studio del guale avrebhe
avuto un certo interesse,

— Pure interessantissimo sarebbe stato il ecervello di
Margarethe Maehler d'anni 55, microcefala il cui eranio e
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getto furono descritti da Vogt. Lo Schrider (Beschieibung
eines Crelinen-Sehadels) che ha esaminato il cervello, molto
piccolo, il quale pesava un terzo del cervello normale, riem-
piva interamente la caviti del cranio, ed era simmetrico e
ben formato in tutte le sue parti, viene alla conclusione che
si tratti di una delle rare Microcefalie basata sulla Aplasia
cerebrale idiopatica.

Anche fra i microcefali deseritti da autori nostrani, ne
troviamo alcuni che meritamente devono essere collocati in
questo gruppo. Per ordine di anzianitd viene dapprima la mi-
crocefala Aitowna Grandond sopranominata la  Berluecia,
studiata vivente da Filippo Cardona (1% una Microcefula),
e dopo morte dall’Adriani (Caso singolave di Microcefalia),
Era nata in Grottamare il 29 luglio 1830 e moriva il 2 feb-
braio 1872 in etd di anni 42, ldiota di un grado molio avan-
zato. L'encefalo pesava 289 gr. dei quali 238 appartenevano
al cervello propriamente detto e 51 gr agli altri centri en-
cefalici, Questo dimostra in modo evidente guanto parteci-
passero alla Microcefalia 1 peduncoli, il ponte, il bulbo ed il
cervelletto, malgrado 'autore dica che gqueste parti si allonta-
navano meno dalle dimensioni ordinarie. Gli emisfer: cerebrali
erano perfettamente simmetrici, 1 lobi occipitali presentavano
la massima picecolezza,

Disgraziatamente la superficie cerebrale e imperfettamente
descritta, e mancano figure del cervello, per coi non siamo
in grado di farci un concetto esatto della disposizione delle
pieghe e non possiamo paragonarlo con gl altri cervelli. Fu
fatto perd un esame istologico della corteceia cerebrale dal
prof. Severini di Perugia e su di ¢io ritorneremo pia tardi.
E un caso di Microcefalia veramente tipico e se il cervello
si trova conservato in qualche Museo, meriterebbe una nuova
e pin estesa descrizione.

— Viene subito dopo il cervello di Carlo Girnseppe Cioceto
di anni 19, idiota e sordo-muto. Appena accennato dal
Bastianelli Sopra due cast di Microcefulia) come offrente
nulla d' tenorieale, o dopo diversi anni meglio deseritto da
Valenti Crando e cervello di wie idiola wicrocefulico ven-
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tenne). 11 peso dell'encefalo dopo essere rimasto per 19 anni
nell'alcool era di gr. 232. Il cervelletto non era interamente
coperto dagli emisferi cerebrali, che sono simmetrici. Il cer-
vello nel suo complesso, dai due disegni che accompagnano il
lavoro, rassomiglia molto al cervello della nostra Rubiolio e
del Perona.

Anche qui i disturbi maggiori si trovano nel ramo anteriore
della Scissura di Silvio. Non fu studiata la superficie interna
degli emisferi, Ma conservandosi "il cervello al Museo del-
I'Ospedale di Santo Spirito, ho pregato il dott. Mingazzini,
che tanto interesse dimostra per questi studi, di cercare il
preparato e di vedere il modo di comportarsi della perpendi-
colare interna, che ¢ quella che ha maggior interesse per noi.
Trascrivo guni la sua risposta.

Faceia interna. Emisfero sinistro.— La Scissura calcarina
non comuntca con la parielo-oceipitale: essa s porta sulla
faccia esterna del lobo occipitale e finisce senza bilorcarsi.
Il Cuneus ha forma di una linguetta, La Scissura parieto-
occipitale termina in corrispondenza del margine libero del
mantello, dove e arrestata dalla prima piega di passaggio
esterna. Il preecunens e assai ridotto. L'estremiti posteriore
della Scissura calloso-marginalis finisce sul margine convesso
dell’emisfero. La sua parte ascendente é assai obliqua e fa
un angolo acuto col ramo orizzontale. Il g. fronto-parieto-
medialis e assai ridotto in volume. Il solco calloso-marginalis
non e interrotto da pieghe fronto-limbiche. Il gyrus corporis
callosi manca di solchi terziari.

Eintsfero destro. — La Scissura calearina comunica con la
Scissura parieto-occipitalis. Anche qui essa giunge sulla faccia
convessa del lobo oceipitale senza biforearsi. Il Cuneus ha la
forma ordinaria. Il solco calloso-marginalis non & interrotto
da pieghe fronto-limbiche, il sno ramus ascendens & molto
obliguo e forma un angole assai convesso col ramo orizzon-
tale. Il g. fronto-parvietale-medialis & sottile e percorso da
rari solehi terziari.

Sono lieto che questi pochi dati confermino in gran parie
il giudizio che 10 mi era fatto di questo cervello, vale a dire
che esso sia veramente tipico della Microcefalia.
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— Infine noi abbiamo la Microcefala Enrica di mesi 9,
studiata acuratamente dal Calori. A tre mesi dalla naseita
incomineiarono i disturbi nervosi a carattere convalsivo. Pre-
sentava il cranio piccolo ed asimmetrico con scomparsa delle
lontanelle. L'encefalo colle meningi molli pesava gr. 69,30,
Dopo due mesi di soggiorno nell"alecool, il peso era ridotto
a gr. 45. 11 cervello non occupava tutta la cavitd del eranio
e sotto l'aracnoidea si trovava raceolta una certa quantita di
liquido rossigno. La dura madre era spessa ed opaca come
sclerotizzata: di pin la sostanza cerebrale si presentava abba-
stanza soda e maneggevole. Tutto cio puo sollevare il dubbio
che il cervello fosse invaso gia da qualche tempo da un pro-
cesso patologico, (Questo perd non era localizzato in alcun
puntc ¢ non aveva grandemente disturbato il solcamento della
superficie cerebrale. Esaminando questo cervello si trova che
oli emisferi cerebrali appena coprono il cervelletto, il quale
e anch’esso molto piccolo. La fossa del Silvio e largamente
aperta, e l'insula liscia & tutta allo scoperto, presso a poco
come in un feto quadrimestre,

La terza Circonvoluzione frontale & inancante. Non si scorge
traceia della Scissura calearina. Il corpo ecalloso é sottile. Tutte
le noverate anomalie delle Circonvoluzioni, conchiude 'autore,
non altrimenti che le altre del cervello della Microcefala, rap-
presentano altrettante forme transitorie o fasi di formazione
divenunte permanenti.

Questo cervello é il pin piceolo che sia stato descritto, e lo
stato imperfetto di sua formazione dimostra come qui "arresto
dello sviluppo abbia raggiunto I'estremo grado, al dissotto del
quale non vi ha pin solcamento della superficie del mantello,

(Ordinando ora i cervelli microeefalici contemplati in questo
capitolo a seconda del loro peso, e prendendo anche in con-
siderazione quelli che furono da noi descritti, si ha la seguente
Tabella, nella quale possiamo comprendere con un solo sguardo
tutto il nostro materiale di studio.
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V.

Osseirvastont sui pest dei ceirvelll miciocefalicl.

— La precedente tabella ci presta innanzitutto materia ad
aleune considerazioni sul Peso e sul Volwine dell’organs. Noi
troviamo in essa delle oseillazioni molto estese da gr. 69 a 966
che rappresentano precisamente un rapporto di 1 a 14. Tro-
viamo, vale a dire, con queste osservazioni, che la Microce-
falia da una parte confina con la mancanza del cervello e
dall’altra col cervello normale. E importante questo fauto
poiche dimostra nella Microcefalia non una entiti costante,
ma una serie di gradazioni dalle forme pio basse alle pin aite.
Cio non vuol dire che, malgrado queste forti variazioni nel
peso e volome, vi debbano essere pure varizzioni corrispon-
denti nella conformazione delle diverse parti. La conforma-
zione puo essere disposta sul medesimo piano, ma il grado e
I'esecuzione possono variare a seconda del momento in cui
la Mierocefalia si & wanifestata ed a seconda della intensita
della causa che I'ha prodotia.

Fino ad ora si ecredeva che i cervelli che presentano minor
peso fossero i pi opportuni per lo studio della nostra que-
stione. Senza negare cio, crediamo che anche i cervelli molto
voluminosi, possono avere anch’essi il loro interesse, preci-
samente perche stabiliscono il punto di passaggio alle forme
normali, To aveva gia insistito sopra questo [latto nel mio
lavore sulle Varielda delle Civeonvoluziont, e vedo ora come,
prima di me, U'avesse notato "'Aeby nella deserizione del suo
9" microcefalo il cul cervello presentava un peso i gr, 899,

Si tratterebbe ora di vedere se sia possibile, riguardo
al peso, di stabilire 1 limiti estremi della poverta di cervello.
Questo non lo possiamo fare. Un limite fra i cervelli nor-
mali ed | microcefalici avrebbe cercato di stabilire il Broca,
dicendo che la Microcefalia incomincia allorché il cervello
pesa 1019 gr. nell'vomo e 907 nella donna. Non so su quali
dati si sia fondato il Broea per trovare queste cifre. E lecito
pero domandare se esistono cervelli i quali senza essere poveri
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di sostanza cerebrale, posseggono nondimeno disposizioni ti-
piche dei microcefali, A questa domanda. per la nostra espe-
rienza p&l‘ﬁuli:ile e per quanto abbhiamo ESPOSIO in questo
lavoro, possiamo rispondere affermativamente,

Anche il limite inferiore della Microcefalia non pui essere
posto nel peso puro e semplice dell’organo, se ad esso non
va congiunta una esplicazione qualungue della forma cere-
brale. Se questo peso é dato da una massa informe non avra
pin alean significato in riguardo alla Mierocefalia, ma entrera
nel campa teratologico e patologico,

RQuesta nostra tabella sarebbe molto pin istruttiva se oltre
al peso totale dell’encelalo, vi fosse indicato anche quello delle
singole sue parti, siccome abbiamo operato nei nosirr cervelli.
In allora noi avremmo tosto una idea del rapporto che esiste
tra le parti ed il totto e tra le singole part fra loro, e si
vedrebbe se tutte partecipino egnalmente ed in egual grado.

Dalla precedente tabella si scorge ancora come 1 cervelli
appartenenti al gruppo che stiamo studiando, siano abbastanza
numerosi. [Disgraziatamente non tutti possono essere utiliz-
zati per il nostro scopo, a causa della imperfetta descrizione,
E questo, siccome abbiamo gii detto, un difetto quasi comune,
Nella storia dei diversi Microcefali si trova sempre qualche
cosa d'ivcompleto; ora saranno i dati anamnestici e cliniei
che sono mancanti o malamente raccolti, come nella mag-
gioranza delle nostre osservazioni, e nessuno neghera ad essi
una importanza grande nel determinare 'origine del disturbo
e la sua importanza fisiologica; ora saranno le cattive con-
dizioni i conservazione del cervello, che non permettono
una ricerca minuta ed accurata non solo sulla interna costi-
tuzione, ma ancora nelle disposizioni morfologiche della su-
perficie esterna |una parte essendo cervelli dimenticati negli
Istituti da molti anni e che lattivita di qualche ricercatore
cereca dl traree |f.'|,||'::hf|:|"'_ Lol .'l|LI':1 ‘n.'n]t:l SR _L_I_'Ii 1,-.-;[}“,:;1“ :]i
diversa natura che si incontrano per ottenere la possibilita
di disporre e studiare con comodita  preparatl interessanti,
Malgrado tutti questi difetti nel nostro materiale, noi pos-
siamu trovare ancora elementi convenienti, per lniziare uno
studio sulla Mierocefalia.



VI.

Carattert det cervellt Microcefalict.

Ora noi siamo giunti al punto pin essenziale del nostro
lavoro, che si & quello di paragonare tutti i cervelli che
furono compresi nella precedente tabella, onde vedere se essi
concordino fra loro, e se possiamo trarre dal loro studio delle
deduzioni le guali valgano a caratterizzare la Microcefalia.

Innanzi tutto torna opportuno di qui rilevare alcune as-
serzioni sul nostro argomento, le quali o sono completamente
gratuite, oppure partono da unn falso concetto che si aveva
della Microcefalia. Tra le asserzioni gratuite troviamo la
seguente di Potain: « La microcéphalie, qui consisterait
en un cerveau trop petit mais regulier et proportionné dans
tontes ses parties, est absolument problematique », Ura basta
di aver esaminato un solo dei cervelli riferiti nel precedente
capitolo, per dimostrare quale valore dobbiamo dare alle
parole sopracitate. Del resto tutto il nostro lavoro tende a
dimostrare precisamente l'opposto.

Fu anche detto e ripetuto troppo soventi, che |"Asim-
metria dei cervelli microcefalici, la quale fu messa in rap-
porto con 'asimmetria che non di rado si riscontra nel cranio,
costituisce un carattere proprio della Microcefalia. Se si risale
pero alla sorgente di questa opinione, si trovera facilmente
che essa é fondata in massima parte sull'esame di cervelli,
che noi abbiamo dovuto porre nel gruppo patologico.

Invece i cervelli dei veri Microcefali dimostrano, in gene-
rale, una simmetria anche pit perfetta di quella che noi siamo
abituati a riscontrare nei cervelli normali di aduiti. E ¢io si
comprende facilmente: si sa come nel cervello adulto le asim-
metrie dipendono in massima parte dalle pieghe secondarie o
da quelle di perfezionamento; ora gueste pieghe essendo scar-
samente svolte o difettando del tutto nel cervello microce-
falico, rimangono solo 1 tratti fondamentali del cervello
umano, i quali subiscono minori variazioni, quindi di neces-
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sita vi deve essere anche maggiore simmetria. Questo carat-
tere & quindi fondato su un concetto non esatto che si aveva
della Microcefalia e deve essere, secondo il nostro gindizio,
del tutto eliminato.

Rodolfo Wagner dall’esame di alcuni Microcefali venne
alla conclusione che la Microcefalia sia causata in principal
modo da un arresto di sviluppo, che colpisce i lobi posteriori
del cervello (occipitali), e le parti posteriori dei lobi parie-
tali, e che percio il processo abbia incominciato verso il 3°
0 4° mese della vita fetale, in un periodo in cul essi sono
ancora poco sviluppati, mentre i lobi frontali e temporali si
presentano giia pin distintamente.

Ma Carlo Vogt contradice in modo assoluto guesta as-
serzione del Wagner ed a pag. 128 egli serive: « Le cervean
dn microcéphale se distingue donc de celui de I"homme par
la réduction proportionelle des surfaces tres-considérables
du lobe pariétal, moins considérable du lobe frontal, nulle
du lobe occipital, et par I'augmentation considérable du lobe
temporal -, Queste deduzioni furono tratte da misure prese
sui getti della eaviti craniana, senza avere sott'occhio i
rispettivi cervelli. Ora avendo gia dichiarato pin avanti, di
attenerci scrupolosamente nel nostro studio all’esame diretto
del cervello, e non alle parti estranee ad esso, noi dovremo
lasciar in disparte questa discussione sullo sviluppo di uno
piuttosto che di un altro lobo degli emisferi cerebrali nella
Microcefalia: se e¢i fermiamo un momento egli & per le con-
segnenze che vengono dedotte da questa falsa premessa e per
fare una dichiarazione in proposito,

Il Voot paragonando Uestensione della soperficie dei lobi
nei Microeefali con quella dell’'vomo normale e di un giovane
Chimpanzé serive nella pagina successiva le seguenti parole:
« Nons arrivons, done, par toutes ces comparaisons, exacte-
ment au méme résoltat que pour le crine, savoir: que les
parties basses du cerveau des microcéphales obéissent & la
loi du développement humiain, le tronc et le cervelet en
entier, le lobe temporal en partie; tandis que les parties sn-
périeures et vontées obéissent A la loi ancienne, le lobe pa-
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riétal et frontal en entier le lobe occipital moins, mais que
tous ces lobes restent méme un peu inférieurs au develop=
pement de la voite du jeune singe ».

Ora facendo astrazione dalle leggere concessioni che il
Vogt ha dovato fare per conciliare I'una conseguenza con
I'altra. noi dobbiamo dire che tutto cid non & per nulla di-
mostrato dal materiale che teneva a sua disposizione; e po-
tremo anche aggiungere che la sua distinzione tra le parti
basse del cervello e le parti della volta, non solo non ha
fondamento alcuno genetico, sul modo vale a dire disviluppo
del cervello dell'uvomo e degli animali in genere; ma che nel
caso speciale dei Microcefali € dimostrato non esatto dallo
studio fatto.

Ed ammesso pure che la causa che ha prodotto la Mi-
crocefalia, abbia fatto sentire la sua azione di preferenza
sopra di un lobo che sull’altro, I'effetto che ne risulta costi-
tuisce solo un carattere particolare di un dato cervello, mai
una disposizione generale a tutti i cervelli Microcefalici.

Del resto egli & d’uopo qui tosto avvertire, che la distin-
zione ilella superficie cerebrale in diversi lobi, e fatta in
principal modo dal decorso delle Scissure primarie di Silvio,
di Rolando ed Occipito-parietale; e come una modifi-
cazione la quale avvenga nella direzione, nella estensione e
nella costituzione delle pieghe marginali, questa si rifletta
di necessita sui rispettivi lobi, col gual la Scissura si mette
in rapporto. E quindi prima di venire a prendere in consi-
derazione i lobi, convenga anche nei cervelli microcefalici,
come si pratica nel cervello normale, esaminare attentamente
la costituzione e la disposizione di gueste Scissure. E ¢io non
solo semplifichera lo studio del resto della superficie, ma ci
dara subito un'idea del grado ed importanza della varieti che
stiamo studiando. Si é questa la ragione per cui nella descri-
zione dei nostri cervelll microcefalici, ¢i siamo estesi di pin
che su qualunque altro punto. E per chi avrd seguito il nostro
studio, si sara accorto facilmente, che la causa che produce
la Microcefalia colpisce di preferenza queste Scissure e lascia
qui delle traccie ben manifeste. Quindi la questione dei lobi
la erediamo d’ordine secondario, noa dovri essere trascurata,

Gracouiri, — Cervelli ded Microeefoli, 17



ma non 8i @ col metodo adottato dal Wagner e dal Vogt
che riesciremo a trattarla convenientemente.

£ qui occorre ancora dichiarare, a proposito delle ricerche
di Wagner e di Vogt sulla estensione della superficie ce-
rebrale, che i confronti che i predetti autori fanno tra il
cervello microcefalico da una parte e il cervello delle Scimmie
superiori dall’altra, non reggono alla critica; in primo luogo
per l'insufficienza del materiale (il Vogt possedeva solo il
getto del cranio di un giovane Chimpanzé?): in secondo luogo
poi perche la Microcefalia presenta diversi gradi, dimostrato
cio non solo dal peso dell'organo ma dalla sua costituzione,
e quindi il confronto con una data unitd di quantitd diverse,
non puo che riescive a risultati molto varianti, i quali avranno
valore per un dato caso, ma non per il complesso di molte
psservazioni.

Il confronto tra i cervelli dei Microcefali e quelli delle
Scimmie superiori @ uno studio dei pin interessanti, e noi
cercheremo di farlo nei limiti delle nostre forze; ma perche
essc conduca a risultati attendibili & d'vopo che sia eseguito
esclusivamente su base morfologica e genetica.

Tutte queste considerazioni abbiamo creduto conveniente di
faresubito, per hberarci, innanzi tutto, da questioni le quali non
potevano che inceppare 1l nostro cammino; pol ancora perche
non si credesse che fossero da nol ignorate o trascurate,

Una disposizione se non costante almeno frequente ad
osservarsi nei cervelli dei Microcefali, ma che fu anch’essa
d'alquanto esagerata, si e il Becco etmoidale. Vogt come
conclusione dello studio dei suoi getti scrive (a pag. 137) che
la maggioranza dei Microcefali a cervello meno voluminoso
di quello delle grandi Scimmie, presentano un beceo etmoidale
scimiatico ed una superficie orbitaria liscia e senza pieghe.

D questa una disposizione che certo meglio si osserva nei
aetti della cavitd craniana, che non sui cervelli, nei quali
questo fatto e reso meno evidente dall’azione dei liquidi con-
servatori e dal moda con eui fu indorito 'organo. Per em
conviene sempre aver sott’occhio la cavitd del eranio ed il
suo getto prima di emettere un giudizio su questo riguardo.
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In allora noi troviamo che realmente in molti casi il beceo
etmoidale si osserva ben pronunciato; ma nei nostri esem-
plari esso si dimostro sempre di molto inferiore al pronun-
ciatissimo beeco, che si osserva in alcune scimmie superiori
ed in ispecie nel cranio del Chimpanze. Ed il fatto che
merita d’essere notato si e che, all'opposta di Vogt, noi lo
abbiamo trevato meglio evidente nei cervelli relativamente
voluminosi, come nei Microcefali Casalini e Panspuri i quali
sono legati fra loro da altri caratteri, e per la loro confor-
mazione si trovano pin avanti degli altri cervelli micro-
cefalici. In aleuni casi perd esso pud mancare completamente.

D'altra parte anche in cervelli i pii normalmente costi-
tuiti fu osservata una simile conformazione della porzione
orbitaria del lobo frontale. Per euni non possiamo considerarla
come caratteristica della Microeefalia, ma piuttosto come
una disposizione speciale dello scheletro della fossa anteriore
del cranio sulla quale si modella la sostanza cerebrale,

Pero siccome il hecco etmoidale interessa uno dei lobi
che si trova pin altamente compromesso nella Mierocefalia,
voglio dire 1l lobo frontale, cosi dovremo sempre portare la
nostra attenzione sopra queste punto. Ed in allora vedremo
che pin costantemente del becco etmoidale, si riscontra un
restringimento della porzione orbitara, per cui gli emisferi
cerebrali si presentano appuntati alla loro estremiti anteriore,
ed assumono un aspetto caratteristico,

Anche l'estremiti posteriore degli emisferi cerebrali si
presenia con caratteri speciali nei Miecrocefali, in relazione
con le profonde modificazioni che generalmente si riscontrano
nella Scissura oceipito-parietale, per cui i rapporti col sot-
tostante cervelletto sono pin 0 meno modificati, e quest'nltimo
si trova per una certa estensione allo scoperto. Ed & anche
questo un fatto che meglio si osserva sul getto; e la mag-
gioranza dei nostri concordano fra loro; in tutti, vale a dire
i lobi posteriori del cervello sono mal disposti per rispetto
al cervelletto, Solo nella Casalini e Panspuri I'estremita po-
steriore degli emisferi cerebrali si spinge pin all'indietro del
cervelletto. E si noti, che sono appunto i cervelli di questi
Microcefali, che presentavano un pronnnciato becco etmoidale,



VII.
Costituzione e confronto der eervelli mierocefalici.

Ora not dobbiamo pin di proposito prendere in conside-
razione la conformazione esterna ed interna dei nostri cer-
velli, la sola che possa darci un eriterio sicuro ed esatio
della loro posizione e del loro grado di sviluppo; quindi
vedremo il modo di presentarsi degli altri centri encefalici
e spinali. ¥ qui non faremo che riassumere brevemente guanto
siamo venuti esponendo pill in esteso nel trattare delle singole
Osservagioni.

Lo studio dei cervelll microcefalici per essere completo
e perche esso possa rispondere a tutte le esigenze deve es-
sere fatto sotto un triplice aspetto. Innanzi tutto i cervelli
devono essere considerati in se stessi e messi in rapporto
fra loro. Poi devono essere paragonati col cervello umano
normale d'adulto e col cervello in via di sviluppo; ed infine
devono essere considerati rispetto ai cervelli delle scimmie
superiori. In tal modo resterid bene stabilita la loro posizione
ed il loro significato.

I tentativi di confrontare i cervelli mierocefalici fra loro
onde vedere le concordanze e le disuguaglianze furono fatti
da diversi autori, ed astraendo da coloro che lavorarono con
materiale Lmproprio, meritano in principal modo d'essere
ricordati Bischoff ed Aeby. Ma oltre alla scarsita dei cer-
velli. dei quali potevano disporre, questi non erano convenien-
temente scelti, quindi le deduzioni mancavano del pin solido
fondamento. Tutto lo studio che abbiamo fatto fino ad ora
fu appunto quello di evitare questo inconveniente, e voglhamo
sperare d'essere in gran parte riesciti.

Se ora nol consideriamo tutti 1 cervelli, compresi nella
ultima tabella, nel loro complesso senza discendere a parti-
colari, troviamo che fra molti di essi vi esiste una rassomi-
glianza pii che accidentale. 1 cervelli infatti dei microcefali
Rubiolio, Bertololti, Perona, Castellino e delle osservazion
XVII e XVIII, trovano un degno confronto con quelli della
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famiglia Becker, con i due di Gratiolet e di Marshall,
con quelli di Calori e di Valenti, col primo di Fletcher-
Beach, con I'Adolfo Peffelle di Jensen, con la Wyss di
Aeby, con il cervellodi Dautrebente e Manouvier, con
I'Edern di Bourneville e Wuillarmié, colla terza osserva-
zione di Marchand.

In tutti questi cervelli, oltre alla forte diminuzione nel
volume e nel peso, csserviamo ancora delle modificazioni
abbastanza essenziali nella conformazione della superficie
cerebrale, che andremo presto indicando e che interessano
le medesime regioni della superficie degli emisferi, E volendo
adottare una denominazione gia introdotta dagli autori nel
nostro studio, ma dedotta da altri criterl, noi chiameremo
questo gruppo Microeefali di allo grado.

Ma non tutti i cervelli compresi nella nostra tabella pos-
sono essere riferiti al gruppo sopracitato. Altri, non meno
numerosi, si differenziano per cio che tutta la deformita con-
siste nella picciolezza dell’'organo, senza che si possa ricono-
scere sulla superficie del mantello gravi modificazioni mor-
fologiche. Appartengono a questo secondo gruppo fra i nostri
cervelli quelh di Casalini, Caterina e Panspuri, e fra quelli
descritti dagli autori, il cervello di Giuseppe Seyfied di Ru-
dinger, di Leopoldina Wenz di Ecker, di Margarethe di
Luschka, quello della seconda osservazione di Fletchen-
Beach, di Cher di Bourneville Wuillamié, quelli di
Marquis di Aeby, quello della 2a osservazione di Marchand
e pol quello del mierocefalo Kolakowhk:, di €, Gise, di Paolo
di Riess. In tutti questi cervelli la Microcefalia & di me-
dioere grado e quindi essi formano un secondo gruppo che
naturalmente si distingne dal primo.

Leggendo le descrizioni di questi ultimi cervelli fatte dai
diversi autori, si trova un accordo quasi perfetto. General-
mente si dice che questi cervelli sono semplici, poveri in
Circonvoluzioni, e queste pii grossolane rispetto al volume
dell'organo e meno contorte: si aggiunge che vi esiste scar-
sita di solchi secondari e terziari e mancanza di pieghe ana-
stomotiche, ma non & indicato un carattere particolare
che valga a distinguerli ed a caratterizzarli., Nella loro con-
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formazione essi ricordano cervelli fetali dell'8® ¢ §° mese. E
con tutta probabilitd il processo che fu causa dell'arresto di
sviluppo si e manifestato 1n questa epoca tardiva della gra-
vidanza, quando sulla superficie cerebrale si erano gia pro-
dotie quelle modificazioni che distinguono il cervello umano,
L'organo in seguito ha continuato ad ingrandire senza I'ag-
giunta di altre particolaritid, e cosi lo schema del cervello
umano negli ultimi mesi della vita endo-uterina si é mante-
nuto, Il fatto che importa ancora d'essere notato, poiché
non manca certo d'interesse, si e che i cervelli cosi confor-
mati sono generalmente 1 pia voluminosi fra i microcefaliei
e per il volume e conformazione costituiscono realmente
forme di passaggio al cervello adulto normale.

Su questi cervelli noi abbiamo poco da aggiungere alle
descrizioni che ne furono date; essi dimustrano solo come
vi possa essere diminuzione pin o meno pronunciata della
massa cerebrale, sembra che essa sia accompagnata da gravi
modificazioni morfologiche; e la vera povertd del cervello, e
ad essi puo fino ad un certo punto essere appropriato il ter-
mine di Cervelli in miniatura che gl antichi scrittori
applicavano in tutte le forme microcefaliche, siccome abbiamo
gia detto. Questi cervelli, malgrado la loro semplicita, sono
perfettamente nmani e non ricordano disposizion animalesche,

Un pia attento esame di tutte queste forme microcefa-
liche dimostra perd in esse diverse gradazioni nella confor-
mazione della superficie del mantello; vale a dire che in
alcuni cervelli, malgrado il loro stato rudimentario, noi tro-
viamo in alecuni punti della superficie disposizioni, le quali
accennano ad un certo perfezionamento (vedere i cervelli della
Casaltni e della Panspurt); e st e con questi cervelli che noi
passiamo insensibilmente alla condizione normale,

In altri invece le pieghe ed i solchi non solo non si tro-
vano ridotti al massimo grado di semplicitd, ma vi ha qualche
accenno alle forme pin basse. Cio principalmente si osserva
in alcuni di quei punti della corteccia che sono piu compro-
messi nella Microcefalia; voglio dire la terza Circonvolu-
zione [rontale, U'insula, la conformazione del cuneo, ece. (vedi
i cervelli della Manolino, del Seyfeld e quelli della seconda
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osservazione di Flecker); e quindi questi cervelli formano
il ponte di congiunzione colle forme del primo gruppo, del
quale dobbiamo tosto discorrere,

I'ra i due gruppi, in cui abbiamo diviso tutti i cervelli
veramente microcefalici, nol non troveremo quindi esistere
una. essenziale differenza: tutti appartengono al tipo specifico
umano, tutti el rappresentano unc stadio morfologico nella
serie normale dello sviluppo cerebrale umano; tutti sono posti
sulla medesima linea, che mette capo al cervello umano adulto;
solamente essi si trovano a distanza varia Ja questo punto
terminale, e quindi la differenza loro non ¢ che di grado.

Fino ad ora la distinzione dei cervelli microcefalici era
basata sul peso e volume dell’organo. distinguendosi arbi-
trariamente diversi gradi. Abbiamo gia indicato il poco va-
lore di questo metodo, reso ancora pin imperfetto dalla scelta
non troppo rigorosa del materiale. La nostra divisione la
crediamo la pin razionale e scientifica, essendo fondata sopra
I'elemento morfologico e genetico.

X se avra qualehe merito questo nostro studio, sara quello
di togliere una gran parte dell'importanza alla piccolezza del
cervello e del cranio, che veniva sempre considerata come
fatto essenziale e di richiamare l'attenzione sopra le disposi-
zioni che presenta la superficie cerebrale.

[ cervelli microcefalici appartenenti al primo gruppo me-
ritano pero una pil estesa trattazione, essendo essi caratte-
ristici. Qui convien discendere a pit minuti particolari. Pero
non e nostra intenzione di prendere in considerazione tutta
la superficie cerebrale, ma limiteremo il nostro studio alle
tre Scissure primarie, le quali sono appunto quelle che pre-
sentano le disposizioni morfologiche le pin spiccate e le pii
interessanti.

Tutti gli autori che si sono occupati della morfologia el
cervello hanno sempre dato grande importanza al modo di
presentarsi delle Scissure di Silvio, di Rolando ed occi-
pito-parietale, Questa importanza ando sempre maggior-
mente aumentando cogli studi swccessivi fatti sul cervello
umano e delle Scimmie superiori. Ed oggidi possiamo dire
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che allorquando un disturbo nello sviluppo sorprende il cer-

vello nella sua evoluzione, questo disturbo ha il suo riflesso
su qualcuna o su tutte le dette Scissure,

Seissuira off Silvio.

Incominciamo adunque dalla Scissura di Silvio. Og-
gidi noi conosciamo molto bene 1l modo con cui essa si forma,
le modificazioni che subisce nelle fasi embrionarie e nella
serie animale, e le varieta numerose e frequenti che si riscon-
trano nella sua costituzione nella specie nostra. Tutto eid
conviene aver sempre presente allo spirito, e rimandiamo
percio ai nostri lavori Variela delle Cireonvoluzioni cere-
brali e Guida allo studio, ece,, desiderando rimaner stretti
al nostro argomento.

Un primo fatto che fu notato nella massima parte dei
cervelli microcefalici si e 'imperfetta chivsura della
porzione esterna della Scissura di Silvio, per cui
un piccolo tratto dell’insula rimane allo scoperto, e tende a
divenir superficiale. Questa disposizione riguarda, come ben
si comprende, non solo il gruppo dei cervelli microcefalici che
stiamo ora stodiando, ma ancora l'altro del quale abbiamo
discorso prima, Come il Becco etmoidale, 'Apertura
della Scissura di Silvio si riscontra ancora in cervelli
con PE‘:«HI & volome EI(IT'IIIEI.i!-!'1 [H-‘!I‘ cul per se stessa  non hﬂ.
grande valore, se non e congiunta con altre disposizioni prin-
cipalmente riguardanti il ramo anteriore della Silviana, Del
resto & guesto uno «ei caratteri nel guale gli errori indivi-
duali sono frequenti. Perche ['apertura della Scissura di
Silvio possa meritare tutta la nostra fiducia egh é neces-
sario che essa sia osservata prima che il cervello venga spo-
gliato dalle sue membrane. Constatata dopo, non potremmo
escludere il dubbio che questa disposizione in parte o total-
mente non dipenda dall’azione dei liquidi conservatori o dal
modo con ecni fu indurito Porgano.

In alcune circostanze apertura fu osservata cosi pronun-
ciata che l'insula rimaneva completamente allo scoperto, Se
ben si esamina pero la maggioranza di questi cervelli non
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sono normali. Questa disposizione infatti fu trovatanel cervello
del microcefalo Giovanni A. di Miejejewscki, in quello
di Guacher e nel nostro Assale. Ma in questi casi, come noi
sappiamo, un processo patologico ha impedito la formazione
di tutta la piega marginale che circonda la Scissura, e quindi
di necessitd questa doveva rimanere ampiamente aperta, Ma
tutto cio @ fuori del nostro campo di studio. Solo nell’alto
grado di Microcefalia, quando I'arresto avvenne nel 3° o 4°
mese della vita intranterina, ed a questo stadio si mantenne,
noi troviamo la fossa del Silvio largamente aperta e I'insula
del Reil tutta allo scoperto, come si pud vedere nel cervello
del microcefalo descritto da Calori.

Una disposizione della Seissura di Silvio che era data dal
Vogt come caratteristica della Mierocefalia e che egli aveva
dedotto dall'esame dei suoi getti, si & la Mancanza della
porzione basilare, per cui nel sno complesso, invece di
avere la forma di Y, ¢i rappresenta invece un V, siccome si
osserverebbe, secondo Vogt, nel cervello di molte Scimmie. Cio
non fu confermato dall’esame dei cervelli. Perd ben studiando
la cosa, si trova una particolaritd, la quale, male interpretata,
pud dar appoggio all'idea di Vogt.

Descrivendo il cervello dei nostri tre primi Microcefal,
abbiamo veduto che al davanti di quella piega che fu da noi
considerata come rudimento della terza Circonvoluzione fron-
tale od inferiore, esiste un solco ben manifesto, il quale da
molti e ancora preso come ramo anteriore della Seissura di
Silvio. Ora questo soleo colla sua estremita inferiore ed in-
terna, sembra congiungersi con la parte interna della por-
zione basilare della Scissura di Silvio; in tal modo questa
sembra mancante, assumendo tutta la Scissura la forma di
un V. Cio perd non e che una apparenza; questo solco non ha
alcun rapporto colla Seissura di Silvio, & sempre da essa
distinto per mezzo di una piega pin o meno evidente ; esso
appartiene al lobo frontale, ¢ il Soleo orbitario esterno,
il quale si trova sviluppato nel cervello delle Scimmie supe-
riori ed in specie in quello del Chimpanzé. Con cio questo
solco non perde per nulla della sua importanza morfologica,
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e deve essere sempre hen precisata la sua esistenza nei nostri
cervelli, non solo per ben stabilire la topografia delle parti,
ma ancora perché essa aflerma rapporti intimi coi cervelli
di animali e perché il suo sviluppo sembra essere in ragione
inversa sullo sviluppo della Scissura di Silvio. La sua esistenza
ed il suo gran sviluppo costituisce quindi un carattere di
inferiorita ben manifesto.

La principale disposizione perd che si osserva nel cervelli
dei nostri microcefali, alla quale sono subordinate le altre
varieti che possono riscontrarsi in tutto 1l campo della
Seissura di Silvio, si e talora la mancanza e soventi il poco
sviluppo del Ramo anteriore o verticale, il quale va
sempre congiunto con uno stato rudimentario della Circon-
voluzione frontale inferiore ¢ con un deficiente svi-
luppo dell’'lnsula, E queste particolarita sono cosl intima-
mente legate fra loro, che riesce difficile il dire quale sia il
fatto primario e quale quello che si e svolto secondariamente.

E questo un punto della superficie cerebrale dei microce-
falici, il quale fu lungamente discusso, perche diversamente
venivano interpretate le disposizioni quivi esistenti. Ma esse
ci si presentano con tale chiarezza ed evidenza da non lasciar
dubbio, in specie quando si possono paragonare fra loro di-
versi cervelli, i quali furono colpiti a diverso stadio del loro
sviluppo, siccome io ebbi la fortuna di vedere. I confrontando
il nostro materiale con quello deseritio nella letteratura non
solo troviamo una concordanza perfetta, ma ancora delle altre
particolaritd che ci esprimono ['evoluzione che ha sabito
questa parte nei diversi casi. E cosi comineiando dal miero-
cefalo deseritto da Calori, venendo a quelli della fanglia
Becher ed ai nostri Rubtolio, Bertololfi fino alla Scagliola,
noi troviamo una serie di variazioni strettamente connesse fra
loro, le quali vanno dalla mancanza assoluta del ramo ante-
riore fino a guando essa incomincia a complicarsi nella sua
disposizione, E cosida un periodo di sviluppo corrispondente
al terzo mese della vita fetale, che c¢i e ricordato appunto
dal cervello del microcefalo di Calaori, giuugiamu fino al set-
timo mese, nella quale epoca le principali particolarita es-
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sendo gid tutte ben disegnate, incomincierebbe la serie del
secondo gruppo delle forme microcefaliche.

E la serie dei nostri cervelli microcefalici ¢ veramente
caratteristica a questo riguardo, da sola basterebbe a dimo-
strare il grado di sviluppo che pud assumere la Scissura
di Silvio. Nel cervello della Rubiolio nfatti si trova man-
cante il ramo anteriore e quindi anche la Circonvoluzione
frontale inferiore. Nel Berlololli 1l ramo anteriore e ap-
pena indicato da un breve solco nascosto nella profondita,
che non puo esser ben osservato se non apremlo ampiamente
la Scissura Fig. 3). Un grado pin avanti nello sviluppo si
trova nel Perona. Auche qui e affatto rudimentario il ramo
anteriore, ma si accenna meglio 'origine della Circonvolu-
zione [rontale dal polo insulare. Ed é questa una disposizione
abbastanza frequentemente ripetuta nei microcefali riferiti
nella letteratura. £ finalmente nel microcefalo Castelling, nel
quale 1l cervello ha assunto un volumne superiore ai prece-
denti, 1l ramo anteriore ¢ manifesto ma irregolare e cosi
pure la terza Circonvoluzione [rontale, Modificazioni della
stessa natura nol le riscontriamo negli ultimi due cervelli
(Usservasiont XVIie XVIII),

Rivedendo le osservazioni degli antori, o meglio cercando
di interpretare i loro disegni sul cervello, si trova che in essi
si ripetono quelle disposizioni che furono osservate nei nostri
preparati. Percio abbiamo ragione di eredere che tutti questi
cervelli siano stati influenzati nel medesimo modo e nella
medesima epoca dalla cansa che ha prodotto la Microcefalia.
Possiamo quindi affermare che lo stato rudimentario della
Circonvoluzione frontale inferiore e del ramo an-
teriore della Scissura di Silvio sono segni della
Microcefalia di alto grado,

Nel cervello umano adulto normale non si riscontrano mai
simih disposizioni nella costituzione della Scissura di Silvio,
la qual cosa di ad esse maggior valore, poiché resta cosi
escluso che possano avere variazioni individuali, e rende meglio
evidente la loro intima connessione con 'arresto di sviluppo
avvenuto in tutto ['encefalo.



Fra tutti gli autori che hanno trattato della Microcefalia,
chi ha meglio compreso questo regione, si e 1l Bischo ff nella
descrizione del cervello dell’ Elena Beeker, il quale seppe anche
interpretare giustamente le osservazioni gia pubblicate : e le
obbiezioni che le furono fatte in seguito 10 le eredo poco
fondate,

Corrispondentemente a questo stato della Seissura di Silvio,
not troviamo che il suo contenuto o I'lnsnla di Reil si pre-
senta anch'essa grandemente modificata nei Mierocefali. Dauna
semplice elevazione senza vestigia di Circonvoluzioni, siccome
not la osserviamo nei cervelli Mierocefalici pin profondamente
colpiti, noi vediamo che 'l nsala, nei cervelll meno degradati
incominela a rendersi meglio evidente, e la superficie spa a
dividersi per mezzo di superficiali solchi prima in due e poi
in tre brevi circonvolozioni, ed anche assumere maggiori com-
plicaziom. E tutto eid nol possiamo mettere in rapporto, colle
condizioni in eni si trova questa parte della superficie cere-
hrale nei varii periodi della vita fetale ; e cosi avere una prova
maggiore della corrispondenza esistente fra i cervelli vera-
mente Microcefalici e quelli che normalmente stanno svolgen-
dosi nella vita endouteria. Se insistiamo forse un po’troppo
soventi sopra questo punto, egli & perché lo crediamo di pri-
maria importanza per la questione che stiamo studiando,

Avendo promesso di rimanere in questo studio esclusiva-
mente nel campo Morfologico, non cerchiamo di mettere in
rapporto la disposizione anatomica osservata nella Scissura di
Silvio e nel lobo frontale, col disturbo funzionale che si osserva
generalmente in tutti i Microcefali di questa categoria, voglio
dire alla Mancanza del linguaggio articolato, E qui
avremmo avuto materia per importanti considerazioni, le quali
avrebbero reso un po’ meno arido il nostro lavoro, ma erediamo
piit opportuno di rimandare ad altra epoea guesto confronto,
quando le ricerche comparative sul cervello Microcefalico e sui
disturhi di funzione osservati durante la vita saranno pia nu-
merose e pin diligenti, Non insisto so questo punto anche per

-

Bischofl d'aver voluto negare 'esistenza della 3* Circonvo-

evitare il rimprovero, non giustificato, che Aeby ha fatto a

luzione frontale non costretto dai fatti, ma piuttosto per [avo-
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rire certe teorie. Noi su questo proposito non abbiamao bisogno
di fare ulteriori dichiarazioni, :

Piuttosto converrd vedere se il modo di presentarsi della
Seissura di Silvio nei nostri Microcefali non trovi una cor-
rispondenza nei cervelli della scimie antropoidi o di quelle
situate pin in basso. K siccome in questi confronti un unico
risultato positivo che si ottenga e sufficiente per lo scopo che
¢i proponiamo, cosi ci limiteremo al solo cervello del Chim-
panzé, che teniamo sott'occhio e possiamo liberamente esa-
minare. In esso esiste rodimentario 1l ramo anteriore
della Scissura di Silvio, attorno al quale gira una Circonvo-
luzione frontale inferiore grandemente ridotta, ed al davanti
di questa si trova un Soleo orbitario esterno ben svolto,
che con la sua estremiti interna sembra comunicare colla
parte basilare della Silviana e che anche nel cervello del
Chimpanzé fu da aleani scambiato col ramo anteriore della
Scissura di Silvio vedi il nostro lavoro Sul cervello di un
Chimpanzé 1889, In complesso quindi noi possiamo dire che
le cose sono disposte nell’identico modo ehe noi le abbiamo
descritte in aleuni Microcefali; anzi nelle nostre tre prime os-
servazioni, Rubtolio, Bertolotti e Perona, lo sviluppo della
Scissura di Silvio e rimasto cosi in basso che non ha rag-
giunto il grado del nostro cervello di Chimpamzé, il quale fra
i descritti dagli autori era quello che presentava la maggior
semplicita. Anche il Bischoff’ a proposito della 3* Circonvolu-
zione frontale serive: « Nella nostra Elena non @ nemmeno
tanto spiegata come negli Hylobates ». E non sarebbe troppo
difficile di trovare connessioni tra i cervelli dei Microcefali e
quelli di altre scimie, ma il sopradetto credo che basti per
dimostrare il grande significato che hanno le particolarita os-
servate nella Seissura di Silvio.

Neissura Occipilo-Parielale,

Veniamo ora alla Scissura Occipito-Parietale,
Anehe in questa regione della superficie cerebrale noi abbiamo
trovato nell'alto grado di Microcefalia modificazioni, nella sua
costituzione, profonde ed evidenti, e forse maggiori di quelle
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riscontrate nella Scissura di Silvio. Egh @ certo peri che qui
riesce piil facile di constatare le variazioni e queste sono sog-
gette a minori contestazioni, quindi sard anche piv breve la
nostra esposizione, Le modificazioni si osservano nelle duoe
porzioni in cui vien divisa questa Scissura.

La Porzione esterna o perpendicolare esterna
e gia soggetta a molteplici varietd nel cervello nmano adulto,
alenne delle quali si riscontrano anche nei Microcefali. E senza
voler qui citare tutti 1 casi particolari, nei quali esiste una
varietd nella esecuzione nei cervelli microcefalici deseritti,
possiamo dire in tesi generale che essa si presenta pressoché
colle stesse modificaziont, che riassumiamo come segue.

Maggiore estensione della perpendicolare esterna per es-
sere profonda la 1= piega di passaggio esterna, disposizione la
quale si riscontra secondo la mia esperienza non di rado nel
cervello d'adulto:

pec essere profonda contemporaneamente la 2 piega di
passaggio esterna, fatto rarissimo ad osservarsi nel cervello
normale. La profondita della seconda piega di passaggio
avviene talora sulla medesima linea della prima piega, per cui
la Scissura si dispone trasversalmente dal margine interno al-
Pesterno degli emisferi vedi i cervelli di Perona, di Castelling),

In rarissime circostanze la estremitia esterna, che si trova
ceneralmente chiusa da Circonvoluzioni che dal lobo oceipitale
si portano al temporale (3% ¢ 42 piega di passaggio esternal,
contrae rapporti con la Seissura parallela (Manolino, Riess)
creando cosi disposiziont affatto speciali che non trovano il loro
riscontro in nessuna delle forme cerebrali fino ad ora studiate,

Maggiore profondita ed obliguitd in basso el indietro,
per modo che il lobo occipitale si avanza sopra la Scissura, si
ha il cosi detto Opercolo oceipitale tanto caratteristico
in molte scimie,

Congiuntamente a questi fatti noi troviamo ancora che la
superficie esterna del lobo occipitale non presenta quei solehi
e pieghe che malgrado la varia loro disposizione individoale
pur sempre caratterizzano questa regione nel cervello normale,
Invece o si osservano particolariti che riesce difficile di rife-
rire alle condizioni normali, ovvero la superlicie presenta
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Popercolo delle scimie riesce pin completa,

Tutte queste disposizioni del lobo occipitale che abbiamo
veduto essere proprie del cervello Microcefalico, sono eviden-
temente in rapporto con un incoinpleto sviluppo di questa re-
gione. Conveniamo quindi in parte con R, Wagner il quale,
siccome abbiame veduto, considera la Microcefalia come un
arresto di sviluppo che colpisce i lobi posteriori od occipitali
e le parti posteriori dei parietali. E ¢i6 & anche facile a com-
prendersi sapendo come il lobo oceipitale, fra tutte le divisioni
della superficie cerebrale, & 'ultimo a comparire e venga anzi
considerato come il meno antonomo o come una formazione
secondaria.

E uoi troviamo altri fatti nella interna costitnzione del
cervello 1 quali vengono in appoggio o meglio sono conseguenza
dei precedenti. 11 lobo occipitale cosl intensamente colpito dal
processo che ha prodotto la Mierocefalia non poteva essere
normalmente disposto nella sua parte interna. E difatti noi
troviamo che 'Appendice ocecipitale dei ventricoli la-
terali o manca completamente od é affatto rodimentaria e di
necessitd anche il piccolo Hippocampo o sperone di
Morand in esso contenuto fa difetto. Su questo punto io
aveva insistito in particolar modo fin dal 1876 nel descrivere
il cervello della Manolino (pag, 65 e seg.) e sono lieto che
altre osservazioni siano venute a confermare questo trovato,
il quale per la sua importanza meriterebbe d'essere sempre
ricercato nello studio di un eervello Microeefalico, a costo di
qualche leggera demolizione. Siamo qui in una regione del
cervello, la quale, a mio gindizio, & la pin fortemente compro-
messa nella Mierocefalia, e sarebbe utile di raccogliere scrupo-
losamente tutti gli elementi per un completo studio di essa.

E interessante di avvertire la mancanza dell’ appendice
occipitale dei ventricoli laterali, potendo essere questo un
buon argomento contro la teoria di eoloro che considerano
I"idrocefalo interno-cronico-congenito come causa
di tutte le formazioni microcefaliche. Ma prendiamo ad esame
la Porzione interna della Scissura occipito-parietale, essa
dimostrera meglio quanto siamo venuti dicendo.
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Dove noi troviamo delle particolariti veramente tipiche e
caratteristiche della Mierocefalia si e nella disposizione della
Perpendicolare interna e del Cuneus che si interpone
fra essa e la Scissura Calcarina. Il Cuneus costante-
mente nei cervelli normali adulti si trova avere la figura
triangolare e la sua superficie e percorsa da solchi terziari,
con direzione e profonditi varia. Esso & legato al lobo quadri-
latero per mezzo di due pieghe, le quali sono sempre nascoste
nella profonditd della perpendicolare interna pieghe di pas=
sagaio internel.

(dra la prima modificazione che si osserva quando gli emi-
sferi cerebrali non giungono ad un completo sviluppo si e che
il Caneo e ridotto ad una sola Circonvoluzione gracile e
liscia, che si interpone fra le due Scissure limitrofe ; in allora
la Secissura Calcarina invece di tenere un decorso orizzontale
come indica anche il suo nome di Occipitale-orizzontale,
si fa obliqua dall’alto in basso ed in avanti per modo da de-
correre quas! parallela alla Scissura perpendicolare interna,

Ridotto cosi ad una sola piega, in uno stadio piin basso il
Cuneo colla sua estremita inferiore si continua direttamente
con 'angolo inferiore-posteriore del lobulo quadrilatero. e cio
avviene perché una delle due pieghe nascoste si ¢ fatta super-
ficiale, e questa & l"inferiore od il gyrus Cunei. In allora
la Seissura perpendicolare interna e interrotta nel suo decorso
e non comunica pin colla calearina. In rarissime circostanze,
anche la piega nascota superiore (piega di passaggio in-
terna superiore) si fa anche essa superficiale, ed in questo caso
la disposizione si rende piu complessa.

Questo, in poche parole, e il modo di comportarsi della
Perpendicolare interna nei Microcefali. Ora eredo inutile di
estendermi sopra questo punto per dimostrare 'importanza
di simile disposizione. Dopo gli studi del Gratiolet tutti
gli autori che hanno trattato delle Circonvoluzioni cerebrali
ne parlano pii o meno estesamente. Mi limito quindi in
poche proposizioni a riassumere gli argomenti che militano
in favore del significato morfologico dell’esistenza superficiale
della piega di passaggio iuterna inferiore o del gyros Cunei.

Innanzi tutto & questa una disposizione che si osserva co-
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stante nel cervello della grande maggioranza delle scimie
anche delle superiori.

In secondo luogo & rarissima ad osservarsi come varietd nel
cervello umano adulto, E credo d’esser stato uno dei primi a
trovarla in pochi cervelli; ma era congiunta con altre dispo-
sizioni della superficie cerebrale che indicavano inferiorita di
sviluppo, e non ha potuto escludere la possibilita che questi
cervelli funzionassero malamente |Varieta delle circonvolu-
ziont Cerebrali, pag. 64 e seguenti).

In terzo luogo non ci rappresenta uno stadio nello sviluppo
del cervello umano, poiché in nessun periodo noi troviamo
superficiale guesta piega e quando compare verso gh ultimi mesi
della gravidanza é gia nascosta nella profondita, e le due Scis-
sure Calcarina e perpendicolare interna sono sempre in rela-
zione fra loro fin dalla loro origine.

Da cio ne viene che il presentarsi superficiale del gyirus
Cunet non ci esprime un semplice arresto di sviluppo come
le disposizioni che abbiamo veduto esistere nella Scissura di
Silvio, ma é un Riecordo filogenetico; e guesto ricordo non
compare nei cervelli morfologicamente e fisiologicamente
normali, ma in quelli colpiti da uno arresto nel loro sviluppo,
oppure se hanno raggiunto un volume pressoché normale, il
meccanismo interno & imperfetto e non corrispondente allo
H-'CU".II'}.

Ma oltre I'interesse generale nella disposizione che stiamo
studiando, ne esiste un altro non inferiore per la questione
speciale della Microcefalia; 'essere superficiale della detta
piega di passaggio, quasi costantemente nei cervelli Mi-
crocefalici, dimostra come essi non siano patologici, e come la
causa che ha prodotto la Microcefalia non sia un processo mor-
boso ordinario. Io non conesco, od almeno fino ad ora non fu
ancora descritto, un processo patologico, il quale provochi lo
sviluppo di Circonvoluzioni speciali sempre nello stesso modo,
collo stesso decorso, coi medesimi rapporti, e per di pia che
ricordano conformazioni normali negli animali pin vicini al-
P'vomo. E tutto cio in un cervello, il quale nella sua confor-
mazione esterna ed interna ed in tutte le altre parti encefaliche

Gracouixi, — Cervelli dei Microeefali. 18
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non lascia scorgere traccia di lesioni recenti od antiche. Questo
secondo me @ deeisivo, e non puo lasciar luogo a dubbii,

Egli & bensi vero che cosi concludendo mi trove di fronte
ad una falange compatta e ben diretta di oppositori i quali
sostengono l'elemento patologico come causa della Mieroce-
falia, ma dopo la depurazione da noi fatta del materiale di
studio, essi si troveranno costretti per sostenere la loro tesi
a considerare l'arresto di sviluppo come patologico e la rasso-
miglianza animalesca anch’essa come fenomeno patologico,
Ma in questo caso al vocabolo patologico vien dato un signifi-
cato molto pit ampio di quello che abbiamo creduto di fare
noi nel nostro lavoro, attenendoci all'uso ordinario, ed in
allora esso perde affatto la sua proprieta per indicare le cose
da noi descritie.

Ma lasciamo le discussioni e continuiamo il nostro studio.
Dal detto appare che nella disposizione che si riscontra nella
regione della perpendicolare interna si accumulano una quan-
tita di interpretazioni tutte del pin alto significato morfologico.
Quindi non dobbiamno himitarci a semplici asserzioni, ma dob-
biamo Jimostrare, a costo anche di ripetere cose gid dette,
che realmente questo fatto si riscontraquasi costantemente
nel gruppo dei Microcefali fino ad ora descritti. Ecco difatti
come stanno le cose,

Nel nostro materiale:

La Rubiolio presenta superficiali le due pieghe di pas-
saggio interna ed in ambii lati.

Il Bertolotli nell’emisfero sinistro, la superiore.

[l Perona in ambo i lati la inferiore, pii evidente perd
a destra.

L'Assale in ambo 1 lati, piil manifesta a sinistra.

La Manolino presenta il cuneo sottile con tendenza a
farsi superficiale del girus Cunei, E una forma di passaggio.

Il Castellino presenta la disposizione 1 ambo i lati,

La donna d'awnnd G6 evidente a sinistra.

La Scagliola a sinistra ambedue le pieghe.

Nelle osservazioni degli autori:
L' Eiena Becker di Bischo ff a sinistra.



275

L'Adolfo Pfefferle di Sander presenta interruzione
della Perpendicolare interna nell'emisfero sinistro, il solo stu-
diato e disegnato.

Il ragnzze di Marshall in ambo i lati.

F. R. di Fletcher Beach id.

L' Edern di Ducatte a sinistra. Il Cuneo & ridotto ad
una sottil piega.

Nini di Doutrebeute e Manouvier a sinistra,

Nel 3¢ caso di Marchand, a destra sono superficiali
le due pieghe?

Cioceto seconde le notizie datemi da Mingazzini a
sinistra.

Negresse di Baillarger in ambo i lati, meglio distinta
a destra.

Nell'Enrico di Calori grave disturbo in corrispondenza
della perpendicolare interna, non esiste traccia i Calcarina.

Le variazioni che si osservano nei due emisferi sono fre-
quenti ad osservarsi anche nei cervelli normali di scimie.

Come si scorge il numero e abbastanza imponente, tanto
pin se si considera che alcuni cervelli furono deseritti in modo
imperfetto o non fu esaminata la faccia interna |(Grandoni,
Federico Sohn, Seyfied, Calerina e Maria Becker ece,); e
non possiamo dire se la disposizione esistesse o no. Questa con-
cordanza evidentemente non si puo dire casuale, vi ha senza
alcun dubbio un nesso genetico.

E si comprende benissimo che vi possono esistere fatti
discordanti dalle osservazioni sopradescritte, ma questi casi
eccezionali meriterebbero percio solo d'essere pilt attentamente
stu liati per vedere di scoprire la ragione di tale modo di pre-
sentarsi. I nei successivi studi, meglio avvertiti della cosa,
questi fatti, voglio credere, diverranno meno frequenti. Del
resto non e necessario per lo scopo nostro che tutti i casi de-
seritti entrino nel quadro da noi stabilito, a noi basta che con-
cordino la grande maggioranza per trarre deduzioni attendibili,
E supposto che essi fossero ridotti al minimo, non diminui-
rebbe percio la loro importanza scientifica.
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=arehbe facile, facendo ricerche nella letteratura dell'Idio-
tismo, di trovare l'interruzione della Scissura perpendicolare
interna da una piega di passaggio, poiche si tratta qui di una
particolarita la quale sembra essere propria dei cervelli, i quali
non sono atti a funzionare normalmente. Cosi nella tavola 2a
di un lavoro di Luys — De la Morphologie et de I Histolo-
gte de Uidiotie — ¢ disegnato un cervello, del quale I'autore
non dice altro che apparteneva ad un idiota morto nell’etd di
anui 15, Nell’emisfero destro si osserva il gyrus Cunei molto
pronunciato; nell’emisfero sinistro esiste anche questa piega,
ma invece di andare ad inserirsi all’angolo posteriore-inferiore
del lobulo quadrilatero, va invece alla parte interna del lobulo
lingniforme, nel mentre sta per contrarre rapporti colla Cir-
convoluzione dell'Hippocampo. E una varietd questa che non
ho mai osservato. Ad ogni modo la perpendicolare non comn-
nica colla Calcarina. Sembra che 'autore non abbia avvertito
queste disposizioni, o non abbia dato ad esse grande importanza,
poiché nella descrizione non ne parla. Cio serva a dimostrare
come anche ad antori provetti nello stadio del cervello sfug-
gono particolariti degne di nota,

Alfredo Riehter nella 32 parte di un suo lavoro [Leber
die VWindungen des menschlichen Gehirns) cita due cervelli
di wdioti nei quali la particolaritd si osservava in ambo i lati,

Cosi pur= in un cervello descritto da Mingazzini OUsser-
vazionl inlocwo al cevvello di wiidiota) la disposizione esisteva
nei due emisferi,

E mi limito a queste poche eitazioni credendole sufficienti
a dimostrare guanto abbiamo asserito pin sopra, vale a idire
che noi ¢i troviamo in presenza di un carattere proprio dei
cervelli i guali non hanno raggiunto la loro pienezza di sviluppo
da funzionare normalmente, Questo legame tra ldioti e Micro-
cefali @ del resto ben naturale, sapendo come la Microcelalia
non sia che un capitolo dell'Idiotismo.

Possiamo guindi concludere che la superficialita delle pieghe
di passaggio interne ed in ispecie della inferiore, e I'interru-
zione della perpendicolare interna che ne consegue costituisce
una disposizione che si osserva quasi esclusivamente nei cer-
velli Microcefalici e ad essa potrebbe meritamente essere ap-
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plicato il nome di piega Microcefalica. Comparendo questo ca-
rattere in cervelli di volume pressoché normale, é sicuroindizio
che I'organo non ha raggiunto la sua perfezione.

Aeby scriveva che la Microcefalia produce forme comple-
tamente estranee alla serie filogenetica e che in essa non si
verifica la legge dello sviluppo morfologico normale. Il sopra-
detto risponde a questa come a tante altre proposizioni assio=
matiche che furono dettate sulla essenza della Mierocefalia.

Poniamo termine a questo cennc riassuntivo aggiungendo
poche parole della terza Scissura Primaria. Anche nella Scis-
sura Rolando nol troviame variazioni nella estensione, nella
profondita, nel decorso, nella sua costituzione. Questa Scissura
difatti si presenta piit breve, meno profonda, decorre piu tra-
sversalmente, venendo alterati i rapporti delle due sezioni, in
cui essa divide la superficie esterna degli emisferi. E meno
ben circoscritta principalmente nella sua parte anteriore per il
poco sviluppo che assame il lobo frontale e talora e anche in-
terrotta nel svwo decorso da pieghe anastomotiche, che anche
qui sorgono dalla profonditi. Ma a tutto ¢ié non vogliamo
dare I'importanza delle disposizioni riscontrate nella precedente
Scissura, esso € solo in armonia di sviluppo con il resto della
superficie cerebrale.

Cio che importa di avvertire si & che la Scissnra di Ro-
lando non manca mai nei cervelli Microcefalici, Nei casi nei
quali fu constatata la sua mancanza [caso di Relsius, il nostreo
Redoglia, quello di Mierjejeiski) i cervelli non erano normali,
un processo morboso svoltosi precocemente aveva impedito
ogni solcamento.

Delle altre disposizioni riscontrate nei singoli lobi, aven-
done parlato estesamente nella prima parte, crediamo inutile
di doverle qui ricordare. Esse armonizzano perfettamente colle
cose esposte, e sono in rapporto con il mancato sviluppo di
tatto il cervello.

Possiamo quindi conchiudere questo breve esame della
superficie del cervello dei Microcefali colle medesime parole,
colle guali ponevamo termine al lavoro sul cervello del Chim-
panzé: tutte le disposizioni che si osservano nei cervelli Mi-
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crocefalict corrispondono in modo preciso a quelle che si
riscontrano nel cervello del Chimpanzé o delle Scimie pig
vicine all’'vomo, se non che mentre in questi esseri sono carat-
teristiche della specie e ci esprimono il normale sviluppo del-
organo, nei Microcefali, esse costituiscono variaziori del
cervello nmano, dimostrano all'opposto il mancato sviluppo
dell’'organo, e non sono percid conciliabili con una normale
funzione,

VIII.

Altve questiont riguaidanti il sistema neirvoso
dei Microcefall,

Noi abbiamo trattato fino ad ora della principale que-
stione che riguarda la Microcefalia, od almeno di guella che
fu pio lungamente studiata e discussa. Ma la conformazione
esterna degli emisferi cerebrali non & la sola che interessi
il nostro argomento. Altri problemi non meno importanti
si presentano ed attendono anch’essi la loroe soluzione.

Ed innanzi tutto la Microcelalia colpisce solamente il
cervello propriamente detto, ovverosia non si fa sentire anche
sugli altri centri nervosi contenuti nella cavita del cranio e
dello speco vertebrale?

In secondo luogo concesso che la Microcefalia sia un ar-
resto i sviluppo, l'arresto e solamente morfologico od anche
istologico?

Se @ un arresto di sviluppo, in quale epoca e esso av-
venuto, in quale punto si & localizzato e per quale mecca-
nismo si e effettuato?

Quale & il significato che dobbiamo dare alle particolarita
riscontrate nei Microcefali?

Ed infine quale posto occupano i Microcefali nella serie
degli esseri. Sono essi individui patologici o ¢i rappresentano
le forme della via percorsa dall’'womo durante il suo sviluppo
storico?

Nello stato attuale delle nostre cognizioni non ci e per-
messo di rispondere convenientemente a tutte queste domande.



279
Per alcune di esse e¢i manca in modo assoluto il materiale;
per altre possediamo solo delle nozioni frammentarie senza
nesso, Potremmo quindi evitare ogni discussione, rimandan-
dola ad epoca pinn opportuna, Gid troppo si e discusso sulla
Microcefalia senza una base materiale di fatti. Se cio mal-
grado noi cerchiamo di addentrarci in questioni cosi oscure
e tentiamo di raccogliere gli sparsi frammenti, egli ¢ perche
questi nostri tentativi invoglino altri, e servono di guida a
chi avra la fortuna in avvenire di osservare cervelli Micro-
cefalici, onde nelle loro descrizioni non vengano completa-
mente dimenticate quelle particolaritd, di facile esame, che
oggidi ci fanno difetto,

E ammesso da tutti gli autori e risulta in principal modo
da guanto abbiamo esposto, che il cervello microcefalico fu
arrestato in un periodo del suo sviluppo. Le discordanze
incomineiano solo quando si voole interpretare quest’arresto
di sviluppo. Ma per il momento noi possiamo lasciare in
disparte gquesta questione,

Ora si tratta piuttosto di vedere in quale epoca dello
sviluppo avvenne quest’arresto. Nello studio fatto noi tro-
viamo facilmente una risposta. Si volle sempre considerare
la Microcefalia come una unitd fissa ed invariabile; ma eio
non e esatto ne dal late morfologico, ne dal lato funzionale.
Difficilmente noi troviamo due cervelli i quali abbiano una
perfetta rassomiglianza, fatta anche astrazione dal volome e
dal peso; e cio perche oltre alla loro individualitd essi ci
rappresentano stadi diversi, e quindi nel loro insieme costi-
tuiscono una serie, gli uni essendo posti al davanti degli
altri sulla medesima linea. L'uniti sta solo nella legge che
regola la loro formazione e questa legge ¢ la stessa che go-
verna le fasi embrionarie,

Quindi alla domanda dell’epaca in cui compare la Micro-
cefalia, la risposta deve essere fatta in ogni singolo caso. Gli
estremi ci sarebbero dati dal cervello di Calori a quello della
nostra Casaling, vale a dire dal 3° mese della vita fetale,
al termine della gravidanza. E non si puo escludere affatto
che la Microcefalia si inizi anche dopo la gravidanza, benche
tutte le probabilitd siano per un precoce sviluppo di essa.
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Avvenendo l'arresto in un’epoca cosi primitiva, esso col-
pisce le vescicole cerebrali e le altre parti del tubo midollare
in un momento in cui non troviamo nessun differenziamento
istologico od appena esso incomincia a pronunziarsi. Si sa
diffatti quanto lunga e tardiva sia la formazione e la stra-
tificazione delle cellule della corteccia e la costituzione delle
guaine midollari neila sostanza bianca, e come ogni funzione
non si manifesti, se non quando questo lavorio & compiuto.
Quindi la causa che produce la Microcefalia potra far sentire
la sua azione anche sull’intima costituzione delle duoe so-
stanze, agendo essa nel momento piu propizio, guando vale
a dire, & pin attivo il processo di moltiplicazione e di diffe-
renziamento.

Ora l'esame microscopico dei cervelli dei nostri Micro-
cefali ha dimostrato che gli elementi della corteccia sia nella
loro forma, che nella loro stratificazione si presentano pres-
soché nelle condizioni ordinarie.

E lo stesso dicasi della sostanza wmidollare. 1l che signi-
fica che se la causa della Microcefalia ha impedito alla super-
ficie cerebrale di assumere quella estensione e quel plegamento
proprio del cervello umano adulto; ha permesso pero che gl
elementi costitutivi rageiungessero quella disposizione solita
da osservarsi normalmente. In altre parole Parresto nella
Microcefalia sarebbe solamente morfologico e von istologico.

Egli & vero che fino ad ora le osservazioni non sono
molto numerose, non sufficientemente ripetute sui diversi punti
della superficie cerebrale, e fatte, in specie le nostre, piu
ailo scopo di escludere dalla corteccia un processo patologico,
cio nondimeno il loro accordo serve a dimostrare come non
vi esistono grandi variazioni dallo stato normale,

A questo riguardo il cervello microcefalice s1 distingue
erandemente dal cervello fetale, dove gli elementi della cor-
teccia non sono ancora ben differenziati., La rassomigiianza
quindi sarebbe solo esterna.

Pero se il tipo di costituzione della corteceia in genere
& hen conservato, in aleuni nostri Mierocefali (Bertolutli,
Casalini, Castellino) abbiamo trovato scarse le cellule pira-
midali, divise da tessuto interstiziale piu abbondante. Non



281

diamo importanza al trovato nell’Assale della mancanza dello
strato delle cellule piramidali grandi, perche patologico. Nel
secondo caso di Fletcher-Beach le cellule erano pia pic-
cole con scarsi e deboli prolungamenti. Nella Grandond, il
Severini pote constatare che le cellule apparivano assai
scarse in confronto della copiosa massa fondamentale. Voisin
poi dei cervelli di idioti Microcefalict scrive: « Il numero
delle cellale & molto limitato ed ancora poche sono quelle
che sono giunte al loro completo sviluppo: la maggior parte
hanno scarso protoplasma, il cilindro assile & piccolo ed i
prolungamenti secondari sono affatto elementari. La corteccia
cerebrale per la sua costituzione ricorda quella del feto e del
bimbo . Queste osservazioni dobbiamo tener in grandissimo
conto, poiché se venissero confermate in allora concorre-
rebbero insieme alle altre disposizioni a rendere meno oscuro
il problema della Microcefalia,

Innanzi tutto esse proverebbero che se I'elemento essen-
ziale della corteceia non é disturbato nella sua stratificazione
ed orientazione, e perd influenzato nel suo sviluppo nella
Microcelalia., Poi essendo le cellule meno numerose, meno
voluminose e con minori prolungamenti, ¢io vuol dire che le
connessioni sono meno intime e che la loro attivita @ minore,
E finalmente nel loro stato rudimentale con scarsi prolun-
gamenti ci ricordano disposizioni inferiori. Hebert Mayor
e Spitzka non hanuno scoperto altra differenza fra cellule
piramidali della corteceia dell'vomo e quella di diverse scimie
che la minore gnantiti di prolungamenti. E questi si fanuo
sempre meno numerosi quanto pin si discende, fino che si
giunge alla cellula bipolare dell’Amfioxus e dei pesci.

Ma procedendo nel nostro studio noi troveremo altre par-
ticolarita megho evidenti. Gli emisferi cerebrali dei Miero-
cefali si trovano pin o meno ridotti in volume. Qui non ab-
biamo bisogno di misurare la superficie del cervello, come
hanno fatto Wagner e Vogt e pia tardi Jensen, per dire
che I'estensione della superficie cerebrale si trova nei nostri
cervelli di molto inferiore al normale e che quindi la sostanza
grigia ¢ gli elementi costitutivi di essa devono essere molto
meno numerosi che non in un cervello fisiologicamente svolto.
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(uesta circostanza deve concorrere pin delle sopradescritte
a diminuire 'attivitd funzionale dell’organo.

Riassumendo noi troviamo un insieme di disposizioni le
quali tutte concorrono al medesimo scopo. Minore estensione
della sostanza corticale. — Minore quantiti di cellule ner-
vose, tanto assoluta che relativa. — Sviluppo meno perfetto
di esse. — Pin scarsi i prolungamenti. I possibile, anzi &
probabile, che non tutte queste circostanze si trovino riunite
sullo stesso cervello microecefalico per renderlo inetto a fun-
zionare bastando ona sola di esse. Ma per ora non possiamo
affermar nulla su questo proposito.

La sostanza grigia degli emisferi & il centro della nostra
attivita psichica. Questa attivith si svolge dagli elementi co-
stitntivi di essa. Suo cio non vi ha aleun dubbio. Orbene
quanto maggiore e il loro numero, quanto migliore & la loro
costituzione e quanto pin strette e numerose sono le con-
nessioni, tanto meglio saranno percepite le sensazioni e tanto
pii pronte saranno le coordinazioni motorie e gli impulsi
volitivi. Ora tutti questi fenomeni d’ordine cosi elevato, che
tanto caratterizzano il cervello umano, sono profondamente
modificati nei veri Microcefali, come & dimostrato nei pochi casi
nei guali la vita fu attentamente studiata. Sensazione, volizione,
intelligenza, tutto e compromesso od allo stato rudimentale,

(Jra se sono poco sviluppati 1 centri della vita psichica,
di necessita devono pure essere meno pronunciate le vie, le
quali servono a mettere in rapporto la corteccia cerebrale
con gli altri centri nervosi pin inferiormente situati: e questi
centri medesimi devono alla loro volta presentarsi in con-
dizioni non normali di sviluppo, non ricevendo o non tras-
mettendo alla ecorteccia per mezzo delle vie centrifughe e
centripete che pochi e scarsi impulsi, Quindi colle cognizioni
che oggidi possediamo sulla costituzione del sistema nervoso
centrale e sul meccanesimo della sua funzione, possiamo gia
asserire, che unitamente al cervello noi dovremo trovare altri
punti non convenientemente svolti, ed in specie l'insieme di
quelle parti, alle quali fu dato giustamente 1l nome di Via
intellettuale,
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Pure se si leggono le osservazioni degli autori, sitrova
che la grande maggioranza scrive che la Microcefalia col-
pisce esclusivamente 1l cervello, lasciando illesi gli altri centri,
Ma é questa una idea che non ha completamente 'appoggio
dei fatti, ed & sorta, in parte da un esame superficiale, in
parte dal fatto che si prendevano in considerazione cervelli
patologici, Ma esaminando attentamente il sistema nervoso
dei veri Microcefali si scorge, a cominciare dal centro ovale
e venendo fino al midolle spinale, una serie di fatti che
dimostrano indubbiamente la compartec:pazione di altre part
alla Microcefalia. Non possiamo di tutti i centri encefalici
dare una dimostrazione rigorosa di quanto andiamo asserendo,
ma di aleuni la cosa apparira evidente.

Gettando uno sguardo sulle sezioni complete degh emisferi
cerebrali, e paragonandole con quelle di un cervello normale,
noi scorgiamo che la sostanza grigia e bianca si mantengono
in giusta proporzione. Il che vuol dire che ambedue le so-
stanze hauno risentito 'azione della causa che ha prodotto
'arresto. A minore quantita di cellule corrisponde minore
quantita di fibre e cio dimostra sempre pin 'armonico svi-
luppo. Non ricorriamo anche gui a misure, sapendo guanto
sia difficile 'ottenerle esatte, tante sono le cause di errore,
ma ci limitiamo ad un semplice esame diretto, sufliciente per
il nostro scopo.

Una sproporzione fu trovata a favere della sostanza grigia
in quei Microcefali che abbiamo classificati nel gruppo pato-
logico, e cosi nel nostro Bernardi, nel Redoglin, nel Kock
i Marchand in un Microcefalo di Mierjejewski, ed in gene-
rale in tutte quelle forme nelle quali, per un processo mor-
boso, fu grandemente disturbato lo sviluppo ed il solcamento
della superficie del cervello Microgiria). Ma di questi non
dobbiamo tener conto, essi servono a dare maggiore risalto
alla disposizione riscontrata nei veri Microcefali.

Non vogliamo qui enumerare e dar ragione di totte le
variazioni che furono riscontrate nel Corpo Calloso dei
Microcefali. Nella grande maggioranza esso si trova poco svi-
luppato in lunghezza ed in spessore, Escludiamo pero affatto
i grandi assottigliamenti membranacei che sono sempre la
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espressione di gravi condizioni patologiche degli emisferi.
I1 poco sviluppo in lunghezza dipende da uno stato atrofico
dello splenio tn rapporto colla disposizione che abbiamo no-
tato nel lobo Oceipitale. Se abbiamo voluto ricordare la
grande Commessura cerebrale egh ¢ perché essa si trova in
rapporto di sviluppo col centro midollare.

Un punto dove tutte le vie centrifughe della corteccia
appaiono allo scoperto ed abbastanza isolate da poterle va-
lutare in modo approssimativo si & la regione del Piede dei
peduncoli cerebrali. In tutti i nostri Microcefali il
piede dei peduncoli si presentava pin ristretto e nella sezione
trasversale meno robusto in spessore. E eio non perche le
fibre nervose fossero degenerate od in altro modo alterate,
dimostrandosi 1 cilindri assili nelle seziont mieroscopiche evi-
denti e ben mielinizzati (Perona, Casaling), ma per un difetto
nel loro numero.

Le seziom microscopiche di tatto I'istmo dell’encefalo di-
mostrano poi ancora che non solo il piede dei peduncoli, ma
che anche la Cuffia assume minori proporzioni che non nel
normale (vedi Tav, VI, fig. 8): ma in questa regione cosi in-
tricata dove si contengono le vie centripete, si trovano altri
centri in rapporto diretto colla periferia (nuclei del terzo e
quarto paio, radice discendente del guinto) le gquali parti sono
meno influenzate, e riesce cosa non facile il poter valutare la
riduzione delle vie sensitive dirette al cervello da quelle che
colpiscono il grigio centrale. Sostanza reticelare, nu-
cleo rosso e vie cerebellari non Jdimostrano nessuna
particolariti che possa riferirsi alla nostra questione ed ecce-
zione del proporzionato sviluppo colle altre parti.

Mierjejewski nei suoitre microcefali aveva gid studiato
guesta regione dell’encefalo ed aveva trovato una forte spro-
porzione tra il piede dei peduncoli, che era molto ridotto e la
Cuffia, clie appariva meglio sviluppata, e ha cercato di spiegare
questo fatto. Ma la spiegazione credo che stia in ¢idr, che 1 suoi
Microcefali, ehe si trovano sitnati tutti nel gruppo patologico,
presentavano lesioni abbastanza profonde della corteccia e
quindi si comprende come il piede dei peduncoli dovesse essere
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grandemente ridotto in volume per la Degenerazione i-
scendente.

Fu detto che i Microcefali sono esperienze fatte dalla
natura per dimostrare che gli emisfer: cerebrali non hanno
molta importanza nella vita vegetativa. Ma essi possono essere
ancora considerati come esperienze delicate (che noi coi nostri
metodi non giungeremo mai a riprodurre] fatte dalla natura
col Metodo di Gudden. Distruggendo il Gudden in gio-
vani animali certi tratti degli emisferi, le parti corrispondenti
del sistema nervoso si sviluppavano in modo incompleto, e da
it ne veniva determinato il rapporto od il legame esistente
tra la parte lesa e le parti atrofizzate,

I Microcefali presentando il cervello difettoso possono es-
sere utilizzati, come i prodotti delle esperienze, per investigare
i tratti che lo congiungono con gli altri centri. E difatti il
Rohon e lo Starr hanno studiato diligentemente il sistema
nervoso centrale dei loro Mierocefali con questo scopo. Disgra-
ziatamente, siccome abbiamo vedunto, nei loro esemplari si
trattava non tanto di Microcefalia quanto piuttosto di man-
canza del cervello. Quindi i risultati non corrispondono diret-
tamente al nostro argomento, Ma i veri Microcefali in specie
quelli di una certa etd, dai quali si sarebbe potuto trarre utili
ed importanti coguizionl, furono un po’ troppo trascurati; e
credo che la nostra Casalin/ sia la sola il cui encefalo sia stato
metodicamente stodiato dalla regione subtalamica fino al mi-
dollo spinale,

Ma nei Microcefali vi ha qualche cosa di pitt che non nelle
esperienze eseguite col metodo di Gudden. lo credo che
tutti 1 centrl nervosi, o meglio che tutto il canale midollare
sia stato influenzato dalla causa che produsse la Microcefalia
nel medesimo periodo e nel medesimo grado: e se 'arresto di
sviluppo appare piti manifesto negli emisferi del cervello ¢id
in parte dipende dacché essi assumono il pit grande volume,
E se fosse possibile di calcolare il rapporto fra lo stato micro-
cefalico e lo stato sano delle diverse parti del sistema nervoso
centrale e ridurre in cifre questo rapporto, si vedrebbe che in
molti casi esso e pressoche eguale. Nei Microcefali adunque
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oltre 'atrofia di una parte per il manecato sviluppo di un’altra,
abbiamo ancora I'atrofia primaria. Lo studio del midolle spi-
nale dei Mierocefali spiegheri meglio questo concetto, al
quale non vogliamo dare per ora altro valore che quello
di una ipotesi, che non porterd aleun pregiudizio al nostro
studio.

Dove noi possiamo dimostrare in modo evidente una com-
partecipazione alla Microcefalia si e nel midollo spinale. Nel
Perona, nella Casalinid e fino ad un certo punto anche nel-
P'Assale la cosa non ammette dabbio. Troviamo un midollo
il quale corrisponde per il suo volume a quello di un bimbo
di pochi anni, ed ¢ in rapporto col volume dell’ encefalo,
Anzi nella Casaliin possiamo veramente dire, che il midollo
fu pin fortemente colpite che non il resto del sistema ner-
voso centrale. E questi sono i primi veri Mierocefali nei
quali sia stato praticato un esame macroscopico e microseo-
pico di tutto il midollo spinale.

Prima Theile nel Miciroeefulo di Jena (183610 poi
Bischof nell' Elena Becker (1873) e da ultimo Aeby nella
Wiss [1873) hanno asserito che il midollo dei loro Mierocefali
era 'alquanto pin piccolo di quello di on individuo della
stessa etd, ed era proporzionato al volume del cervello,
Aehy in principal modo, non si limita ad un semplice esame
ma riporta misure di eonfronto con preparati normali, e viene
alla conclusione, alla quale era gid giunto il Theile, che cioe
la Micromielia coesiste con la Mierocefalia. Se pero
ambedue le disposizioni, soggiunge tosto Aeby, si mostrino
sempre e necessariamente riunite o si tratti qui di fatti in-
dividuali, soltanto le osservazioni future lo decideranno; e
raccomanda uno studio pin accurato di quest’organo,

Nel 1882 Flesech nel descrivere il Francesco Becker
accenna anche al midollo spinale il quale sembrava in
generale un po' pii sottile del normale, e dall’esame
microscopico risultava esistere una sclerosi Jdei cordoni pira-
midali laterali.

Nel 1885 io faceva una Comunicazione alla R. Aceademia
di mwedicina di Torino, nella gquale era data la descrizione
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del midollo della Casalini, dell'Assale e del Bernardi. Nei
due ultimi la Microcefalia era congiunta con alterazioni della
corteccia e quindi esistevano nel midollo residm di processi
morhosi; questi preparati pero sono molto utili per studi di
confronto in specie quelli che appartengono all’Assale trat-
tandosi qui di Microcefalia combinata.

La Signorina Alexandra Steinlechner-Gret-
gchischnikoff stndiava diligentemente il midollo spinale
del Francesco Becker (deseritto da Flesch| e dell’ Eunrico
Pusi, i cui cervelli, come si sa, noi abbiamo posto nel gruppo
idrocefalico e porencefalico, ed esponeva i suoi risultati in
una interessante Memoria pubblicata nel 1886,

In questo nostro lavoro abbiamo aggiunto una brevissima
relazione del midollo dei veri Microcefali Perona, Castellino
e Panspuri e dei pseudo-Microcefali Leona, Cambiast, Pa-
stori, Redoglin e Gaseo. Questo per cio che riguarda la storia
dell’argomento ben soventi dimenticata.

La Signorina Steinlechner e quella certo che ha
studiato molto pin attentamente e metodicamente il suo ma-
teriale, ed & da augurarsi che questi studi vengano ripetuti
in altri casi. E malgrado si tratti nelle sue due osservazioni
di Microcefalia combinata con lesioni patologiche, cid
nondimeno i risultati a cui essa e giunta meritano d'essere
conosciuti; e sono per noi di grande importanza poiche ser-
vono a dimostrare meglio il concetto che si siamo fatti della
Micromielia, come delle altre compartecipazioni del sistema
nervoso alla Mierocefalia.

In questi casi, come pure in parte nel nostro Assale, la
lesione patologica essendosi aggiunta alla Microcefalia, riesce
pin facile distinguere nel midollo la parte che é influenzata
nel suo sviluppo dal cervello, da quella che si @ arrestata
primitivamente,

Nel midollo del Perona e della Casaliii dove esiste nessun
processo morboso, la piccolezza dell'organo e cosi armonica
e regolare che non si puo dire che essa dipenda da questo
o quell’ordine di fibre, da questa o quella parte di sostanza
grigia, non essendo possibile una delimitazione (lei diversi
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ma tutte le partl sono interessate,

Nel midollo dell’ Assale invece, che unitamente alla Mi-
crocefalia esisteva una lesione corticale che comprometteva
in gran parte I'area motoria, noi troviamo nella regione cer-
vicale del midollo, nel fascio piramidale incrociato una inei-
piente degenerazione discendente; ma scorgiamo pure che
questa degenerazione non e la sola a produrre la diminuzione
in volume dell’organo. Negli altri cervelli dove non esisteva
Microcefalia, ma solo una lesione della corteceia, noi troviamo
che malgrado la degenerazione secondaria del midollo, molto
pin pronunciata di quella che presenta I'Assale, questo man-
tiene 1l volume suo normale. Cio vuol dire adunque che nei
Microcefali oltre le fibre che sone in rapporto pit o meno
diretto col cervello, anche quelle che legano altri centri devono
essere in difetto.

Le conclusioni della Steinlechner sono che nella Micro-
mielia si trovano interessati i cordoni piramidali e quelli di
Goll, i eordoni anteriori, il fascio cerebellare diretto mentre
il cuneiforme apparentemente non é leso. Anche la sostanza
grigia partecipa all’atrofia. Non vi esiste un processo degene-
rativo, ma si ha una deficienza di fibre nervose e di cellule.

Dopo questi risultati essa erede che la Micromielia abbia
una importanza secondaria dipendendo essa da un
disturbo nello sviluppo di certe parti cerebrali e non da un
processo patologico awtoelono.

Ma con questa interpretazione noi non possiamo renderci
ragione di tuttl 1 fatti riscontrati nel midollo dei Microcefali.
Possiamo spiegare facilmente l'arresto di sviluppo delle vie
lunghe, tanto sensitive che motorie; giungiamo anche a com-
prendere come queste vie debbono in aleuni casi essere le
pii colpite; ma non possiamo renderci ragione della defi-
cienza delle vie brevi centrifughe e centripete, le
quali non risentono l'influenza diretta del cervello. Queste
vie hanno significato locale, hanno, vale a dire, origine e
fine nel midollo, e quindi naturale che la causa della loro
riduzione risieda nel midollo stesso. Questa & la prova la pin
evidente che la causa che ha prodotto la Microcefalia ha agito
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direttamente anche sul midollo spinale producendo la sua
Agenesia.

Nel midollo spinale noi abbiamo quindi una duplice
causa che concorre al suo impiccolimento, Una primaria
che agisce direttamente sullo sviluppo della suna parte seg-
mentaria ed @ quella che prima si manifesta; l'altra secon-
daria compare pin tardi e fa sentire la sua azione sulle vie
che legano i centri spinali con i centri encefalici e princi-
palmente la lunga via cerebrale. La Parte seg mentaria
essendo pill intimamente legata colla periferia dove il campo
motorio e sensitivo si dimostra pressoche di normale sviluppo
partecipa in mincr grade alla Microcefalia; mentre la via
cerebrale, in rapporto colle manifestazioni psichiche,
avrebbe una parte pin importante.

Evidentemente alcune delle particolarita che siamo andati
esponendo, non possono essere ancora rigorosamente dimo-
strate da una serie numerosa di osservazioni; cio nondimeno
esse sono cosi chiaramente espresse nelle poche che possediamo
ed hanno tale fondamento su quanto oggidi conoseiamo, da far
credere che lavorando in questo indirizzo si giungera ad una
meta sicura, Ad ogni modo sul fatto essenziale dell’esistenza
contemporanea della Microcefalia e della Micromielia
non puo rimaner dubbio; e possiamo ancora aggiungere che
guesta coesistenza non e affatto accidentale, non & un feno-
meno individuale, ma un carattere che distingue gli arresti di
sviluppo che colpiscono il sistema nervoso centrale. Io credo
anche che la constatazione di questo fatto spinale influird molto
favorevolmente sulio studio del nostro argomento ; od almeno
& a sperare che esso valga a deviare quelle lunghe discussioni
che vanno rinnovandosi ad ogni Microcefalo che compare nella
scienza, e che non riescono mai ad aleun risultato pratico.

Intanto noi possiamo dire che la Micromielia coesistente
con la Microcefalia & un argomento molto potente contro
I'antica Teoria meccanica ancora da alcuni sostenuta, sia
che si voglia considerare il eranio come causa diretta dello
stato del cervello, sia che si voglia considerare la pressione
delle pareti dell’'utero; poiché dimostra come la lesione del

Gracowmw, — Carvelli dei Microcefuli, 19
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sistema nervoso sia sempre il fatto primario. Il canale verte-
brale nei Microcefali si trova pressoché nelle condizioni nor-
mali, e certo non pur'J esercitare alcuna pressione sopra le
parii entro contenute, anzi serve di difesa contro le cause
esterne,

Anche contro la teoria dell’ldrocefalo interno cro-
nico che gode le simpatie di molti recenti autori, puo farsi
valere la Micromielia, poiche non si comprende come un pro-
cesso che sta svolgendosi nei ventricoli laterali possa agire su
tutta la lunghezza del midollo spinale. D’altra parte il canale
centrale si @ dimostrato nei Microcefali con variazioni comuni
ad osservarsi nelle condiziont normali.

Finalmente nella Micromielia organo essendo costituito
da elementi perfettamente normali, e non essendo possibile di
scoprire residui patologici ben determinati, essa parla ancora
contro la Teoria patologica della Microcefalia
oggidi dominante,

Anche l'idea di coloro i quali eredono che la Microcefalia
possa essere prodotta dal Restringimento dei fori ca-
rotidei, per cui non giunge al cervello sangue in sufficiente
quantita durante il suo sviluppo, e combattuta dal fatto che
non esolo la parte encefalica nutrita dal sistema delle earotidi
ehe si trova modificata, ma anche quella che & sotto la dipen-
denza delle vertebrali ed in specie il midollo spinale la cui
circolazione ¢ indipendente da quella dell’encefalo,

Certo che un disturbo di nutrizione avvenuto nelle prime
fasi dello sviluppo, ma esteso a tutto il canal midollare potrebbe
facilmente dar ragione dei fatti riscontrati nel sistema nervoso
dei Microcefali, ma in allora la cansa di questo disturbo non
puo essere localizzata solo nei fori vascolari del eranio, ma
deve aver sede in altri punti pia centrali del sistema arterioso,
E la ristrettezza dei forl puo anche qui essersi prodotta secon-
dariamente.

Una questione che 1o ho sollevato incidentalmente nel de-
serivere il sistema nervoso della Casaling, riguarda la confor=
mazione della sostanza grigia Jel midollo, per rispetto al modo
di presentarsi di questa sostanza nelle scimie superiori ed in
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specie nel Garilla cosi hene studiato da Waldeyver; onde
vedere se esistono affinitd,

Anche questo & un quesito che attende la sna soluzione da
altre ricerche. lo non posso aggiunger qui di piin di quanto ho
seritto a pag. 112 e di quanto dimostrano le figure delle ta-
vole V e VI. E certo che considerato sotto questo aspetto il
midollo dei Microcefali pud presentare materia ad importanti
studi, i quali in qualunque modo riescano, avranno sempre
per risultato di far meglio conoscere questa parte del sistema
nervoso, j

Quanto abbiamo detto del midollo spinale lo possiamo ri-
petere, con molto minore sicurezza, del Midollo allungato
e del Ponte. Se non che le cose si presentano qui pii com-
plesse, pin difficile riesce di bene stabilire e valutare I"'tmpor-
tanza dei diversi centri. Perd l'esame delle sezioni in serie
della Casalini ei autorizza, fino ad un certo punto a sostenere,
che anche qui la parte omologa ai segmenti del midollo spinale,
vale a dire la parte che e in piu diretto rapporto colla periferia
per mezzo dei nervi cerebrali, & un po’ meglio evidente, mentre
le fibre che provengono dal eervello, la cosi detta via intel-
lettuale e le masse di sostanza grigia che si trovano sul suo
decorso, in specie i nuelei del ponte, apparirebbero pin inte-
reszate.

Fra queste masse di sostanza grigia deve essere compreso
il Cervelletto. Riguardo a quest’organo noi troviamo delle
gran'li oscillazioni nei Microcefali. Nella grandissima maggio-
ranza esiste una reale diminuvzione di volume, se noi la para-
goniamo alla condizione normale. Ed anche senza pesi e misure
cid riesce ovvio a constatarsi. Se invece noi paragoniamo il
cervelletto a tutto il resto dell’encefalo od al cervello propria-
mente detto, in allora noi troviamo che il suo volume & d'al-
quanto anmentato, e pii 0 meno secondo i diversi casi. Cio &
meglio dimostrato dalla tabella che segue, nella quale ¢ sta-
bhilito il valore procentunale tra il peso del cervello, cervelletto
e l'intero encefalo nelle nostre osservazioni ed in quelle che
ho potuto raccogliere dagli antori.
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Rapporto procentuale tra il peso del cervello e del cervelicito.
Peso dell'intero encefalo — 100,

|
ENCEFALO = 11

MICROCEFALO T{;‘i’_ﬂﬂ;;:::ﬁ bl iR
gr- T B i

Camalint = 5 « ¢ & & & o83 88 85 11 14
Microcefalo di Beaunis . . 718 88 57 11 42
Scagliola. . . « . « & & 966 B8 30 11 69
Kolakowki. . . . . . . 919 87 59 12 40
Cervello normale . ., . . . B88a87Y | 12a18
C. Catterina. . . . . = . 743 ' 86 40 | 13 59
Sconoscinta. . . . . . . 899 84 53 ! 15 46
Donna d'anni 66 . . . . . 236 B84 18 15 81
Pansporl. - & ww & & ‘| 785 83 43 16 56
Cher, PH.. & & -« 0 o = 4 770 83 11 16 88
Orandont = = ooa w B 280 82 35 17 64
Marquis . . . . . . . . 705 81 70 18 29
WERBES: % 4 S@E E R 317 81 5l 18 48
PO © a cavoac we Tab S 405 B0 24 19 75
NI = 5 % e deoata 2wl f09 77 09 22
Castellimo . . . . . . . | 55 77 55 22 44
Elena Becker . . . . . . 219 Biseholl serive che il cer=

velletio, ponte, quadrige-
| melle ¢ midollo allungato

pesavano !/, dell’ intero
pego dopo aver soggior-
nato in aleool.

Microcephalo di Jena . . . 305,6 Theile ha valutato appros-
simativamente il rap-
porto tra cervello ¢ cer=
| velletto come | a 5.

Fletsecher Beach nel suo 1° Mierocefalo il cui cervello pesava
gr. 198,36, ha trovato che il cervelletto rappresentava pressoché la
quarta parte dell'intera massa encefalica.

Convien avvertire che nol abbiamo ricavati questi dati dai
pesi, i quali non comprendono solo il cervelletto, ma tutto il
ponte, il midollo allungato e parte dei peduncoli cerebrali. I
valori ottenuti non possono quindi solo applicarsi al cervelletto,
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ma a tutto il cervello posteriore ed al cervello medio. Cio
perd non disturba molto le nostre deduozioni, trattandosi di
parti che sono fra loro intimamente legate, e fra le quali il
cervelletto grandemente prepondera per il suo volume, Pos-
siamo quindi conchindere che in tesi generale nei Microcefali
il cervelletto ha subito uwna diminuzione assoluta ed
un aumento relativo del suo volume.

[mporta qui notare che il rapporto che si riscontrz tra
il cervello e cervelletto nell’'nomo normale adulto @ proprio
della specie nostra. Nelle scimie superiori il volume del cer-
velletto aumenta subito di molto relativamente al cervello,
Cosi secondo Bischoff nel Chimpanszé il cervelletto rappre-
senta 1l 21 0fy del cervello; nell'Orang secondo Wagner
pure il 21 0fg; nell'Hylobales secondo Bischoff il 25 0/p.

Esaminando la tabella precedente, riscontriamo un fatto
che merita d'essere rilevato, Troviamo, vale a dire, che in al-
cuni cervelli Microcefalici il volume del cervelletto & dimnuito
non solo assolutamenfe ma anche relativamente. E ¢io si ri-
scontra di preferenza in quei cervelli che hanno raggiunto un
certo peso (Casalini, Seagliola, Kolokowski, Microcefalo di
Beaunis), dove infatti il valore procentuale del cervelletto
discende al disotto delle condizioni normali: mentre nei Mi-
crocefali di alto grado la cifra che esprime il rapporto con il
resto dell’encefalo sale molto in alto come si riscontra nelle
Scimie superiori. Basterebbe per spiegare questo fatto, abba-
stanza singolare il supporre che esista nel cervelletto una
parte la gunale sia poco influenzata dalla causa della Microce-
falia ¢ rimanga per cio pressoché costante in tutti 1 cervelli
microcefalici producendo cosi un aumento relativo di volume
nei cervelli piccoli ed nna diminnzione nei grandi. Ed un’altra
parte la quale risenta pin direttamente 'azione del momento
eziologico ed essa sarebbe quella che produce la diminuzione
assoluta del suo volume,

Ma noi dal punto di vista anatomico possiamo dir nulla di
eerto. Dalla fisiologia perd sappiamo che il cervelletto viene
considerato come 'organo centrale della funzione dell'equi-
librio del corpo e secondo Lnsanna del senso muscolare;
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che questa funzione pud eseguirsi indipendentemente dal cer-
vello per le vie che legano il cervelletto al midollo spinale ed
alla periferia. Ora le nozioni che noi abbiamo sulla vita dei
Microcefali non sono troppo esatte, anzi sono spesso contradit-
torie, essendoche non 1 e fatto mar la distinzione Jdei fenomeni
che appartengono alla Microcefalia pura da quelli che
dipendono da econdizioni patologiche della corteccia;
cionondimeno in aleuni Microcefali fu osservato che I'equilibrio
del corpo ¢ mantenuto abbastanza bene, che i movimenti si
eseguiscono con rapidith e talora anche con sicurezza e che
sono pussibill pure certe coordinazioni muscolari. Tuttoe cid
puc essere messo in rapporto con lo stato in cni fu trovato il
cervelletto e rendersi ragione del perche esso mantenga un
volume non in rapporto colla riduzione cerebrale,

Ma il cervelletto ha molteplier e strette relazioni col cer-
veilo, le quali s1 lanno per mezzo dei peduncoli medi e supe-
riori, e questi andando al ponte ed all istine dell’ encefalo
partecipano all’atrofia che abbiamo veduto esistere in queste
parti. Mi lmito a queste asserzioni senza discendere a citazioni
non essendo nostra intenzione di trattar la parte fisiologica dei
Microcefali.

Ma lasciando in disparte queste consilerazioni che a taluno
forse potrebbero sembrare nn po’ troppo speculative, ma che
pur dovranno costituire il punto di partenza di ricerche future,
e venendo a prendere in considerazione la conformazione
esterna ed interna del cervelletto, noi abbiamo ben poco aldire.
Tutte le parti in cui fu Jdivisa la superficie cerebellare furono
trovate presenti; si riscontro una giusta proporzione nello
sviluppo degli emisferi cerebellari e del lobo mediano. Nelle
sezioni le due sostanze apparvero disposte normalmente, il
corpo romboidale in molti cervelli si dimostré alguanto mi-
nore in estensione, L'esame microscopico della corteceia cere-
bellare praticato solo nell’ Assale e nella Casaling rilevo nulla
di anormale; solo le cellule di Purkinie voluminose e ben
disposte, apparvero un po’ meno avvicinate, senza poter dire
se questa disposizione fosse speeiale o no, Le altre masse di
sostanza grigia alle quali vien attribuita grande importanza
funzionale nei preparati della Cosaling erano ben distinte e
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disposte come d'ordinario (i nuclei del tetto, nuclei globosi e
corpt emboliformi).

In breve nella costituzione del cervelletto dei Microcafali
fino ad ora non fu riscontrato nulla i essenziale che potesse
essere messo in rapporto con la Microcefalia,

Prima di lasciare quest’organo anch’esso troppo trascurato
nel nostro studio, desidero richiamare !'attenzione sopra le
lamine e lamelle in cui vien divisa la superficie cerebellare, Il
meccanismo secondo il quale si formano queste lamelle sa-
rebhe eguale a quello delle Circonvoluzioni cerebrali; e come
le Circonvoluzioni esse servono a dare maggior estensione alla
corteccia del cervelletto. Ora riscontrandos: queste lamelle
meno numerose, cio avrebbe un doppio significato, morfologico
'unc, funzionale l'aliro; vale a dire che questo fatto dimo-
strerebbe innanzi tutto che 'organo non ha raggiunto il suo
pieno sviluppo; in secondo luogo che la estensione della
superficie cerebellare @ minore ¢ quindi anche la sua capacita
funzionale dover essere diminuita,

Ora chi ha avuto Uabilith di rilevare guesto fatto negli in-
dividui malati di mente s1 e il Malacarne. Egli fu il primo
ad enumerare le lamine del cervelletto nello stato normale
avendone contate da 600-700-800 in diversi individoi; ma fu
anche il primo a dimostrare che in condizioni speciali esse
sono molte diminuite in numero, avendone rinvenuto in un
pazzo 324 ed in un mutolo 240, Malacarnpe da comunicazione
di questi trovati a Carlo Bonnet in due lettere in data
8 agosto 1778 e 11 dicembre 1779, e viene [ra loro discussa la
questione se il numero delle lamine del cervelletto dipenda
dalla capaciti intellettnale o piuttosto viceversa. Ed alla osser-
vazione di Bonnet che lo Scepticismo filosofico esige
un numero d'esempi molto pin grande; in data del
12 gennaio 1780, il Malacarne risponde colle seguenti parole
che meritano di essere riferite. « Comprendo ancor io, che la
notomia dei due fatui, nel eranio dei quali ho scoperto una
serie cosi notabile di sconcerti, o di disposizioni strane ana-
loghe, lo comprendo benissimo, che non basta per appagare
lo scepticismo filosofico, 1l quale esige un numero assai pii
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cospicuo i fatti per essere convinto della realtd, o della pro-
babilitd d'un sistema: ¢io non ostante simili osservazioni sono
fatti, che ¢'inducono a scongiurare gli anatomici pia oculati,
e quelli che hanno a loro disposizione i numerosi cadaveri dei
piun grandi ospedali, affinche vogliano moltiplicare le disseca-
zioni loro, proponendosi | medesimi oggetti, e la stessa mira,
ch'io mi sono prefisso =,

Non so quanti abbiano risposto all'invito del nostro Ana-
tomico, posso perd dire che solo il Marshall nei suoi due
Microcefali ha enumerato le lamine, non di tutta la superficie,
ma solo di aleuni punti del cervelletto e paragonandole con
quelle di un encefalo normale, viene alla conclusione che le
lamine del cervelletto in ambidue 1 Microcefali non solo sono
minori in numero, ma sono anche pio brevi e pid sottili, che
non nello stato normale.

Malgrado il mio materiale mi presentasse opportuna |'oc-
casione di ripetere simili ricerche, confesso il vero che non ho
avuto il tempo e la pazienza i farlo. Ed era certo che il mio
lavoro non sarebbe stato del tutto infrottuoso, poiche dal sem-
plice esame delle sezioni del cervelletto nella Kufiole, Beito-
loti? e negli altri Microcefali si poteva gia intravvedere una
forte diminuozione nel numero ed anche una variante nella di-
sposizione delle lamine, Nel parlare delle lamine del cervel-
letto quindi lo scopo mio fu solo guello di indicare un punto
della superficie Encefalica poco conosciuto, il quale attende
attivi e solerti esploratori (11,

Io ho tentato, in ¢io che son venuto dicendo, di rappresen-
tare la costituzione del sistema nervoso centrale dei Microce-
fali, come e¢i risulta dalle vsservazioni che oggidi la scienza
pussiede; ed appoggiandomi alle conoscenze d'anatomia nor=-
male ed ai fatti bene accertati dalla fisiologia, ho ecercato di

(1) La seconda parte di questo lavoro fu redatta in circostanze
per me molto dolorose, per eui mi fu impossibile di rivedere tutti i
miei preparati onde meglio precisare le cofe che aveva prima studiate,
Molti punti per cio non hanno ricevuto quello sviluppo che io mi era
proposto, e tra questi deve essere compresa la conformazione del cervel-
letto e la disposizione delle sue lamine.
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dare una spiegazione delle particolaritd osservate. Ma abbiamo
vedute quanto numerose siano le lacune. Anzi possiamo ve-
ramente dire che le lacune sono in molto maggior numero dei
fatti ben stabiliti.

Cio pero che risulta chiaro ed evidente in mezzo a tanta
incertezza si & che la Microcefalia non e limitata al solo cer-
vello ma si estende ad altri centri. Se lo fossi riuscito a pro-
durre in altr questo convincimento, lo scopo del presente la-
voro sarebbe completamente raggiunto, e lo studio del nostro
argomento procederebbe pin rapido e sicuro. Il modo poi con
cui avviene questa compartecipazione, il grado di esso, il sno
significato, tutto ¢io sono questioni per ora secondarie, che solo
altre osservazioni pin diligentemente fatte potranno risolvere
e definire.

E la fisiologia potrebbe essere i grande aiuto alla Ana-
tomia. Fino ad ora pessiamo dire che solo gli Anatomici e gli
Anatomo-Patologi si sono occupati dei Microcefali. Ma i
fisiologi, forse perché mancava loro l'oceasione opportuna,
furono sempre estranei alla nostra questione. Eppure se l'idea
di considerare i Microcefali come esperimenti eseguiti dalla
natura ha ricevuto un certo appoggio dai fatti esposti, essi
possono venir studiati durante la vita eon | medesimi proce-
dimenti, col medesimo rigorismo col quale si studiano i soggetri
delle nostre esperienze. E cominciando dai fenomeni pin sem-
plici che si locahzzano nel midollo spinale e salendo fino alle
manifestazioni di quel rudimentario cervello, tutto pui essere
sottoposto a minute, diligenti e ripetute ricerche, le quali non
mancherebbero di portar luce sui reperti Anatomici.

Rudolfo Wagner termina le sue considerazioni psicolo-
giche sui Microcefali, le quali nella parte essenziale non sono
che una ripetizione di quelle che Giovanni Muller aveva
seritto fin dal 1836 su due fratelli Soksu, colle seguenti parole:
« Quando noi possederemo I'analisi fisio-psicologica esatta
di 100 Microcefali durante la loro vita e dettagliate ricerche
anatomiche dopo la loro morte, potremo fare molti progressi
nella psicologia-fisiologica . Ora tutto ¢io & verissimo, ma un
po'difficile a realizzarsi. 1 nostri desideri sono pii modesti,
Sono convinto che basterebbe lo studio di una sola decina, od
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anche meno, di Microcefali come Rubiolio, Bertolotti, Perona,
Castelline, perche le nostre cogniziom venissero grandemente
arricchite, non solamente nel campo psicologico, ma ancora in
tutti | fenomeni del sistema nervoso,

Pero anche la fisiologia per conseguire meglio e piu facil-
mente il suo intento, dovra saper evitare i due scogli contro i
quali ha urtato I’Anatomia; voglio dire che nel suo studio
dovri ben sceverare le forme patologiche, e non dovra limitarsi
alle sole manilestazioni cerebrali, ma comprendere tutti i (eno-
meni del sistema nervoso centrale,

Nei nostri Microcefali non cerchiamo nemmeno di mettere
in rapporto il reperto anatomico con gli scarsi dati anamne-
stici, perche ben sappiamo come essi non abbiano grande va-
lore, essendo stati raccolti in circostanze non troppo favorevoli
per un esame rigoroso.

Ora veniamo a dire della questione piu ardente e pi con-
troversa, che riguarda il significato a darsi ai Microcefali, od
almeno alle disposizioni incontrate nel sistema nervoso centrale
ed in special modo nel cervello. Gia abbiamo espresso il nostro
parere su questo proposito parlando delle singole parti, ma
convien ritornare un momento su di esso, per meglio esporre
lo stato delle cose. E vero che molti oggidi considerano come
chiusa la discussione su questo punto, pero il modo di presen-
tars: del nostro materiale ¢i autorizza a proporre di nuovo la
questione della rassomiglianza amimalesca dei Microcefali, o
meglio dell’arresto di sviluppo e dell’atavismo in rapporto
colla Microcefalia,

La Microcefalia, ripetiamo ancora una volta, consiste essen-
zialmente inun arresto di sviluppo del cervello, « Ora 1o chiamo
arresto di sviloppo, serive Vo gt, quegli stati nei quali una
counformazione normale, ma passeggiera é conservata al di la
de:r limiti che essa dovrebbe avere, e deve percio rappresen-
tare una fase permanente nella serie degli antenati. La Micro-
cefalia quindi @ una formazione atavica parziale: essa conduce
allo stipite del quale si & sviluppato il genere umano, .....anz
conduce a fasi anteriori alla costituzione delle Scimie. » Questa
in breve @ la Teoria di Vogt sulla Microcefalia, Da questo
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concetto ne risulta che atavismo ed arvresto di sviluppo sono
la stessa cosa; poi che la Microcefalia e una rassomiglianza
animalesea, e finalmente che e una prova evidente per la discen-
denza dell'uvomo da un essere rassomigliante alle Scimie.

WuestaTeoriadel Vogt fin dal suo apparire, [u strenua-
mente combattuta, non tanto per la sua arditezza e novita,
essendo, come si @ detto, vecchia I'idea di paragonare i Micro-
cefali ad animali, ma piutiosto perche era fondata su di un
materiale insufficiente ed improprio, quale era 'esame di pochi
crani e getti. B quindi impossibile di seguire il Vogt nelle
sue dimostrazioni, esse poggiano su una base cosi poco solida,
che fu facile agli avversari di conlutarle all'esame di un solo
cervello, K siccome & difficile nelle discussioni appassionate di
rimanere sempre nei giusti limiti, cosi si ando ad un eccesso
opposto; percui il Meynert serive: « che oggidi piu nessuno
pensa di dare ai Microcefali una spiegazione antropologica,
essendo tutti da ridursi a rapporti patologici. « Ora chi ¢1 bha
seguiti puo facilmente comprendere, che guesta asserzivne di
Meynert & meno vera della teoria di Vogt,

Ma nel cercare i rapporti tra il cervello dei Microcefali e
quello der vertebrati superiort si sono commessi due errori. Il
primo si fu quello di voler trovare un cervello di Scimia co-
nosciuta e vivente, il quale potesse essere considerato come
eguale a quello dei Microcefali. Ma dallo studio fatto noi sap-
piamo che cio e impossibile, perche ogn cervello Microeefalico
presenta la sua individualita, ha caratteri propri malgrado nel
piano generale concordi con gl altri. Per cui non puo mai
essere stato il eervello normale di un animale qualunyue anche
estinto,

Il secondo errore si fu d'aver voluto prendere il cervello
Microcefalico nel suo insieme per stabilive le affinitd e le omo-
logie con 1 cervelli delle Scimie, Ma il ecervello Microcelalico
nel sno complesso conserva sempre 'impronta umana, sola-
mente in aleuni punti della sua superficie noi troviamo delle
disposizioni che ricordano quelle di certi animali,

Non sono adungue i Microcefali Uomini-Scimie; — non ¢ il
loro cervello rassomigiiante ad un cervello di Seimia conosciuta,
solo alcune disposizioni di questo cervello sono perfettamente
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omologhe a formazioni tipiche che si riscontrano permanente-
mente nel cervello di molte Scimie. La qual cosa restringe di
molto il signiticato che si volle dare alla Microcefalia, metten-
dola a part con disposizioni che si osservano non meno frequen-
temente in altrei punti del nostro organismo,

Se ad esempio noi riscontriamo talora nell'nomo la Plica
semilunaris, costitnita nel medesimo modo, come noi la tro-
viamo nermalmente in molti animali; ovvero il Processo
sopracondiloideo dell’omere con i medesimi rapporti con
Iarteria omerale quali li osserviamo in mammiferi anche di-
stanti da noi: fatti questi 1 quali non si riscontrano nello svi-
luppo ontogenetico della specie nostra; eio non vool dire che
individoo il quale porta queste disposiziom debba essere con-
siderato come un caso i atavismo, o che 'omero e 'apparato
lacrimo-palpebrale debbano presentare caratteri da poter es-
sere paragonatl a quelli dei corrispondenti animali. Questi fatti
non sono altro che ricord: della legge morfologica comune di
sviluppo.

L'unica differenza che esiste fra queste anomalie e le parti-
colarita osservate nel cervello microcefalico, si e che qui
interessano un organo gia profondamente colpito da nn arrvesto
di sviluppo, il quale fa sentire la sna azione su altre parti ed ha
delle gravi conseguenze per la funzione dell'intero-organismo,
mentre negli altri casi la funzione & per nunlla disturbata. Ma
questa differenza fisiologica, per quanto sia grande ed abbia
sempre ginstamente impressionato gli osservatori, non altera
per nulla la condizione morfologica.

Il Vogt per meglio sostenere la sua tesi ammette che Ata-
vismo ed arresto di sviluppo siano la stessa cosa. Se cio
fosse 'atavismo non avrebbe ragione i esistere perché non
dimostrerebbe di pin di quanto vien dimostrato dallo sviluppo
embrionale. Se cio fosse tutti sarebbero d'accordo. Schaau-
fausen al Congresso di Stuttgarda diceva: « Credo che esista
una differenza fra atavismo ed arresto di sviluppo. Parlando
di un arresto di sviluppo intendiamo dire: ¢ una formazione
che & stata arrestata al tipo wimano imperfetto come si pre-
senta in un periodo precoce dello sviluppo umano. Parlando
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di atavismo intendiamo dire che I'arresto di sviluppo dell'nomo
ci lascia riconoscere la scimia ».

Questa distinzione, che & accettata dalla grande maggioranza
degli autori, nel caso nostro & netta e precisa. Nel cervello
microcefalico noi abbiamo un gran numero di fatti che ci
dimostrano un vero arresto di sviluppo ad un periodo fetale;
nello stesso tempo ne riscontriamo altri che non possiamo ben
determinare se essi siano dipendenti da un semplice arresto,
perche fino ad ora non furono riscontrati nelle fasi fetali, ma
che ci esprimono una perfetta rassomiglianza alla scimia e che
non possono essere considerati che come fenomeni ataviel.
Senza questa spiegazione essi rimarrebbero fatti isolati, acci-
dentali, senza legame con l'organo su cui si trovano; ed in
allora non si comprende perche essi si ripetono cosi frequen-
temente nelle forme microcefaliche.

Ora l'atavismo, dice Virehow, & 'espressione della legge
tipica che domina lo sviluppo dell’essere. Nell’arresto di svi-
luppo invece, una condizione patologica impedisce che questa
legge si effettui. Il primo & quindi fisiologico, I'altro patolo-
gico. Lasciando per ora in disparte la questione generale e
restringendoei sempre al nostro caso speciale, secondo Vir-
chow la Microcefalia essendo un semplice arresto di sviluppo,
sarebbe di natura patologica. Ma egli non ¢i dice in che con-
sista il processo morboso che ha prodotto questo arresto di
sviluppo; anzi a questo riguardo egli ha fatto al Congresso
antropologico di Kiel una preziosa confessione che importa qui
notare. - Benche, egli serive, io sia convinto che la Microce-
falia sia un fatto patologico, mi manca pero la conferma com-
pleta di esso. Questa conferma ei sarebhbe fornita soltanto se
potessimo dimostrare il centro del disturbo ed il meccanismo
col quale esso si effettua. Questo noi non possiamo fare »,

Ora o non so se le osservazioni esposte e l'analisi critica
che ne abbiamo fatto, saranno valevoli a modificare il convin-
cimento dell'illustre patologo. Ho fiducia che cio sia, poiché
fu posta da me somma cura nel cercare il centro colpito dalla
Microcefalia ed anche un po’il meccanismo con cul essa si
opera, ed in tutto il nostro lavoro abbiamo sempre avuto in
mira questi due obbiettivi. E se non siamo giunti a dare una
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dimostrazione matematica, siamo perd giunti ad eseludere in
molti dei nostri microcefali, I'intervento di un processo pato-
logico oggidil ben conoseinto e ben determinato.

Ma perevitare discussioni, pnre ammettendo con Virchow
che I'arresto di sviluppo che ha prodotto la Microcefalia sia di
natura patologica, restano perd sempre i fatti atavici o le ras-
somiglianze animalesche, che da soli basterebbhero a salvare
alenni dei nostri cervelli miecrocefalici dal dominio della
patologia,

Mail Virehow non acconsente nemmeno sa questo punto,
« [o non posso riconoscere, diceva egli a Stuttgard, che quando
in un organo, in un luego limitato del corpo suceede nna certa
rassomiglianza colla scimia, ma il resto e normale, con eio sia
data una prova sufliciente per 'atavismo. Quando si tratia
di atavismo, secondo il mio avviso si richiede che sia successo
in un individuo che corrisponda alquanto alle condiziom sotto
le quali una tale specie potrehbe esistere. Dovrebbero esistere
le condiziom della esistenza indipendente e della conserva-
zione della specie. Quando invece dell’arresto di sviluppo nasce
un essere assolutamente inutile come un Microcefalo, un indi-
vidue ¢he non si ravvicina alla seinma, ma che presenta una
apparenza patologica e puramente morbosa, non posso tro-
varvi una prova di una legge primitiva. ()gni essere che cor-
risponde ad un tipo primitive, deve essere sviluppato armoni-
camente, tantoche il suo corpo renda possibile la sua esistenza
e la conservazione della sua specie. Cio non e il caso pei
Microcefali. Anche psicologicamente non possiamo ammettere
che potesse esistere una specie di tali individui »,

Come il lettore pud facilmente scorgere, Virchow nella
sua discussione [a intervenire elementi che nol abbiamo in
modo assoluto esclusi dal nostro studio. Siamo perfettamente
d'aceordo con lui, che 1 Mieroeefali i tutto il resto del corpo
si dimostrano umani, che fisiologicamente e psicologicamente
invece siano individul patologiei. Ma noi ¢l siamo limitati nel
nosiro studio alla morfologia del cervello e ripetiamo che
sotto questo rapporto noi troviamo nei Mierocefali disposi-
zioni che perfettamente corrispondono a quelle della scimmia.
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Comunque si vogliano interpretare questi fatti, essi apparten-
gono all’ordine fisiologico.

Del rasto interpretando letteralmente le parole del Virchow
non si dovrebbero mai trovare nell’organismo umano, ed in
quello degli animali, ‘disposizioni ataviche, poiche & impossi-
bile che l'intero-organismo subisca tali modificazioni nel suo
sviluppo da rassomigliare interamente a quello di un animale,
Solo negli organi questi fatti si verificano perche essi godono
di maggiore indipendenza nel love sviluppo e presentano mag-
giori oscillazioni. Ora se vi ha un organo il quale subisca delle
grandi modificazioni nel suo sviluppo ontogenetico e filogene-
tico, egli & certo il sistema nervoso centrale, quella parte
almeno contenuta nella cavitd craniana. Non e quindi a sta-
pire che esso presenti talora delle particolarita le quali ricor-
dano la lunga via percorsa.

oncliesiont,

Giunti al termine del nostro lavoro desidero riassumere in
poche conclusioni i fatii meglio stabiliti.

1° Nella Microcefalia il processo che ha colpito 'orga-
nismo si @ localizzato essenzialmente nel sistema nervoso
centrale.

20 La deformita del eranio & una conseguenza del man-
cato sviluppo dell’'encefalo. Non esiste gnindi una Microce-
falia primaria Osteals, essa e sempre Newrnle.

3 La Mierocefalia non si limita solamente al cervello
propriamente detto, ma si estende anche alle altre parti del
sistema nervoso centrale ; abbiamo vale a dire una Microence-
falia ed una Micromielia.

4° La Microcefalia consiste in uan arresto di sviluppo del
sistema nervoso centrale, avvenuto a diverse epoche della vita
embrionale,

0 1l sistema nervoso dei Microcefali non presenta alte-
razioni patologiche, clie possano essere messe in rapporto con
I'arresto di sviluppo.

G* 1 cervelli dei Microcefali appartengono tutti al tipo
umano; differiscono perd fra loro a seconda dell’epoca in cui
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furono colpiti dall’arresto di sviluppo ; essi formano una serie
completa, la quale si estende dal cervello normale di adulto
fino all’anencefalo,

7¢ Nella conformazione della superficie cerebrale dei
Microcefali, oltre i segni dell'arrestato:sviluppo, si trovano,
nella Microcefalia di alto grado, altre disposizioni che costi-
tuiscono vere rassomiglianze animalesche e che non possono
essere interpretate che come fatti ataviel.

8* La Microcefalia non puo essere utilizzata a favore
della teoria di discendenza, poiché non e¢i rappresenta nessun
periodo storico dello sviluppo dell’'uomo; essa non ci dimostra
pin di gquanto era gia noto per altre particolarita riscontrate
nell'organismo dell’'nomo.
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SPIEGAZIONE DELLE TAYOLE

Tavora 1.

Le prime 6 figure rappresentano le diverse parti dell’ancefalo della
Rubiolio Modesta a grandezza naturale,

Fiz. 1. — Emisfero eerebrale e cerebellare destro visti di profilo e
nel loro mutuo rapporto,

Sp Rumo posteriore della seissura di Silvio; Soe Soleo orbitario
esterno, che pud essere confuso con il ramo anteriore della scissura
silviana.

R Seissnra di Rolando,

F' Circonvoluzione frontale superiore; /' Seissura frontale sape-
riore; " Cireonvoluzione frontale meilia che gzira attorno al soleo orbi-
tario esterno.

P.s Cireonvoluzione parietale superiore; s/ Seissura interparie-
tale; P.i Circonvoluzione parietale inferiore.

T Circonvoluzione temporale superiore; & Soleo accessorio che
divide I'estremitd posteriore di questa cireonvoluzione: 7' Circonvolu-
zione temporale media ed inferiore fuse insieme; /* Scizsura parallela o
tamporale superiore. La seissura temporale inferiore & appena indicata
da superficiali depressioni. '

Fig, 2. — Le stesse parti della figura 1 viste dalla faceia interna.
CC Corpo ealloso molto assottigliato nello splenium; Fi Circonvolu-
zione frontale interna; C.M Scissura calloso-marginale; O P Porzione
interna della seissura oecipito-parietale, la quale ¢ interamente occupata
dalle pieghe di passaggio interne che sono superficiali; f Piega di pas-
gaggio interna superiore; 2 Piera di passageio interna inferiore; questa
digposizione si scorge meglio nell’emisfero sinistro rappresentaio nella
lig. 33 Cea seissura calearina.

Fig. 4. — Le stesse parti dell'emisforo destro viste dalla faceia infe-
riore. In questa figura si scorge che il soleo orbitario esterno Soe non
comunica eolla porzione basilare della scissura di Silvio Sy ma & diviso
da una piega gracile h, che rappresenterebbe il primo rudimento della
circonvoluzione (rontale inferiore mancante in questo cervello,
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Fig. 4. — Tutto I'encefalo della Rubiolio visto dalla faccia superiore.
', et Cireonvoluzione parietale ascendente, che stabilisce un limite po-
steriore ben preciso della scissura i Rolando /2; O P Porzione esterna
della seissura occipito parietale: 8 soleo interparietale che & interrotto
in ambo i lati da una piega anostomotica,

Fig. 5. — Faccia interna dell'emisfero cerebrale sinistro dal quale
fu esportato il peduncolo cerebrale insieme a gran parte del talamo
ottico; O H Circonvoluzione dell’Hippocampo. Le altre letiere hauno lo
stesso significato della fig. 2.

Fig. 6. — Cervello medio e posteriore visti dalla faceia inferiore. Il
preparato non ¢ troppo ben conservato. pe Peduncoll eerebrali i quali si
presentanco poco sviluppati; anche il ponte di Varolio ed il cervelletto
sono crandemente ridotti nel loro valunme,

Iig. 7. — Sezione microscopica, legeermente ingrandita, della corteceia
cerebrale del lobalo pararolandico di ginistra, corvispondente al tratto
compreso fra le due linee nere della lig. 4. Ko superticie della sezione
che corrisponde alla seissura di Rolando: fnt superficie che guarda la
faccia interna dell’emisfero. Le punteggiate nere segnate con y indicano
la posizione ed i rapporti delle cellule piramidali giganti che si osser-
vano solo sul versante che chiude la scissura di Rolando,

La massima parte lelle spiegazioni della Tavola 1 sono comuni alle
alire tavole e nun saranno pin ripetuie.

Tavora IL.

[tappresenta l'encefalo del Bertolotti Biagio a grandezza naturale.

Fig. 1. — Parte destra dell’encefalo vista dalla faccia esterna.

F5 Cireconvoluzione frontale inferiore allo stato rudimentarios
z Soleo che intacea la eireonvoluzione che limita superiormente il ramo
posteriore della scissura el Silvio. La fig. 4 dimostra come esso sia
superiiciale e non possa essere considerato come dipendenza della seis-
sura i Silvio,

7' Cireonvoluzione temporale inferiore che incomineia a rendersi
indipendente dalla media. (0, (F, (F Circonvoeluzioni oceipitali superiore,
mwedia ed inferiore. Le altre lettere hanno lo stesso =significato della
Tavoia L.

Fig. 2. — Faceia interna della metd sinistra dell’ encefalo,

. Circonvolugione del corpo calloso: O Faseiola cinerea che gira
attorno allo splenivm del corpo calloso; M Foro di Monre; £ o Ponte
di Varolio.

Fig. 3. — lYaceia interiore dell’ encefalo; () » Soleo orbitarie; & Ponte
di Varolio; 7" Apice del lobo temporale; H Soleo che divide 'apice del
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lobo temporale dalla estremiti anteriore della eireonvoluzione dell’Hip-
pocampo; A Colletto del Bulbo, > Peduncoh cerebrali.

Fig. 4. — Insnla del Reil messa allo seoperto; Sa Ramo anteriore
della Seissura di Silvio allo stato rodimentario. La piega che sta in
rapporto con quesio solco rappresenterebbe la eircon voluzione frontale
inferiore che si vede nella tig. 1 F% Sulla superficie dell'insula si nota
un solo golco. Soe Soleo orbitario esterno,

Tavora I,

Encefalo del Perona Mauro.

Fig, 1, — Faccia esterna dell’emisfero zinistro. Fa Circonvoluzione
frontale ascendente; posr Seissura postrolandiea; in. p Seissura inter-
parietale; ».p Ramo posteriore della scissura parallela. Le altre lettere
come nelle tavole precedenti.

Fig. 2. — Facecia interna dell’emisfero sinistro; s Circonvoluziona
gracile che sta applicata alla superiicie del corpo calloso ed al disotto
della circonvoluzione . della guale pud considerarsi come una dipen=
denza: {" Uneus; A’ Elevagione che si miseontra al wargine concavo della
cireonveluzione dell’Hippocampo; Cu Coneus: L, P Lobulo gquadrilatero,

Fig. 3. = Faecia superiore dei Jdne emisferi cerebrali: y piega ano-
stomotica che interrompe il deeorso della seissura interparietale; @ piega
che divide la scissura perpendicolare esterna dalla scissura trasversa
occipitale: ) Lobo oceipitale,

Fig. 4. — Faccia inferiore der peduncoli del ponte ¢ del midollo
allunzato, con gli emisferi cerebellari.

Fig. 5. — Seissura di Silvio dell’'emisfero destro. In /2 g vsserva lo
stato rodimentario dalla eirconvolozione ifrontale inferiore. In avanti di
essa 81 trova il soleo orbitario esterno Soe che pud facilmente essere
considerato come ramo anteriore della Seissura di Silvio, il quale ramo
manca completamente anche in questo cervello,

Fig. 6. — Sezione microscopica del lobulo pararolandico sinistro fatta
in corrispondenza delle linee nere della fig, 5. K o Superficie che gnarda
la scissura di Rolando; I ¢ Superiicie corrispondente alla faccia in-
terna: y Cellule piramidali giganti, loro numero e distribuzione.

Fig. 7. — Bezione microseopica dei peduncoli cerebrali nel mentre
stanno per essere eircondati dalle benderelle ottiche. La sezione fu fatta
obliquamente dall’alto in bagso e dall'indietro in avanti; Ch Chiasma dei
nervi ottici; e, i Commessura posteriore; #.» Nueleo rosso; p sezione
del piede dei peduncoli cerebrali,

Fig. 8. — Sezioni del midollo spinale. # Regione cervicale superiore;
b regione cervicale inferiore; ¢ regione dorsale medias  resione lombare.
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TavorLa 1V,
Encefalo dell’ Assale Francesco.

Fig. I. — Faccia esterna dell’emisfern cerebrale e cerebellare destro,
nel lore mutuo rapporte. f~ Scissura frontale inferiore; 1 Piega che
congiunge il polo insulare eon il lobo frontale. Le altre lettere come
nelle ligure antecedenti,

Fig. 2. — Iaceia inmerna dell’emisfero cerebrale e cerebellare destro
con i peduncoli, il ponte ed il midolle allungato divisi sulla linea mediana.

¢ Tumoretto esistente alla base dell'encefalo: a. ba s Arteria basi-
lare: M Foro di Monro; ¥ Commessura anteriore; P Lobulo quadri-
latero,

Fig. 5. — Faccia superiore dell’enceialo. / Piega di passaggio inierna
superiore,

Fig. 4. — Sezione microscopica di tutto 'emisfero sinistro in corrie=
spondenza Jdella parte anteriore del eorpo striato, f Corpo striato interno;
2 Corpo striato esterno; 3 Capsula interna: 4 Benderella ottiea: 5 Com-
messura anteriore; f Sostanza grigia; 7 Sostanza bianca,

Fig. 5. — sezioni del midollo spinale in cormspondenza della parte
media, @ Della regione cervicale; & della regione dorsale; ¢ della re-
gione lombare.

'avorna V.

Le due prime iflgure di questa tavola rappresentano |'emislero destro
della Leona Maria. Nella fig. | & vistodalla faceia esterna: nella fig, 2
dalla faceia interna. Si scorgono tosto 1 punti della corteceia colpiti
dall’atrofia, | quali appartengono a diversi lob e segnati con a.

Fu disegnato questo cervello per dimostrare il grado ed il modo
con cni = & manifestato il processo morboso e gli stretti rapporti che
asso ha colla Microcefalia.

Le lettere hanno il significato delle tavole precedenti.

Le tre altre ficure (3, 4, 5) sono =ezioni trasversali del midollo dor=
sale, disegnate ad un eerto ingrandimento dei mierocefali Perona (f)s=
servazione 111) Assale (Osservazione 117) che abbiamo gid studiato,
& del microcefalo Castellino che costituisce I'Osservasione Vil

Queste figure servona a dimostrare il rapporto tra la sostanza
hianea e grigia, il modo con eni si presenta disposta la sostanza grigia
in specie nella eonformazione del corni anteriori e posteriori; e final=
mente dimostrano la posizione dei nuclei dorsali di Stilling rispetto al
canale centrale,
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Tavora VI.

Sistema nervoso della Microeefala Casalini Genovella.

Fig. 1. — IFaccia esterna dell'emisfero ginistro in grandezza na-
turale.

La massima parte delle lettere ha il signiticato delle tavole pre-
cedenti,

in Parte dell'insula che si scorge libera ¢ sporgente per 'aper-
tura della Seissura di Silvio,

Sa Le due divisioni del ramo anteriore della Secissara di Silvio.

Z Ramo che =i addentra nello spessore della Circonvoluzione
frontale ascendente.

o Comunieazione della Scissura di Rolando con la prerolandica
superiore p r 8.

pri Prerolandica inferiore.

@ Comunicazione del ramo posteriore della Scissura Silviana con
la postrolandica.

g Grossa piega che conginnge la Circonvoluzione Parietale infe-
riore con la superiore.

O, OF OF Cireconvoluzioni occipitali superiore, media ed inferiore.

Fig. 2. — Faeccia interna dell’emisfero sinistro a grandezza na-
turale.

f) P Seissura perpendicolare interna e sua divigione.

y Piega ehe interrompe il decorso della Seissura calloso-margi-
nale. C. M.

o t i Soleo occipito-temporale interno che si estende in avanti
fino alla porzione basilare della Secissura di Silvie e posteriormente si
divide in due rami.

Fig. 3. — Sezione trasversale della rerione cervicale del midollo
spinale leggermente ingrandito, In 4 8 scorge il triangolo di eilindri
assili pin intensamente coloriti.

Iig. 4. — Sezione trasversale della regione dorsale allo stesso
ingrandimento della precedente.

ny Nuelei dorsali di Stilling.

Fig. 5, — Sezione trasversale della regione lombare allo stesso in=
grandimento.

Fig. 6. — Midollo spinale, spoglio delle sue membrane nel passazgio
tra la regione dorsale e la lombare a grandezza naturale per dimo-
gtrare il forte impicciolimento del midollo,

Fig. 7. —Sezione della Cireonvoluzione frontale ascendente nel terzo
superiore dell’emisfero destro, vista a piecolo ingrandimento per di-
mostrare la topografia e le disposizioni delle eellule pirnmidali giganti.



Sk

it Faccia della Cireonvoluzione che guarda la Seissura i Rolando,
A Faccia che guarda in avanti,
y Cellule piramidali giganti, loro numero e distribuzione,

I'ig. 8. — Sezione trasversale della regione dei peduncoli cere=
brali in eorrispondenza della ovigine del 3" paio (grandezza naturale).
La linea punteggiata circoserive I'area di una sezione dei peduncoli
di un individuo normale e dimostra la forte riduzione che ha sublto
questa regione nella nostra mierocefala.

Iig. 9. — Sezione trasversale del midollo allungato in corrispon-
denza della parte media delle olive. Le vie piramidali sono poco vo=
luminuse.

Tavora VIIL

In questa tavola sono riprodotte Jdiverse parti del sistema nervoso
del Castellino Raimondo.

Fig. 1. — Faceia esterna dell’emisfero cerebrale sinistro in grandezza
naturale.

r 1 quattro solehi trasversi che si osservano sulla faceia esterna
del lobo frontale, il posteriore pud essere considerato come una scissura
prerolandiea, I'anteriore eome soleo orbito-frontale.

ip | due solehi dizposti trasversalmente del lobo parietale. Le
altre lettere hanno il =significato delle figure precedenti.

Fig, 2, — Faccia interna dell’emisfero cerebrale destro.

af Soleo olfatorio e 50 Soleo orbitario.

sq Porzione basilare della Seissura di Silvio.

a2 Soleo che divide 'estremita anteriore della eirconvoluzione del-
I'Hippocampo dell’apice del lobo temporale.

ot Scissura temporc-occipitale interna.

In 2 si scorge la piega di passaggio interna inferiore che eongiunge
il Cuneug eol lobulo parietale,

Fig. 3. -~ Ponte, cervelletto e midollo allungato visti dalla fuecia
ventrale.
Fig. 4. — Rappresenta schematicamente uua sezione microscopica

del lobulo pararolandico dell’emisfero destro nel punto segnato con due
linee nere, fig. 2.

Ro Faecia che ehinde 'estremita superiore della Seissura di Ro-
lando.

int FFacein rivolta verso la saperficie interna dell’emistero.

y Cellule piramidali @iganti e loro distribuzione e numero.

Fiu, 5, — Due cellule piramidali giganti viste ad un maggior ingran-

dimento,



Tavora VIII.

Le fiz. 1, 2 e 3 rappresentano il cervello di Redoglia.

Fig. 1. — Emisfero destro visto dalla sna faccia esterna.

8 Seissura i Silvio, porzione basilare. La parte esterna della
Seissura ¢ aperta e si scorge l'insula in tutta 'estensione.

() P Seissura oceipito-parietale, porzione esterna.

4 Superticiale depressione che tende d'interrompere il decorso
longitudinale delle sottili Circonvoluzioni.

Fig. 2. — Faceia interna dello stesso emisfero,

C C Corpo calloso.

M Circonvoluzione del corpo calloso, la quale & solo ben distinta
nella porzione che ecirconda il ginoechio del corpo calloso; posterior-
mente si confonde eon il resto della superficie.

Pa Lobulo pararolandico.

P Lobnlo quadrilatero.

() P Seissura oecipito-parietale. Porzione interna. Essa & inter-
rotta da due pieghe.

1. Rappresenterebbe la piegra di passaggio interna superiore.

<, La piega di passaggio interna inferiore.

C# Cuneo.

' Secissura calearina.

I'n Uneus con la sna benderella.

Fig. 3. — Sezione trasversale dell’emisfero destro del Redoglia, (La
sezione fu, per errore, disegnata capovolta).

' C Sezione del corpo ealloso.

¢ Volta a tre pilastri.

T Talamo ottico,

1. Nucleo caudato del corpo striato.

2. Nucleo lenticolare,

S Appendice sfenoidale dei ventricoli laterali.

M Corteceia cerebrale la guale si dimostra abbastanza ben svi-
luppata, ma in corrispondenza della faceia esterna manecano i solehi.

Iig. 4. — Emisferi cerebrali della Gasco visti dall’alto per dimo=
strare la sede e le disposizioni del proeesso porencefalico che ha eol-
pito i due emisferi. La lesione esiste in corrispondenza delle Scissure
di Rolando e delle Circonvoluzioni limitrofe.

Fig, 5. — Emistero sinistro dell’osservazione XVI. Rappresenta la
faceia esterna della Scissura di SBilvio aperta, che lascia scorgere la
parte anteriore dell'insula in

Sp Sa Rami posteriori el anteriori della Seissura di Silvio.

F in Circonvoluzione frontale inferiore, mentre si continua con
il polo insulare.
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Le tigure | e 2 rappresentano 'emisfero sinistro della Panspuri.

Fig. 1. — & Ramo della Scissura di Silvio nello spessore della Cir-
convoluzione frontale ascendente.

z Ramo nello spessore della Circonvoluzione parietale ascendente,

y Punto in cui la Circonvoluzione parietale ascendente si fa pro-
fonda e lascia comunicare la Scissura di Rolando econ il soleo che
mette nella branea posterviore della Silviana,

P Ramo della Silviana che attraversa tutto il lobo parietale.

Py Secissura prerolandica molto estesa.

i1 Beeco etmoidale.

Fig. 2. — Faccia interna dell’emisfero sinistro.

A Seissura che divide I'apice del lobo sferoidale dalla estremitd
anteriore della Circonvoluzione dell'Hippocampo e ehe comuniea con
la porzione bagilare della Scissura di Silvio.

e m Soleo ehe divide la Cireonvoluzione del corpo calloso e che
posteriormente termina nel lobulo quadrilatero.

Le altre lettere hanno lo stesso significato come nelle tavole pre-
cedenti.

Fig. 3 e 4. — Sistema nervoso centrale dell’ Osservazione XIX.
Grandezza naturale. Nella fig. 3 si scorge la faccia anteriore; nella fig, 4
la faccia posteriore.

A Vescicola che rappresenta il cervello anteriore,

M Cervello medio.

P Cervello posteriore.

alr Arteria vertebrale sinistra.

F Filum terminale,

Fig. 5 e 6. — Scheletro del cranio e della faceia dell'OUssere. X1X,
Grandezza naturale.

Np Sutura parietale obliqua in basso ed a sinistra, non & quindi
sagittale.

L am Suotura lambdoide,

y Fusione del mascellare inferiore con l'osso molare.



Nei Fogli litografati sono rappresentati il getio della cavitia cra-
niana a grandezza naturale ed il cranio a wetd dal vero, visti di
profilo dei primi quattordici Microcefali descritti.

Foglio I. — Cranio e getto della caviti craniana di Rubiolio.
» 1, — Id. Id. Id. ili Bertolotti.
» II. — 1d. Id. 1d. di Perona.

» 1V. — Id. Id. L. di Assale.

» Y. — Id. Id. Id. di Manolino.
» VI. — Id. Id. Id. di Leona.

» VII. — Id. Id. Id. di Casalini,
» VI — Id, Id. Id. di Castellino.
» IX. — Id. Id. Id. di Cambiagi.
» X, = Id. Id. Id. di Delorenzi.
» XI. — Id. Id. Id. di Pastori.

» XII — Id. 1d. Id. di Bernardi.
» XIIL. — Id. Id. 1d. di Redoglia.
» XIV. — Id. Id. Id. di Panspuri.
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LETTERATURA

La letteratura della Microcefalia ¢ molto ricea, ma essa
si trova qua e cola sparsa in diversi giornali, e non riesce
sempre facile cosa il poterla, non diro consultare, ma tutta
raccogliere con indicazioni precise. Occopandom da parecchi
anni di questo argomento, fu somma mia cura i cercare
quanto era stato pubblicato, non solo sul sistema nervoso
centrale, ma su tutte le questioni che furono proposte sulla
Microcefalia. Presento qui 'elenco delle pubblicazioni che
mi fu dato di consultare, sperando che esso, malgrado le
omissioni, possa facilitare il lavoro a chi vorrd continuare
questo studio, anche da un punto di vista diverso da quello
cie abbiamo noi fatto,

Le pubblicazioni segnate con un asterisco sono quelle che
furono piu in special modo ntilizzate per il presente lavoro,

ApLER A, — A ease of microcephalus (Pacific Medical and
Surgical Journal, San Francisco 1877, vol. XX, pag. 266-268),

ApriaNt R. — Caso singolare di Microcefaiia ( Sperimentale,
Firenze 1872, vol. XXX, pag. 413-433).

“Adunanza degli Aniropol. tedeschi tenuta a Stuttgart, 5-11 agosto
1872. Discussione sulla Microcefalia, Parlano: Luscuka, Voar, ViR-
CHOW, ECKER, SCHAAFFAUSEN, JAGER Gustavo ( Archiv fiur Anthropo-
logie, 1872, vol. V..

*Adunanza degli Antropologi tedesehi n Kiel, 12-14 angosto [378
(Correspondens- Blitter der dewtsehen Gesellschart fir Anthropologie,
Ethnologie und Urgeschichte. Novembre 1873). Discorsi di Pansch,
KorLrymany, KRAUSE, VIRCHOW, SCHAAFFHAUSEN.
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FAERY. — Beitrine zur Kenntniss dey Milrocephalie ( Archiv fiir
Anthropol. 1873, vol. VI, pag. 2633 1874-75, vol. VII, pag. 1-199, con tav.),

— Leber das Verivdiltniss der Mikrocephalie zum Atavismus
(Lageblatt der Versan miungen dentscher Naturforscher und Aerzte,
Cassel 1578 (Lsiratto, pag. 112-120),

¥ Iin  vievjiliger n ihrocephaler  Kaabe, mit theilweiser
Versehinelzung der Grosshirnhemisphiren (Arehiv fiir Path. Anat,
Berlin 1879, vol. LXXVII, pag. 554-557).

— Zur Frage der Mikrocephalie ( Zeitschrift fitr Veterindrwis-
sensch. Bern, vol, 11, pag. 1).

ALBERTOTTI Glovannt — Nate antropologiche e eliniche intorno
allidiota microcefalo B, Egidio ricoverato nel wanicomio di Torino
(Annali di Psichiatria e seieize affind,vol. I {Estratio) eon tav., 1889},

ALTANA (ome1o. — [ tre Microcefali di Riola. Spallanzani, Mo-
dena 1832, anno X1, serie 2+, pag. 546=553.

AsinoN. — Microcephalic Girl, ( Ainerican naeurological Asso-
ciation) Medical News. Vol XLIX, n. 6, 3. 160,
*Awper, (Vau) A H. — Een microcephanl of soogenaamd

aapinensch ( Nederlandsch Tijdsehrift voor (Geaeeshund., Amsterdam
1873, vol. |X, pag. 89-102, 3 tav.).

Axnriaxi G. e Serosso P. — Storia i wun idiota con anomalie
varie i sviluppo eefatico ¢ specialimente con Microftalmo wnilate-
rale congenito (Psichiatria, Anno V1, 1848).

*Axton M. — Demonstration cines Falies von Mikrocephalie,
Internationale Kiinische Rundschaw Jahrg, 111, 1889, n. 3 e 5. Pre-
gentazione fatta alla Societd dei mediei di Vienna, seduta 21 dicembre
1858 (Sunto del Bulletin Médiea!, 27 dicembnve 1888),

*BalLLARGER. — Ussification précoce du crdne chez les microcé=
phales (Bulietin Acad, wdd, de Paris, 1855-00, vol. XX1, pag. 954-960
ed Ann. indd, psych, Paris 1856, pag. 469 475),

Bargrow T. — Brain of a microcephalous child (Transactions
of the Pathological Soeicty of London 1876=77, vol. XXVIII, pag. 8).

*Basrtianenn G. — Sopra due casi di microcefalia ( Bollettino
delle Seienze medichs di Bologaa, 1859, vol. X1, pag. Y8=106).

‘Beavxis. — Présentotion ' un crdane et d'uin cervean d'idiot -
erocephalic ( Mémoires de la Socicté de Medeecine «de Nancy, 1877=T8=
79, pag. DO=108),

Bensexger., — [lebey die Mikrocephalie ( Die anthropologische
Aussteilung in Moskaw 1879, Beilage zwm 11 Band, n, 5, 6 bis, 9
(Breve sunto Arehiv fitr Anthropologie, 1832, fase. I1, pag, 285).

— Varstellung eines lebenden Milrocephalus (Loc. eit,, 111 Band,
prg. 136=140).

“BERKAN. — Die mikvocephalen Idioten ( Allgeineine Zeitsehrift
fitr Psychiatrie, Zweites Heft (830, con tavole).

BewrersMany. — Kin Fall von Mikroeephalic | Berliner Kli-
nizehe Woehensehrift, 1877, vol. X1V, pag, 266-268),
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*Berz. — Ueber dasg (Gehirn von Idioten ( Anzeiger der K, K. GGe-
sellschaft der Aerzte in Wien, 138283, p. 79. — Psyeliatrisches Cen-
tralblate, Wien 1375, vol. L1, pag. 105 — Adly, Wien. Med, Zitg. 1373,
vol. X VIILI, 375, anche estratio),

‘Brasrrocem L. — Sopra wn idiota sticrocefalo: reperto necro=
scopico e considerasioni (Rivista sperimentale di Freniatria. Reggio
Emilia 1880, vol. VI, pag. 60-273, 3 tav.).

*Binswancer (Otto). — Ueber eine Missbildung des (Gehirns
{Archiv di Virchow, vol. LXXXVII, pag. 427, con 2 tav.),

*Biscaorr 1. 1. W. — Anatomische Beschreibung cines mikroce-
phalen achtjihrigen Midchens, Helene Beelker aus Offenbach ( Sitz-
ungsberichte der Noniglich-bayerischen Akadewmie der Wissenschaften
su Mitnchen, 1872, vol. 11, pag. 163).

*Boruxeer. — Ueber Mikrocephalie und Zwergwuchs (Oberbay-
rischer Aerstetay su Minchen, — Mitnchener inedicinische Wochen-
sehrift Jahryg, 36, 1889, n. 32).

*BourNeviLLE et WulLLamit. — Nole sur deux cas de microcé=
phatie ( Bulletin de la Soe. Anat, de Paris, 1881),

“— Notes ot olservations sur (a wmicrocephaltie ( Arvehives de Ney=
ralogic. Paris 1832, vol. IV, pag. 52, 2 tav,: 1883, vol. VI, pag. 72 pl.)
a Recherches sur Uépilepsie, I'hystérie et Uidiotie. Paris 1882,

Braxcaneone-Rigavno P. — Un idiota mieroceralo. Pisani, Pa=
lermo 1281, pag. 87=105, | tav.).

BrecHer. — Node sur des enfants noivenunés ches lesquels 'en-
cgphale offrait un développement imparfait (Journal de physiologie
expérim., |823: Archives générales, 1823, pag, 457-466; 1851, XX VI).

Broca P, — Sur un enfant microedphale vivant (Bulletin de
la Soc. d Anthropologie de Paris, 1875, serie 2% vol. X, pag. 541-543).

— Deformation congénitale du erdne et de la face, Microcéphalie
frontale. — Société d' Anthrop,, séance du 3 avril 1879 (Bulletin,
garie 3%, wvol. [I, 236).

Fe Sur wn cas cxcessif de microcéphalie, Encéphale de 104 gr.
(Bulletin Soc. d' Anthropol. de Paris, 1876, zarie 29, vol, X1, pag. 85-02),

*Broea P, et Civpainskl. — Sur wn microcéphale dgé de deux ans
et demi; anomalies viscérales régressives ( Bulletin Soe. &' Anthropo-
logie de Paris, 1580, serie 3%, vol. 111, pag. 387-389).

*Broca et Guernior, — Sur un crine microcéphale ( Bulletin de
la Soe. o' Anthropologie, 1875, pag. 275).

*Bruwari A, — Una mderocefala ( Avehivio italiano per le ma-
lattic nervose. Milano 1885, vol. XXII, pag. 1458<159).

Bucrsinu L Co. — The Pathology of insanity (Brit. and for.
med, chir. Review, vol. XV, pag. 216, 1855).
CaLperINt (. — [Una eretina ed wna iwierocefala nell’ Istituto

ostetrico i Varma, nota clinica-anatomica ( Annali o’ Ostetricia, Mi-
lano 1882, vol. IV, pag. 1T8-194).
‘Carontl L. — Di una bambina microcefnlica e specialmente del
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suo cerveilo (Memorie dell’ Istituto i Bologna, 1880, serie 4*, vol. I,
pag. 617-742, 4 tav.).

fCarnona I — DN una Mierocefala (Archivio italiano per le
malatlie nervose. Milano 1870, vol. VI, pag. 245-252).

"Caiarvt H. — Microcephalie bei cinem 6 jihrigen Mdidcohen
(Jahriweh fur Kinderheilhunde wnd physische Frziehung, Leipzig
1880, vol. XV, pag. 323-330, Centralilatt fitr Nervenheikwunde. |* no-
vembre 1880, 2 pl. Wiener medicinische Waochensehrift, 1880, n. 17).

*Cuiarmr Ho — Usber einen Fall von Mikrogyrie bei einem 13
monatlichen Kiaben (Jahrbuch fur Kindevieilkunde, 1879).

CHUDZINSKL — Sur (¢ sqguelelle d'un enfont microcephale ( Bul-
letin Soc. d Anthropologie de Parig, 1880, serie 3%, vol. 111, pag. 563-568),

Cranke C. K. — A ease of Microcephaly (Canadicn rthe) Journal
of Medieal Seience, Toronto 18381, vol. VI, pag. 207).

ConrtreRas L P. — Idiotia microcefalica ( (facela Méd. de Mexico,
1872, vol. VII, pag. 269-274, 1 tav.).

CRAMER. — Demonstration von 3 Mikrocephalengehirnen aus der
pathol -anal. Semonlug s Bern (Correspondenzilat t fiir sehiceizer
Aertze, |5 die., pac. 566-67, — Allgemeine Zeilsehrift fur Psychiatrie,
vol. XXIX, pag. 585).

— Kutstehunyg von Mikvocephalie in Folge von Gehivan-Defecten
(Allgem. Zeitschr., f. Psyclidatrie. Band 31, 1874, pag, 504.

“*CRUVEILHIER. — Traite (" Anatomie pathologique genérale. Paris
1856, tom. 111, pag. 162

e Ancatomia patologica del corpo wmano. Edizione italiana 1837,
vol, I, pag. 177,

DavREUX. — Un cas remargualile de microcéphalie ( Annales de
la Nocidté de medicine de Ligge, 1878, vol, XVII, pag. 528-351).

DELisLe F. — Observations d’une microcephale de U Asile des
aliéndes de Saint=Yon pris Rowen (Bulivtin Soc, d' Anthropologie de
Paris, 1355, serie 3%, vol, V111, pag. 525-520).

*ELoRENA (7. — fntorno al eervelio ed al cranio di due microce-
fali (Fioraale delle Regin Accademia di Medicina di Torino, 1874,
vol. AXXVII, pag, 567-088, 3 tav.).

Dowx Lanepon, — Cases of microcephalie skull ( T'ransactions
of the Pathological Society of” London, 1868-60, vol. XX, pag. 254-286),

*Dou reEBENTE et MaNouvier, — Ftude d'une idiote microcéphale
(Bulletin de la Société 4 Anthropologic de Paris, serie 111, tom. X,
fase. 11, pag. 241-259).

‘Ducarre [, — La Microceéphalie aw point de vue de I Atavisme,
tesi, Paris 1880,

Igis, — Mémoire swr des aligradions indra-wicrines de U ence-
phale ( Epheémerides médicales de Montpellivr, 1326),

DuksELEN. — Cas remarguable de microcéphaltie ef asymétrie du
cerveaw | Annales de la Societe ('anatonie pathologique de Bruxelles,
1880=51, n. 30, pag. 191=194, | pl.}.



19

EaMES J. A, — Cuase of Microcephatic idiocy ( Britisch wedical
Journal. London 1875, 1, pag. 523).

EnsTEIN, — Casi di Microcefalia con assenza parsiale del cer-
vello ( Prager medizinische Woehenschrift, 1877, n, 10, Band 11).

*lokErR, — Adunanza degli antropologi tedesehi a Stuligart.
Agosto 1872,

— Demonstration eines Gehirnes ( Tagebl. . Gesellsch. d. Naturf.
w. Aerzte su Baden-Baden, 1879).

‘Rosen Ea. — Pathologische Anatomie des [diotismus (Friedrich’s
Bidtter fur gerichtliche Mrdicin. Jahrg 10, 1830 ; Heft VI, novambre
@ dicembre, pag. 401-462).

FALKENHEIM A. — Ein 12 jihriger Microcephale ( Berliner Klin.
Wochenschrift, 1882, vol. X1X, pag. 281, 287).

Fewao OLIVEIRA. — Caso de microcephalin (Correio medico de
Lisbone, 1880, vol. 1 X, pag. 217-219. — Congresso internasionale 4’ An-
tropologia ed Archeologia preistorica, LX sezione, Lisbona, seduta sesta.
Arehivia per U Antropologia, 1831, pag. 224).

FeLvBavscH. — Presenta un ragazso microcefalico di ¢ anni
all’adunanza dei Nevrologi e Psichiatr: della Germania sud-ovest
ad Heidetberg (Archiv fur Psychiatrie, 1379, Band X, pag. 278),

Finct F. — Sur trois cas de wicrocéphalie observés en [talie
(Congris intern, d' Anthrop. Copenhague 1875, vol. 1V, pag. 355-360).

*IiscHEr Fean. — Beschreibung ciner [lemmungsbildung des
Gehirns (Archiv fiir Psychiatrie, 1875, Band V, pag. 850),
*Frescu Max. — Ueber Mikrocephalie (Correspondens-Blatt der

dewtschen Gesellschaft fiir Anthropologie, Ethnologiewnd Urgeschichte,
Braunschweig 1882, vol. XI1I, pag. 152-154).

*— Anatomisehe Unlersuchung eines mikrocephalen Knaben
(Festschrift zur dritten Saecularfeier der Alma Julin Maximiliana.
Whrzhurg 15882 (estratto), vol, 11, pag. 95-125, 3 tavole).

Frescn. — Eine newe Microcephalen- Familie ( Verhandlungen
der Berliner Gesellschaft fir Anthropologie, 1885, pag. 72=77).

— Ueber den anatomischen Befund am  Rickemarke zweier
Mikrocephalen (Lageblatt der Versaommiungen dewtscher Natuwr-
forscher wnd Aerzte. Magdeburg 1884, vol. VII, pag. 365).

*Frercuer BeacH, — The Morphological and Histoloyical Aspects
of Microcephalic and Cretinoid Idiocy (Transactions of the interna-
tional medical Congress. Lowdon, vol. 111, sez, VII, pag. 615-631),

'FoERSIER A. — Die Misshildungen des Menschen., Jena 1863,

*Forer Ave, di Zurigo ha presentato alla American Neurological
Association July 1836 una (otogratia i an Microeephalic (Girl, fifteen
years old, who had three microcephalic sisters che sono dead. 11 padre
e madre normali (7he Journal of Nervous ant mental Disease).

*FravkeL — Presenta un bambino miecrocefalico alla Societd di
Medicina di Berlino, seduta dell’ 11 novembre 1868 ( Berliner Kli-
nische Woehenserift, 1868, pag. 517).
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— Ueber einen Fall von Mikrocephalic ( Wiener medicinische
Presse, 1869, vol. X, pag. 43).

Friciuorer. — Ueber Mikrocephalus in Folye frithzeitiger
Verinocherung der Nithte und Fontanellen (Mittheilungen des Vereins
nagsauscher Aergte, Weilburg 1853, pag, 68=73).

“Friorin 1. — Beschreibung eines Falles von Scaphocephalic bei
etnem uiicrocephalen jungen Kinde auf angeborener, thrilweiser
Verknocherung der G Pfeilnakt beruhend ( Arehiv fitr Anthropologie,
Braunschweig 1883, vol. XV, pag. 391-398, 2 pl.).

*Frigverich A. — Kin Beitrag sur Mikrocephalie (Eine sicb=
selmjahrige Mikrocephale, Werniverode 1335, pag, 1-10 con 9 tavole),

*I'riger1o L., — Caso di Microceralia con atrofia di molte cireon=
voluziont (Archivio daliano per le malattie nervose. Milano 1884,
vol. XX1, pag. 353-3561).

‘Fursy (C. MagNvs). Thire fail of mikrocefali ( Nordisit mediei-
niskt! Arkiv, Stockholm 1831, n, 13, vol. X111, pag. 1-22, 9 figure. —
Arehiv fur Anthropologie. Braunschweig 1832, vol. X1V, pag. 41-60),

“Gano Paoro, — Cranio ed encefalo di un idiota ( Memorie deila
Regia Accademia di scienze, lettere ed avti di Modena, tomo VI
1867, con 6 tavole).

“Gars F. L. et SPurzHEIM. — Anatomie et Physiologie du systéme
nervenx en géncral el du cerveau en particulier. Parvis 1812, v, 11,
pag. 137 (Tav. XVIII, XX).

(GANGHOFNER. — Fall von Mikrocephalie mit congenitaler Rha-
chitis { Wien. Med. Presse, 1832, Hand XXIX).

*ravenkr (. — Microcénhalie et idiotie : atrophie eonsidlérable
des cornes frontales et sphénoidales du cerpveau. Arrét de développe-
ment des os maxilloires; afrophie et contracture musculaires géné-
ralisdes (Société Analomique; séance L7 jJanvier 1879, Progrés Médical,
18749, pag. A85),

“Geruar1tz Heisnwicn, — Die Microcephalie und ihre Ursachen
(Inawgural Dissertation. Bonn 1874).

*racomin: C. — Una Microcerala, Osservazioni anatoniche ed
antropologiche ((Gioraale della B. Accademia di medicina i Torino,
1876, pag. 774, 819, 873, 6 tavole),

fe Presentazione oi erani e cervelli di microcefali ( Atti del Con-
gresso dell’ Associazione medica italiana. Torino 1876, vol, VII, pa=
gina 150=152).

*— Contributo allo studio della Microcefalia (At della R, Ac-
cademia i medicina di Torino, vol. VI ed Archivio di Psichiatria,
Torino 1885, vol. VI, pag. 63-81, 2 1avole).

GonzaLes 5, — Altro caso di Microcefalia. Comunicazione fatta
al Congresso [reniatrico di Mudene ( Archivio italiano per le malattie
nervose, Milano 1881, vol. XVIII, pag. 13-15).

*Gore R. T. — Naotice of « case of Microcephaly (Anthropol.
Revirw. London 1863, vol. 1, pag. 168-187
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*GraTiolET P. — Mémoire sur lo microecphalie considérce dans
ses rapports avee la question des earactéres du genre hwmaine et du
paralléle des races ( Mémoires, Socidlé d' Anthropol. de Paris, 136063,
vol, 1, pag. 61-67. Bulletin id. id., vol. 1, pag, 4.

*GRATIOLET et LEURET. — Anatomie comparee du systéme nervenws
(Atlas, planches 24 e 42, |839-57).

WriesingER W, — Traité des Maladies Mentales (I'raduzione
francese =ulla 2* ediz. tedesea, Paris 1865, pag. 404 e seg.).

Hamy 5. 8. — Description d'un crdne de [retus microcéphale
avee déformation intrauterine (Bulletin Soc. d’ Antrophol. de Pavris,
1867, serie 2°, vol. I, pag. 507-511).

— Quelgues observations ethnologiques «u sujel de deuwr micro-
céphales américains (Bulletin Soe, Anthropol., 1 fase. 1875).

*Hervouer M., médecin suppléant des hdpitaux de Nantes, — Eltwde
sur le systtine nerveir d'wne idiote. — Anomalies des Circonvolu-
tions. — Arrét de développement du Fasceau pyramidal de ln Moelle
(Arehives de Physiologie, 1884, 2° sem., pag. 163).

*Hiw A.— The anatomy of a hydromicrocephalons brain (Journal
of Anatomy and [Physiolog. London 1884, vol. XIX, pag. 363-384,
2 planch {estratto).

*Hont. A. F. — D¢ Microcephalia (Halle 1827).

Hurcumwson 1. — Microcephalus with indications of bilateral
cerebral atrophy : difficult birth and severe convulsions during the
first week of life \Britisch Medical Journal. London 1886, vol. I
pag. 1018),

IpeLER. — Deserive il eranio di un idiota di 21 anni alia Societd
di Medicina psicologicadi Bertino in seduta del 3 maggio 1875 ( Arehiv
fitr Psichiatrie, 1876, Band VI, pag. 608).

IRELAND W, W, — Keport upon some eases of microcephalic idiocy
and cretinism (Edimburg, Medical Jowrnal, 1875=76, vol. XXI, pa-
gine 109-124, 1 tav.).

JacoBt A. — Premature ossificalion of the eranium; microce=
phalie child (Transactions of the New=Fork Ostetrical Society, 1879,
vol. 1, pag. 456. — American (the) Journal of obstetrics and Discases
of Woman and Children, 1879, vol. X1, pag. 354).

Jacort Mary P. — Case of inicrocephalus (Medical Record,
New-York 1381, vol. XIX, pag. 645-650).

Jacorr p1 Rostrexpour. — Presenta due Microcefali alla Societd
di scienze mediche di Konigsberg, seduta 29 marzo 1870 ( Berliner
Kiinische Wochenschrift, 1870, pag. 456).

‘Jacer Gustavo, — Adunanza degli Antropologi tedeschi a
Stuttpart (Agosto 1872).

— Beitrag su der Geschichte hirnarmer Kinder (Medicin, Cor=
respondensii, des Wiirtemb, drztl. Ver,, Band IX, pag. 217).

Janvscu A. — Direi Fiille von Microcephalie, tesi, Greifswalde 1830,

*JExsEN JuLius, — Untersuchungen iiber die Beziehungen swischen

Gracomiss, — Cereelli der Microeefuli, a9
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(rrosshirn wnd Greistesstrorung an sechs (Gehirnen geisteskranker Indi
viduen ( Archiv fitr Psychintrie. 1875, Band V. pag. 587).

*— Sehiddel wad Hirn einer Microcephalin ( Arvchiv fitr Psychiatr,,
Berlino 1580, vol. X, pag. 735=750).

f— Ein Fall von Entwickelungshemmung in der motorischen
Sphiire des Grosshirns (Archiv fiir Phychiatrie, 1384, Band XIV,
pag. 754, con tavole).

Kino C. V. — De eranio, cerebro, medulla spinalis ot nervis in
idiotia primaria. Lipsia 1860,

*Kircuuor. — Mierocefalia generale. — Il lobo oceipitale sinistro
¢ atrofico e presente delle anomalie (Arvch. f. Psych., tomo XIII,
pag. 268),

Wreps. — Ueber Cretinivinus und Mikrocephalie ( Berliner kid
nische Wochensehrift, 1373, n. 38, — Revue de Seiences médie. Tom. 111,
pag. 278).

*— Ueber Hydro-wind Microanencephalie, ein Beitrag ( Oesterreich-
isches Jahriwch fir Paediatrik. Wien 1870, vol. I).

*Kuuerern. R. — Beitrag zur Lehre von der Mikrocephalie,
tesi. Tubingen 1871,

Rovevaxy, — Vedi Adunansa degli Antropologi tedeschi a Kiel,

Kormany E. — Fall von oxyeephaler Microcephalie (Jahrbuch
fitr Kinderheilkwnde wnd physische Erzichung, Leipeig 1850-81, n. F,
vol. X VI, pag. 174=177).

*IKRavsE, — Vedi Adunanza degli Antropologi tedeschi a Kiel.

*— Sehdidel wind Hirn vines mikrocephalen Knaben (Correspon=-
denz -Blitter der dewischen anthropologischen (Fesellschaft, 1877,
p. 132).

— Ein mikrocephales (rehirn (Correspondenzhblatt der dewtschen
Geselischaft fir Anthropologie, Ethnologie wund Urgeschicte. Miin-
chen. Oldenbourg, n. 11, Jahrbuech, vol 7, pag. 423),

*lKuspRAT. — e Poreneephalic — Eine anatomische Studie,
1882, Fall XXXI1 e XXXIII, pag. 40).

*LAENNE:. — Riguardo un Microcefalo vivente dell’eta di 14 anni,
presentnto alla sesione antropologica dell’ Associazione francese per
il progresso delle scienze tenutosi a Nantes (Revue d" Anthropologie,
1873, pag. 357 e seg.).

LALLEMAND., — Lettres sur Uencéphale, vol. 111, 1834,

Leipespory. — Vorstellung von Mikrocephaien ( Wiener inedici-
nigche Wochensehrift. 1835, vol. XXXV, pag. 771. — Breve sunto Ri-
foria mediea, 17 gingno 1585),

Leorono 1. Ho — Microeephalus wnd Macroeephatus { Newe Zeut-
sehrift fuv Geburtskunde, Berlin 1852, vol, XXXILL, pag. 549-351).

LurovpNgeav. — Un cas de microcéphalic ( Bulletin de la Socidté
d’ Anthropologie de Paris, 1885, sere 3%, vol, VIII, 524).

LEWENTAUER. — Pathologische Studie wber Microcephalie (Inau-
gural-Dissertation. Zurieh 1876).
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Losmeroso C. — Lunghezza anormale dell’ nvambraceio ed allre
anomalie in wn mapiaco microcefalo ( Rendiconto dell” Istituwio Lome-
bardo. Milano 1870, serie 2%, vol. 111, pag. 146),

— T're casi di Mierocefalin (Rendiconti dell’ Istituto Lombardo,
Milano 1871, serie 2% vol. 111, pag. 759-752).

— (uarto caso di Microcefulia (Rendiconti dell’ Istituto Lom-
dardo. Milano 1872, vol. V, pag. 23-26),

— Casi di Micerocefalia da influenza psiclhica nella gravidanza
(Giornale della K. Aecad. di medicina di Torino, 1885, vol. XXXI11,
pag. 720-7:8).

Lukin M. — Stuehai plagio microcephalioe ( Vrach-Ejenedelnaja
med. gaseta. St-Petersburg 1882, vol, 111, pag. 431).

*LUSCHRA. — Ueber das Gelhirn eines wmikrocephalen Midehens
{Archiv fiir Anthropologie, Band 5, pag. 17).

*— Adunanza degli antropologi tedeschi a Stuttgard. Agosto 1872,

“Luys 1. — Etudes de morphologie cérdbrale; les cours morpho-
logiques et histologigues de Uidiotie. Encéphale (Paris 1881, vol, I,
pag. 1,52-43, 2 1av.).

e Contribution a Udtude anatomo=pathologique de Uidiotie.
Encéphaie, 1881, pag. 198=202, 4 1av.),

MacrLArex Jasmes, — Clinical notes on a case of wmicrocephaly
(Edinboury Medieal Jowrnal, 1874, vol. XX, pag. 206-300. — Sunto
nella Revue des Seciences Med. Vol V, pag. 6L1).

Marrel und RoscH. — Newe Untersuchungen iber den Creti-
nigmus, Erlangen 1844,

*Mavacanxe V. — Nevro IEneefalotomia. Pavia MDCCXCL
— Lettera a O, Bonned, 8 agosto 1775, pag. 3, e |1 dicembre 1779,
pag. 225.

Manrtrecazza P, — Di un caso di singolare microcefalia in una
donna ( Kendiconti dell {stituto Lombardo di scienze e lettere. Milano
1870, serie 2o, vol, 111, pag. 339-342),

Il eranio di una donana microcefula (Archivio d Antropo=-
logia, vol. 11. 1872). E lo stesso caso descritto precedentemente.

*MarcHanp Ferix. — Besehreibung dreier Mikrocephalen-Gehirne
nebst Vorstuwdien sur Anatomie der Mikrocephalie (Nova Acta der
Ksl. Leop. Carol- Dentschien Akademie der Naturforscher. Band LIIL,
n. 3, Haile 1889). — Abtheilung 11. Band LY, n. 3, 1890,

“Marsuary Joux. — On the brain of @« Bushwoman; and on the
brains of two Idiots of European descent. ( Phil. Trane, 1864 con
5 tavole) (estratto).

*Mavier K. — Des arréts de développement dans Uidiotie, —
Paris 1879).

Mevsert T. — Fall von Mikrocephalie (Verhandlungen der
K. K. Gesellschaft der Aerste zuw Wien, 1868, vol. VIII, n. 203,
Wiener medicinische Wochenschyift, 1868, vol. XVIII, n. 937-958).

- Presenta ur ecaso di Microcefalia alla Societi dei medici di
Gracoumi, — Cervelli dei Mieroeefali. g
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Vienna, seduta |7 dicembre 1880 ( Wiener medicinische Wachenschrift,
1881, n. 2, pag. 42-43),

Microcephalism ( British (the) and Foreiyn Medical Review, or
quarterly jowrnal of practical medicine and swrgery. London 1874,
vol. 11, pag. 8i-57).

*MiErIEIBEWSKY Glo. b1 ST-PETERSBURG. — Fin Fall von Mikro=
cephalie. Zeitsehrift fitr Fthnologie. 1872, pag. 100, 2 plan,, pubbli=
cato in russo sotto il titolo Mikrotsefalisin Arch. subebnoi med. —
St=Peter<burg 1871,

F— Nute sur leg cerveaux ' idiote en géneéral avec la deseription
d'un nowveay cas d'idiotie ( Revue d' Anthropologie, 1870, pag. 21, con
una tavola e fizura intercalata).

Fem Considdrations anclomiques sur les corveaus 4 idiots (Congrés
international des Seiences mddicales. Cinguidme secfion, Genéoe 1877,
Seance diue 10 septembre, Section de biologie, con tavole),

e Recherches Anatomo-Pathologiques swur Uidiotie, Des cer=
veaux idiots en général (Congrés international de médecine mentale
tenu @t Povis du 5 an 10 aont 1878, pag, 215 con due tavole).

Minis U K. — Arrested and aberant Developinent of Flissures
and (Jyres in the Brains of Paranoiacs, Crimioacls, Ndiots, and
Negroes ; illustrated by specimens, Polyclinic, Philadelphia, vol. IV,
18B6-87, pag. (569, | plate (New-York, New Series, vol, X1, pag. 517-
850, 2 plates).

EMiNGazzING GlovANNL — Ossereagiond intorno al eervello di un
idiota ( Archivio i Psichiatrin, vol. XI, fase. 1, 1390).

*MinoazziNi e FErrargst U, — 8Swul cervelly d una ragazsa
microcefiulica (Archivio di  Feichiatria. Torino 1886, vol. VII, pa-
gine 575-581).

“Moxtant: Louts (De La Havansg). — FEtude anatomique du
erine ehez les microcephales, Paris 1874, con 6 tavole).

— I'n caso de Microcefalia y escafocefalin (Croniea médico=
quirirgica de la Habana. Habana 1877, vol. [11, pag. 442-447).

*MirLer I, — Nachrichten ither die beiden Microcephalen zu
Riwetsbiott bei Bromberg ( Medicinische Zeitung. Berlin 1836, vol. V,
pag. 7-13).

Nevmanx und Joseen G. — Eine 15 jahrige Mikrocephalin
(Jahresherichte der  sehlesischen (Fesellsehaft fity Vaterldndische
Kultwr, Breslan 1878, vol. 1V, pag. 235=243).

UrpesT. — ( The) Living microcephalic ( Medical Reeord, New-Jork
1884, vol, XXVI, pag. 522).

*Oxurrowice: W. — Das baikenlose Mikrocephalengehirn Hof-
mann. Bin Beitrag sur pathologischen wad aormalen Analonie des
menschilichen (Frosshirnes (Adrehiv fitr Psychiatr. Berlino [B87,
vol. XVIILL, pag. 305-328, 2 tavole).

*UwWEN, — Osteologie of the Chimpansee — Vedianche Transactions
of the zoolog., Society, vol. |, pag. 343,
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*Panscu. — Vedi Adunanza degli Antropologi tedeschi a Kiel,
1878, 12-14 agosto.

— Ueber Mikrocephatlie. V. lo stesso deseritto all’adunanza di Riel.

Peacock. — Brain of an idiotic boy nearly eleven years of age
(Transactions of the Pathological Society of London, vol. 10, pag. 15,
due tavole).

Prirer E. — FEin Fall von Mikrocephalie ( Archiv fiir Pathol.=
Anat, vol. CXV, pag. 349).

Perrix E. R, — D'un cas intéressant de Microcéphalie ( Bulletins
de ln Socigle d' Anthropologie. 1880, pag. 6.3).

Perir. — Fall von Microcephalie ((Faz. hebd, 11, vol. X1I, pag. 600,

*Prrucer E. — Microcephalie wnd Microphtaimie (Arvehiw fitr
Augenheilkunde. Wieshaden 1884-85, vol, XIV, pag. 1-11, | plan),

PixgL. — Traité médico-psychologique sur lalivnation mentale
o manie., 2¢ ddition, Paris 18049,

Pokrowsky E. A. — Ueber cinen Fall von Mikrocephalie in
Moskaw ( Die anthropologisehe Aussteliung in Moslkaw 1879, Beilage
zum 1. Band 40-45. Archiv fitr Anthropologie. 1882, faze. 1),

Poxrick., — Demonstration einer Mikrocephalin, des Midchens
mit dem Volgellhopf (Jahresbevichte der schiegichen (resellschaft fitr
valerkindische Kultur. Breslan [8:5, vol, LXII, p. 154-157. — Bresiaver
aerstiiche Zeitschrift, 1885, vol. VII, pag. 54).

Porr R. — Fin wmierocephalisehes Mddchen (Jahrbuch fiir Kin-
derheilkunde wnd physische Erziehung. Leipzig 1879, n. F, vol. X1V,
pag. 273=276).

*Pozzt 5. — Note sur le cerveaur d'une imbécile ( Revue d'An-
thropologie. Paris 1875, vol. 1V, pag. 193-208),

(JUATREFAGES., — SNur Balthazar Zimmermann, it le prince
Baliazor, véritable nain microcéphalic (Bulieting de la Societe
d' Anthropoiogie, 1381, pag. 702).

Ragazza idiota di 10 aani (Cronaca del Manicomio provinciale
di Pavio in Voghera, 1834, ann. VI, n. 1).

*Reravs Gusravoe., — Kt Fall af Mikraocefali. Svensha Sdll-
shapet for Aatropologi och geografi. Antropologiska sectionens
Tidshrift, Band I, 15878, con tavole).

RicHERAND, — Eldments de Phlysioltogie. 7¢ &lition, Paris 1817,
~ tom. I, pag. 192.195,

Rixecker pr Winzrure, — Parla sulla Microcefalia alla qninta
adunanza der nevrologi e psichiatri Jel sud-ovest della Germania,
56 gingno in Baden | Bertiner Klinische Wochenselhvift, 1330, pag. 406),

Rixecker — Vorstellung eines mikrocephalen Mdidchens (Sit=
sungsherichte der physikalisch medicinischen Gesellschaft sw Wiirz-
burg, 1881, pag. B6=40).

*RonoN Jos W, — Untersuchungen iiber den Baw eines Microce-
phalenlirns (Arbeiten des zoolugischen Instituts zu Wien, tom. 11,
fage. 1, 1579).



"Rumneer N — Ueber Hirne von neugelorenen und erwachsenen
Micracephalen (Sitzungberichte dev math.=phys. CL d. K, hayer,
Akad., Wiesenseh, su Munchen, 1885, vol. XV, pag. 112=117).

*— Mittheitungen iber einige mikrocephale Hirne | Mitnchen med.
Woehenschrift, 1888, pag. 161, 185, 205).

f=acus M. I, fln arrvested eervbral developiment with special
reference ta its cortical Pathology (Jowrnal of Nervous and Mental
Disease, Vol. X1V, 1887, pag. 511,

*Banver L — Beschreibung sweier Microeephalen Gehirne ( Ar-
ehiv fiir Psychiatrie. Berlino 1863, vol. I, pag. 209-307, 2 plans).

SANDIFORT Eboarpo, — Museum anatomiciom Academ. lugduno-
Batavige, 1789 93, vol, 1V, pag, 88-89, tav. 64).

Sankey H R. 0. — Two cases of microcephalic idiotey in one
family; convulsiois of mother during pregnancy (Brain London
1878, vol. 1, pag. 391=309,

FSATOLINL — Caso di microcefalia parziale (Annali universali
di medicina. Milano 1870, vol. CCXILL, pag. 369-378).

FSCHAAFFAUSEN., — Vel ddunanza degli Antropologi tedeschi
a Niel.

f— Vedi Adunansa degli Antropologi tedeschi a  Stuttgard.
Agosto 872,

SCHEEL. — 1re casi di Microceralin (Inawgural Dissertation.
Marburg 1875).

Scueiper G, Ho — Swr Uenfont microcéphale (Congris interna=
tional &' Anthrop, 1876. Budapest 1877, vol, VIII, pag. 210, 213).

SCHEUTHAUER (. — dithropologikus eloaddsok ; wmicroeephalia.
Orvosi hetilap, Bodapest 1881, vol. XXV, pag. 620-636,

Scuovwes Van C, — Oper mikrocephalie. Liewden 1876, con tavola.

"SeHuLe Exnico, — Malattie mentali ( Patologia e Terapia medica
speetale di Zicmssen, ediz, italiana, 1890, vol. XVI, pag. 592},

Benvee — Morphologische Erlduterung eines Mikrocephalen
GFehirnes | Archiv fitr Anthrop. Brunswick (872, vol. V, pag. 447-449,
1 tavola).

FSCHUMANN ALRERT. — Die Affeamensehien Cari Vogts. Leipzig 1868,

*Bennonker. — Besclhreibung eines Cretinenschidels ( Virchow's
Arehiv, Band XX, 1861, pag, 358).

*sErxow D N, — Ueber die [Hirmeindungen als Racenkenn=
zeichen (Die anthropologische Ausstellung in Moskau. Beilage sum,
Band 11, pag. 17-20. Archiv fiir Anthropologie, 1882, fase, 2).

e [Jeber den Atavismaus der Mikrocephalie ( Loe. eit., Band, [11,
pag. 140 con iigure, Archiv fiir Anthropologie, 1882, fasc. 2).

Suonrr . — Deseription of a licing microcephale ( Mem. Antroph,
Soe. London, 1865606, vol. 1L pag. 257-261).

— A brief account of three wmicrocephales (Jowrn, Anth. Inst,
Ottohire 1875).

=nrrrLewortH (o E. A case of wicrocephalic imbecillity



327

vith remarks (Journal of mental science. Ottobre 1878, Sunto Anat.
Med. psicolog. Luglio 1881),

— Two eases of microcephalie idiocy ( British Medical Jowurnal,
1874, vol. Il, pag. 454).

Sivs J. — On hypertrophy and atrophy of the brain (Med. Chir,
Transactions, vol. X1X, 1835),

Sritzia E. — Concerning the ecase of microcephalus ( Medical
Record. New=-York 1881, vol. XX, pag. 48).

*[PURZHEIM,. — Anatomie of the Brain. Londra 1836 — Appendia
to the Anatomie of the brain, 15329,

*Stark CarL.— Mikrocephalie, fotale Encephalitis und amyloide
Fehirndegeneration (Allgemeine Zeitsehrift fiir Psychiatrie. Berlino
1876, vol. XXXII, pag. 260-3352).

*[rarr ALLEN. — The sensory tract in the Central Nervous
System. The Jowrnal of Nervous and Mental Disease. New=-York,
july 1884,

*STEINLECHNER=URETSCHISCHNIKOFF A. — Ueber den Bauw des
Ritckenmarhes bei Mikrocephalen., Ein Beitrag sur Kenntniss des
Einflusses des Varderhirnes auf die Entwickelung anderer Theile
des centralen Nervensysiems (Arehiv fitr Psychiatrie. Berlino 1886,
vol. XVII, pag. 649-602, | tavola)

STENDEL. — Margarethe Becker von (Offenbach, ein microce-
phales Mdadehen von 16 Jahren (Medicinisches Correspondensblatt
des Wurttembergischen drstlichen Vereins, Stuttgart 1886, vol, LVI,
pag. 33-35).

Tamsurint A. — Un easo i Mierocefalia ( Arehivio italinono per
le malattie nervose. Milano 1581, vol. XVIII, pag. 5-12).

*Tueie F. W, — Beitrag sur Lehre von der Mikrocephalie
(Schmidt's Jahrbiicher. Leipzig 1876, vol. CLXIX, pag. 95-104).

*— Ueber Mikrocephalie ( Zeitsehrift fiir rationelle Medicin.
Leipzig 1861, vol, XI, pagz. 210-219).

THurNAM J. — Ok the weight of the Brain, and on the circume=
stances affecting it (Journal of mental science, april 1836, vol X11).

TiepeMany Fr. — On the Brain of the Negro, compared with
that of the Eurapean and the Orang-Owtang ( Philosoph. Transactions.
London 1876).

Tirnizzr 8. N. — Quattro microcefali ed un elinocefulo in una
famiglia( Atti dell’ Aceademia (fioenia di Scienze naturali in Calania,
1881, serie 3°, vol. XV, pag. 1-18, | tavola).

ToriNarp. — Sur deus microcéphales ( Bull, Soc.d’ Anthrop, 1875,
serie 2%, vol. X, pag. 36-39. Discussions, pag. 54-72. Recuwe d’ Anthrop.,
1875, pag. 152),

*VALENTI ANTONIO, — Crania ¢ rervelln i wun idiota wmierocefn-
lico ventenne (Rivista Clinica di Bologna, 1573, pag. 53).

Venrurt 8. — Di un imbecitle mieracefulo ( Manicomio i Noeera,
1885, vol 1, pag, 5=31).



Bl

Vimont. — Traité de phrénologie humaine et comparde. 2 vol,
con atlante, Paris 1832, tom. |, pag. 253.

*Vircuow Haxs, — Ein Fall von angeborenem Hydrocephalus
internus, sugleich ein Beitrag sur Mikrocephalen — Frage, Mit, 2.
Tafeln. Festsehrift su von Kollikers 70 Geburtstage 1887, pag. 50-5361),

“Viwenow R, — Zur Gesclichte der Mikrocephatin Mdihler ( Ar-
chiw fitr Pathol. Anat. 1867, n. 40, pag. 295).

— (resamumelte Abhandtungen sur wissenschaftlichen Medicin,
Francoforte 1556, pag. 905),

Adunanza degli Antropologi tedeschi a Stutigart, Agosto 1872,

*— Adunanza degli Antropologi tedeschi a Kiel,

*— Vorstellung der Mikrocephalin Recker von Offenbach ( Verk
d. Ber. tresell. fur Anthrop,, 18835, n. 4=5. — Berliner Klin. Wochen,
1884, pav. 69]).

— Ueber Mikrovephalen( Verhandiungen der Berliner Gesellschaft
fitr Anthropologie, 1878, pag, 25-33),

— Ueber Mierocephalie ( Verhandlungen der Berliner Gesell=
schayt fir Anthropologie, 1877, pag. 280-205).

— Wine Mikrovephale | Verhandlungen der Berliner nedigi-
nischen (resellschaft, 25 luglio 1877, — Berliner Klinische Woehen—
schrift, 1877, n. 44),

*Vincinio Gasrane, — Di un caso singolare d&i Microcefalia
(Rivista sperimentaie di Freniatria, 1873, vol. I, pag. 11-28),

“Voar C. — Méwmoire sur les Microcéphales ow homines-singes,
Genéve 1867 (Mémoires Inst. Nat. Genévois — Arehiv fitr Anthro-
pologie, 1367, vol X1, pag. 129-234, 25 planches).

f— Ueber Mikrocephalie ( Wiener medicinische Wochenschrift,
1869, vol. XIX, paz. 459=152).

f— Adunanza degli Antrapologt tedesehe a Stuttgert, Agosto 1472,

“Llorigine de Uhowme, Recue seientifigue, tom. X1X, pag. 1057 e
1083, 1877,

*Voisin A, — Structure du cervveaw chez eertains idiots: arrét de
développement e o ecllule corébrale ; comparaison avec le cerveau
du feetus et e "enpant en bas dge (Bulletin de U Aead, de méd, Paris
1875, vol. VI1I, pag. 803-94.

— Cerveau microcéphale (Bulletin Soc. d" Anthropol, de Paris,
|B68, n. 2-5, vol. I, pag. 651-656).

*— Lecons elinigues sur les inaladies mentales. Paris 1833, pa=
gine 347-340).

*Vuisin V. — De Uidiotie ches les enfants, Pavis 1843,

‘NroLig, — Beschrijoing van gebrekligen [lersen und Schedel=
Vorm. Verhandelingen der Koninkdl, Akadem. van Wetenschapen.
Amsteriaun 1854, vol, 1.

Waaner Ruporen, — Vorstudien szu einer wissenschaftlichen
Morphol. und Physgiologie des menschlichen Gehirns alg Seelenorgan,
sweite Abhandiung ( Ueber den Hirnbaw der Mikrocephalen mit vers



gleichender Riicksicht awf den Baun des (iehirns der normalen
Menschen und der Quadrwmanen., Gottingen 1862, con 5 tavole).

WepL C. — Mikrocephalus bei einem Neugeborenen (Medizi-
nische Jahrbiicher. Wien 1863, vol. V, pag. 149-152),

WEsBACH. — Demonstration eines 20 jihrigen mdannlichen Mi-
krocephatus (Aus d. Wissenschaft. Verein der K. u. K. Militirdrzte
der Garnison Wien. — Wiener Klinische Wochensehrift, Jahrg 111,
1890, n. 7-5, pag, 135-136).

Westerook B. I, — Microeephalus ( Proceedings of the Medical
Socicty of the Couwnty of Kings. Brooklyn 187980, vol. IV, pag. 275).

WiLLe. — Fall von hochgradiger Mikrocephalie, presentazione
alla Societd mediea di Basel, 21 giugno 1877 ( Correspondenz=Blati fir
schweizer Aerzte, Basel 1378, 1° marzo, pag. 140, — Revue d" Anthrop.
1879, pag. 345. — Revue de E. M., vol. XV, pag. 668),

*WiLpie Tu. — Opera omnia. Cerebri Anatome, Nervorumaue
descriptio et usus. Venetiis MDCCVIIL, pag. 114, fig. 4+, e pag. 162,

*WismantH A. W. — Noles on the Idiot Skull and Brain (The
Jourial of Nervous and Mental Disease. New-York, vol. X1I, 1885,
pag. 195, — Comunicazione fatta Phyladelphin Neurological Society.

*Worrr F. — Morphologische Beschveibung eines Idioten wnd
eines Mikrocephalen-Cichirns. Frankfurst 1835,
Waoop H. C. — Microcephalus, Hydrocephalus, ete. (Archives

{the) of Pediatrics. Philadelphia 1884 vol, I, pag. 748-752).

Unoant A. R, — Case of microcephalie idiocy (Brain London
1880-31, vol. 111, pag. 220-240).

LABOROWSKI. — Un cerveau de microcéphale (Bulletin de la
Sociglé 4’ Anthropologie de Paris, 1884, n. 3-5, vol. VII, pag. 101-104).
E il microeefalo Augusto Cher.

ZacHER, — Befund bei einem Idiotengehirn ( Mitnchener medicin
Waochen. Jahr, 35, 1588, n. 45).

Zoia G. — Di un teschio bolivinno microcefalico ( Mewmorie del-
Plstituto Lombardoe, 1873-76. — Archivio per U Antropologia, 1874,
vol, 1V, pag, 205-217).

ZvckErRaNoL E. — Ueber Mikrocephalic (Mittheilungen der
anthropologischen Gesellschaft in Wien, 1875, pag, 138-148, 4 pl.)






331

INDICE DELLE MATERIE

Considerazioni preliminari. . . . . . . . . . . . . Pay. 1

CariToLo Primo.
Nuove osservazioni di Mierocefolia,

Osservazione [. — Rubiolio Modesta. . s uioan B 7
1d. [I. — Bertolotti Giuseppe-Biagio . . . » 21
Id. JIII. — Perona Mauro. . . + + « = » » 3l
Id. 1V. = Assale Alessandre . . . » 50
Id. V. — Manolino Maria . . . . . . » 69
Id. V. — Leona Maria . . . . . . . » 77
1d. VII. — Casalini Genoveffa ., . T » B9
Id. VIII. — Castellino Raimondo ., . . . . » 115
Id. IX. — Cambiagi Gioan-Battista. . . . » 128
Id. X. = Delorenzi Lodovieo . . . » 133
Id. X1. — Pastori Gipseppe . . . . . . . » 137
Ld. XII. — Bernardi Pietro-Giuseppe. » 143
Id. XIll. — Redoglia Silvie . . . . . . » 151
Id. XIV., — Panspuri Angela. . . . . . . » 157
1. XV, — Gaseo Margherita . . . . . . » 165
Id. XVI. — Donna d'anni 66 . ., . . » 168
Iil. XVII. — Secagliola Maria . . . . . » 172
Id. AVIIL — €. Catterina. . . . . . . » 179
Id. XIX. — Feto mostruoso . . . . » 185

CaPiTOLO SECONDO.
Studio comparativo del sistenia nervoso centrale dei Mierocefali 193

Cervelli microcefalici con vizi di formazione . . . . . » 204
Microcefalia combinata con processi patologici. Psendomicro-
(7 i1 OO TP (N O P 1 | |
Cervelli microcefatici senza manifesta lesione patologica. —
Mberoafall VAPl o - o ow x5 o owowr e om w o oceow B B30
Osservazioni sui pesi dei cervelli microcefalici . . » 2563
Caratteri dei cervelli Mierocefaliei . . . . . . » 255
Costituzione e confronto dei eervelli mieroecefalici, 260
Altre questioni riguardanti il sistema nervoso dei Microeefali » 278
onelpsiant & . & . . = & o4 ow o ke o8 e s » 303
Spiegazione delle Tavole . . . . . . . . . . . » 305
ERURBPRIMPR o o = & s a0 e h % 96wk ® W e » 316





























































L

Rubiolio Modesta Foglio

) - ..u = = e x 1I
F N . 3 o R o T
t.\_ 1™ | i ’ {
] i ] J
-"'I F, |
e .__.-I ::
-

mela grangdezza

Il Microcefalic

GIACOMINI - Cerve






Faglio Il

Bertolotti Giuseppe Biagio

metd grandezza

d

GIACOMINI = Cervelli Microcefalic






Perona Mauro Foglio |l

Ir' [
II {-\ ; 1%
-.‘\ 1 ‘IJ-'
B (X ]
e THNG) |
=t r A
r‘_{] E .Il"l _U__,-“""c'r _tfl)] 1‘: f :
—_ :rf : I\ -——-!I ) \a‘.

GIACOMINI - Cervelli Microcefalici






Foglio IV

Assale Alessandro

-
e X

GIACOMINI - Cervelli Microcefalic



lin

3
.

l'l N




Manolino Maria

Fﬂgliu v

b
\_f'
-
.'f_
il
o
=
i

GIACOMINI - Cervelli Microcefalici






Leona Maria Foglio VI

GIACOMINI = Cervelli Microcefalic






Casalini Genoveffa Foglio VI

—F r
—— e e
o T
e ey ““m\
3
i \
'I \\ A x N
'. oy Pl ﬁ "l
h-._'r Sk 5 N ) St
= bi - 1Y
e 4
—— =X A
— s r \
-_‘—\—_——-—""-F-
'\r.;r’ -:'i ;'

GIACOMINI - Cervelli Microcefalici






Castellino Raimondo

Fu[jlm Vi

b
Y
kY
.ll
Y
1
|
;I_,-“
i
5
! |
. - I
54 e |
1.__.-"

4 INeld gqrandezsia
r

GIACOMINI = Cervelli Microcefalici






Foglio 1X

Cambiagi Gio, Battista

N, [
% e
)j -
-'_'-FF..
T o O\
{— J T II". =T ™ LI | l!l A
e 5 ¥ { "\
-."l g —'JI "‘. 5 l\\‘
I i
- _'__"“_;....__J ,']
e _ G i

BIACOMINI = Cervelli Microcefalici






Oelorenzi Lodovico Foglio X

B
K
LY
\
K i
f
I.I o
\ )
| \
:I i1
i o 3
—
——
e ' % 5
" 3 i ! L N ¥
{' L S | |
I' II- ' .|I Illlll
! - & | I: 14
gl j
J_ o (
——t | e 1
= \ LY
|
=
d e granaes

GIACOMINI = Cervelll Micraocefalici






Fughu Al

Pastori Giuseppe

N
"\.\
iy
ht
!
1
/
] -
f |
i ||. II
L1 ]
W |'I
- | \
® ’ -
ﬂ'\. __{"_‘_ % | 2 T | 1
I ; .I- . ¥
1 £
Lo | [ | |
| = ]
TR S I i
w

GIACOMINI - Cervell Microcefalic






Bernardi Pietro Giuseppe Foglio XII

.,
-
'-\. r
"‘H \
\ S
5
- 1 e <
III.' L ‘.H )
L- = '\{\\.
S i o A S0
I L P - e M
? | \ : T 1'|Ir;
[ W : Vheedie | 'J}I
.-III hy e W Py
8 * .-'I ' |I
\
l'I
— e Fy |\
GED ol S s A

GIACOMINI = Cervelli Microcefalici






Foglio X1

Redoglia Silvio

b}
~
'Tﬁ;- >-.|
B
% Y I. r.-
II I\l"'\-\_‘-\-_ I'i
-‘l I
3 il i I.I'\‘ i
o~ : \ =
8| "
f \ T w ‘-,,
AR a7
p o Y N} '_.I:'
= ,_____'_____,/ ) |
= )

GIACOMINI = Cervelli Microcefalic






Panspuri Angela . Foglio XIV

Ll W . f

u\‘ i J: _!l:ll

LY ) - i

“ > s
e S

— . I|

B . d : & -_‘_'_h"‘--_ a--""r

3 g (Tallles S —

GIACOMINI - Cervelll Miurjﬂr.efahm












