
snCRETI 
" L Il I l : I \ \ L I 

ALESSANDRO VENTURIIII 

l\ ,,' '11I,rI i .• ,' r<l,,1 f ' lI ~J'JrIIl i I,iil .~1"I'1," ,.i /II'· ... 
tli . ,.lo' .,i "III'.:tlII ,/flyli IIl1iIiiU!; 111"" ~H-
1"", rl"II"""I 'I, 

\l"'" \ Il E \"1"1·: \CI:I\E~I:I\ TI 

1l'llIi'llIIT \ \TI ~EI:I\ETI 

(I \ I. SI.;. 

F,R A Il C f S C O P I G Il O C A T T I 

:\LU\.\ m:.\TI-: .\LCI::-:SCILTI 

Il'DII'OHT.\ \TI SELIIETI 
1111. SII:. 

l'IETIlO l; 1.\ \1 II: \ TOIlE~CIIIXI 

li! c.\unlu:so. 

1.11 t: \1\\0 

fu'uGn.\l'l.1 III 1;1,,' '\\1 COl.OllBO 
USI \ 

3 

LE MiDICImE 
II E (; I.l .\ \ ,,1.\ I.t 

Dl '\LE);~ \ \111111 n:\"1'1 J:/.\/ 

III 'IT'dlt)I.\ 

C~ilr,U'1Ii fii P"fli, ,·IH' 11011 ~iilll l. ~ I;tli 
tt1silfl, k':,!ittì inflll'lIt1 all,· C~II" I ·. Il' \ ,III'. 
la 111I~1i;1. (' (·' J:-.ì ,,:1"11 i III·illl'il'.dì• "/,1' Il.'­
~rt1lHJ " lI l'l1\"', (Jlilliu :!.~. (:apllnl" '1U.tI"", 

2. C"pp..-1Ii di lUlHu .• "1111 ill ' .. I" " . 111.11111 i 
mnr~i di Ciii-W, t' l.: l''l'ill ' Il. ,, (; '11'0 ,'un 
olio C ,·illll. l'lin. 

3. CiI[.rlf'1Ii ar$iJ t" ifuln'rizzilli ~lIpl'a il ",.11-
rrn giU\'ilIW. l'lin . 

.4. eilJlpdli di )'ul1u Tlllln·rizzati. l'nn ill ' l'fu 

lanauu IH ulccri liC\'i 4(.·1 tOa p" J E,I'o t! 
Sesto. Platll. 

io Cal'l'clli l'r''I,rii Rfsi c m1:.li Culi ;II>(>!O, 

TAVOLA XXIV 

Situazione sanitaria 
e medicina popolare 

In un'indagine che chiede della vita e della 
qualità di vita di una popolazione in un de­
terminato periodo, quali i criteri e gli aspet­
ti significativi? Non quelli del momento fe­
stoso o eccezionale (carnevale, nozze, Na­
tale, giuochi, canti ecc. che il folclore tradi­
zionale prediligeva) bensì quelli ricorrenti, 
quelli della quotidianità, reticolo di fondo 
su cui si intreccia la vita. Acquistano cosi ri­
salto aspetti a lungo trascurati per la loro 
apparente «banalità» quali l'alimentazio­
ne, il lavoro, le credenze, le condizioni sani­
tarie. 
La situazione alimentare ticinese nel primo 
Ottocento è caratterizzata da scarsità, mo­
notonia, da carenze proteiche e vitamini­
che, è segnata dalla lenta diffusione del 
mais (tanto che la polenta completamente 
gialla è una novità proprio di quegli anni), 
dalla fragilità alle carestie (donde anche di­
sordini popolari come nell'inverno 1846-
1847 nel Mendrisiotto quando primeggia il 
Mattirolo) e qualificata negativamente dal­
la mancanza di consumo soCiale del riso, 
della carne, del caffè. Ma ad essa si è già ac­
cennato in altra sedeI. Sì che sembra più 
utile qui soffermarsi sulla situazione sanita­
ria, che nel periodo in esame, pur con qual­
che miglioramento, riflette quella dei perio­
di precedenti. 
Non è raro il cretinismo. In certe zone (Bel­
linzonese, Riviera, Bassa Leventina ecc.) i 
gozzuti sono tanto frequenti che ancor oggi 
se ne fa eco il blasone popolare (i gòss di 
Biasca, Pollegio, Gnosca, Giubiasco, Bron­
tallo, Avegno, Losone, Canobbio, Pregas­
sona, Bedano, MorbioSuperiore, Rancate). 
La malaria con le sue febbri terzane e quar­
tane affligge parecchie località come Gudo, 
Cugnasco, Quartino, Gordola circondate 
dagli acquitrini del Ticino. 
La popolazione (popolazione nella dimen­
sione più larga e più vera del termine, quel­
la di popolo minuto) continua ad essere in 
grande misura priva di assistenza medica. I 
medici e i chirurghi sono ben pochi e ripar­
titi in modo inadeguato (nel 1833 se ne con­
tano 63, di cui 53 nelle zone di Lugano, Lo­
carno, Mendrisio e Bellinzona; diversi cir­
coli del Sopraceneri non hanno medico). Il 
Paese - osserva il Franscini - ha 63 perso­
ne dedite all'arte sanitaria ma ha il triplo di 
addetti alla professione legale. Le condotte 
mediche sono auspicate ma ben poco realiz­
zate. Verranno istituite ufficialmente con la 
legge dell'otto giugno 1845, modificata poi 
nel 1870. Anche là dove esse già sussistono, 
il medico rimane un personaggio difficil­
mente raggiungibile. Piccoli interventi di 
chirurgia minuta sono ancora svolti, alme­
no agli inizi del secolo, dai barbieri. Conti­
nua la secolare abitudine della designazione 
della comare da parte dei parroci, che qua e 
là (come il parroco Tomaso Guidasci di 
Olivone) svolgono anche la funzione di me­
dico. 

Grosse le carenze anche nel settore farma­
ceutico, che non migliorerà gran che con la 
legge sanitaria dell'undici giugno 1837 (pro­
babilmente sollecitata anche dall'esiziale 
epidemia colerica dell'anno precedente), 
legge che tra l'altro introduce gli esami di 
idoneità per gli aspiranti all'esercizio delle 
arti sanitarie privi di diploma universitario. 
Nel 1843 (lO giugno) la Commissione can­
tonale di sanità (un consigliere di stato e sei 
medici-chirurghi) approva la prima «Far­
macopea Ticinese» pubblicata nel 1844 a 
Lugano presso Giuseppe Bianchi «coll'ag­
giunta di alcune appendici e della Tariffa 
dei Medicinali». Ne seguirà una seconda 
nel 1851 e una terza nel 1883. 
La fragilità della struttura sanitaria appare 
chiaramente in occasione delle epidemie di 
tifo, di colera, di vaiolo, che affliggono pe­
riodicamente il Cantone. Nel 1804 ad esem­
pio la popolazione di Malvaglia è provata 
dal tifo petecchiale: la gente muore tra feb­
bri violente, vomito nero, fiotti di sangue 
dalle narici e dalla gola; i morti sono oltre 
100: alla municipalità non resta altro da fa­
re che deliberare l'ampliamento del cimite­
ro. Nei primi trent' anni il Paese è più volte 
colpito dal vaiuolo: si riuscirà a controllar­
lo solo dopo l'introduzione della vaccina­
zione obbligatoria praticata a spese dello 
stato (legge del 13 maggio 1834). 
Ricorrenti e esiziali le epidemie di colera. 
Impressionante, con riflessi oggi difficil­
mente immaginabili, quella del 1836, fune­
sta da un lato per le numerose morti che 
provocò, sconvolgente dall'altro per il ter­
rore e la disperazione che suscitò. Prove­
nendo dall' Asia lungo le grandi vie di traf­
fico, nel 1835 il colera semina la morte 
nell'Italia settentrionale e ai confini del 
Cantone. Per tranquillizzare gli animi com­
prensibilmente allarmati, il Governo indi­
rizza al popolo il proclama del 22 agosto 
1835 (cfr. tavola), significativo anche per il 
modo con cui ci si rivolgeva al popolo e ai 
parroci e per l'insistere non su obiettive mi­
sure di polizia sanitaria bensì su momenti 
psicologici. In quegli stessi giorni il Consi­
glio di Stato decide di inviare due medici 
(Giuseppe Stoppani di Ponte Tresa e Carlo 
Lurati di Lugano) in Piemonte per studiar­
vi il colera2• 

L'anno successivo poi, l'epidemia che ser­
peggiava nella Lombardia entra nel Ticino: 
il 14 luglio si manifesta con un primo caso a 
Stabio, per poi colpire Lugano, Coldrerio, 
Mendrisio, Tremona ecc. Del 15 luglio è un 
accorato e preoccupato messaggio del Con­
siglio di Stato alle Municipalità, circolare 
che converrà riprodurre almeno parzial­
mente anche per cogliere, accanto alle varie 
ordinanze promattiche, l'importanza rico­
nosciuta (ma su un piano astratto) alla 
componente alimentare e il diverso argo­
mentare dell'appello in confronto a quello 
rivolto al popolo nel 1835. 

«Il Consiglio di Stato della Repubblica e 
Cantone del Ticino 
Alle Municipalità 

Signori Sindaci e Municipali! 
Nella presente apprensione generale degli 79 



animi per il pericolo che ci sovrasta della in­
vasione del Cholera Asiatico, dobbiamo 
particolarmente invocare la vostra solleci­
tudine e premura in due oggetti del massi­
mo momento. 
Primo di quelli si è il sequestro delle perso­
ne provegnienti da' paesi infetti. ( ... ) 
L'altro si è relativo alla salubrità degli ali­
menti, de' quali è da desiderarsi e da procu­
rarsi, per quanto sia possibile, che faccia 
uso il popolo in questi critici momenti. Es­
sendo la stagione d'estate, è pur troppo fa­
cile che molta gente, sia per povertà sia per 
imprudenza, si metta a far soverchio uso di 
cattive frutta e verdure, e quello ch'è ancor 
peggio di cattivo pane, fabbricato con gra­
naglia appena raccolta; cose tutte che pos­
sono riuscire fatali, producendo malattie e 
morti violente. ( ... ) 
Avranno cura le Municipalità d'interessare 
i reverendi loro Parroci, a spiegar dall'alta­
re gli avvertimenti che abbiamo fatto distri­
buire, sino dall'anno scorso, sulle cautele 
che il popolo deve avere nella scelta de' cibi 
e delle bevande, e in ogni altra guisa. Da­
ranno gli ordini necessarj, eseguibili anche 
con adattate penali, acciocchè per ora non 
sia tollerata ne' rispettivi Comuni la fabbri­
cazione e vendita del pane, fatto con fru­
mento fresco, invigilando con frequenti vi­
site che il medesimo sia fatto di buon grano 
e stagionato. 
La Municipalità che trascurerà alcuna delle 
prescrizioni contenute nel presente decreto 
sarà punita, la prima volta con la multa di 
cento franchi, da prelevarsi in so/idum sui 
municipali presenti nel comune all'epoca 
del seguito mancamento: in caso di recidiva 
la multa da dieci a cento franchi, non esclu­
se le applicazioni di maggiori pene secondo 
la gravità del caso: nella recidiva il castigo 
sarà raddoppiato. 

Bellinzona 15 luglio 1836 

Per il Consiglio di Stato 
Il Presidente Gio. Mariotti 
Il Segretario di Stato StefanoFranscini» 

Come anche nelle epidemie successive, il 
Sopraceneri resterà quasi indenne: sarà il 
Sottoceneri e soprattutto il Mendrisiotto, 
aperto sulla pianura, a soffrire terrore e 
morte. A Mendrisio i decessi furono, in un 
mese 36, a Lugano 23 e forse più. Per gli al­
tri comuni non si hanno dati precisi, ma il 
totale deve oscillare attorno alle 180 vittime 
su 300 colpiti3. Quale mezzo di protezione 
fu comune l'uso di un'acqua chiamata Ace­
to dei sette ladri per ungere le mani e illab­
bro superiore. A Lugano il contagio cessa il 
12 agosto, a Coldrerio il 12 settembre, a 
Tremona il 24 settembre, a Mendrisio il 5 
ottobre. 

Si è accennato a situazioni d'emergenza. 
Ma quali le condizioni ordinarie? Soprat­
tutto (ma non solo) nelle campagne la po­
polazione è spesso abbandonata a sé stessa. 
Cosi continua a ricorrere da un lato ai molti 
rimedi di farmacopea popolare (per la mag­

. gior parte vegetali, ma talora anche anima-
80 li, come il famoso olio di scorpione ottenu-

to annegando uno scorpione in olio d'oliva) 
e dall'altro alle molte pratiche di medicina 
popolare a base magica dei periodi prece­
denti. 
Esemplare il caso del richiamo a San Paolo 
a protezione dal morso delle vipere. Osser­
vano le inchieste folcloriche napoleoniche 
del 1811 relative al Comasco e alle terre fi­
nitime: «usano alcuni nel giorno di San 
Paolo [25 gennaio] di bagnar parte delle lo­
ro vesti nella prima acqua che incontrano e 
tengono quasi per certo che questo facendo 
più non saranno morsicati dai serpi»4. È 
l'affiorare di un tassello di un procedimen­
to magico che dura da secoli. 
Per le nostre zone si veda la rara historiola 
magica contro il morso delle vipere attesta­
ta per Bellinzona nel 1597 da un documento 
di visita pastorale5: «Per el morsigato di ve­
neno. Era san Paulo san Sisto e Gesu Cristo 
che andavano per una via. San Sisto disse: 
lo ho sentit un gran crido, San Paulo disse: 
ho sentut ancora io; Gesu Cristo disse: ho 
sentut ancora mi, disse Gesu Cristo. Va tu 
san Sisto vedi chi cridi son questi. San Sisto 
andò et disse: le stat il fiolo del Salvan che 
ha moredut il fiolo del Cristiano. Va tu San 
Paulo et tuo' pan o vin o della terra o pal­
tan et da nella boccha al fiolo del Cristiano 
et vedrai che guarira con segniarlo tre volte 
et dirle queste parole tre volte con tre pater 
et ave». 
L' historiola, preziosa perché documenta 
l'esistenza per le zone italiane settentrionali 
di una formula di scongiuro con ricorso a 
santi oggi viva solo in area meridionale (si 
vedano le ricerche del De Martino), fa leva 
sul leggendario episodio riferito a San Pao­
lo (giunto a Malta accende un fuoco sulla 
spiaggia per riscaldarsi ma una vipera na­
scosta tra gli sterpi usati come combustibile 
gli morde la mano; guarisce prodigiosa­
mente e maledice l'animale). Essa cancella 
il negativo secondo la tecnica fondamentale 
del «cosi-come» per cui un certo specifico 
elemento negativo viene riassorbito ed eli­
minato in una esemplarità mitica. Qui co­
me in molti altri casi, la continuità di secoli 
del ricorso testimonia della paura e della 
necessità di una copertura, che non poten­
do realizzarsi diversamente, è di tipo 
magico-religioso. Né si deve credere che il 
ricorso a San Paolo (attestato in zona bre­
sciana, piacentina, romagnola, it. meridio­
nale; in Francia, Germania ecc.) cessi a me­
tà dell'Ottocento. Anche se attenuato e ri­
dotto arealmente a pochi affioramenti, esso 
durerà ben in addentro nel nostro secolo, 
tanto che ancora nel 1930 per proteggersi 
dalle vipere, il giorno della conversione di 
San Paolo (25 gennaio), le donne calanchi­
ne strascinano per strada il grembiule e nel 
1950 a Moghegno chi va a far fieno in mon­
tagna deve dì sU n Patèr a San Paul che I cU­
ra di bisso Aggiungi anzi la notizia di Bor­
mio (Valtellina), dove ancora nel 1968, in 
tempo pasquale, sul mercato si beve la 
«grazia di San Paolo», una polvere che 
proverrebbe dall'isola di Malta e che, infu­
sa nell'acquavite, guarisce e preserva dalle 
morsicature dei serpenti. 
E qui appare la diversità fra la prospettiva 

storica e quella folcloristica: la storiografia 
insiste spesso sul fatto nuovo, sulle dinami­
che, sul modificarsi di una situazione; il fol­
clore, intendendosi come storiografia degli 
strati subalterni, come storia scritta dalla 
prospettiva della base, studia piuttosto le 
componenti statiche e ripetitive, il durare, 
le lunghe durate. 
Comunque, le malattie non sono poche e la 
comunità ha tutta una casistica di rimedi e 
di interventi. Li possiamo accertare con il 
«metodo regressivo». Per evitare il mal di 
gola si porta in tasca del sale, contro il raf­
freddore sono efficaci due castagne d'India 
tenute sempre in tasca. Contro la laringite. 
si massaggiano le vene dell'avambraccio o 
si applicano sanguisughe al collo, utili però 
solo se in numero di sette. Sulla base del si­
milia simi/ibus curantur al bambino malato 
di tosse canina (pertosse) si somministra del 
grasso di cane o del latte leccato da un ca­
ne; talora gli si fa mangiare un topo arrosti­
to, cura per altro di prammatica contro 
l'enuresi. Se il bambino soffre di forti dolo­
ri al ventre, lo si espone alla luna o gli si dà 
della fuliggine, una delle sostanze più usate 
nella medicina popolare; soprattutto gli si 
applica sul ventre una pietra: per magia di 
contatto il male passerà dal bambino alla 
pietra e vi «morirà», il minerale non soste­
nendo la vita. Comprensibile cosi che nei 
registri parrocchiali si addensino i morti 
«ex morbo miserere», cioè deceduti per ap­
pendicite trascurata e peritonite. Rimedio 
antichissimo (immutato dai tempi di Dio­
scoride Pedanio) e generale contro l'itteri­
zia è quello di somministrare tre pidocchi 
vivi nella minestra o nel latte: devono infi­
larsi nelle più diverse parti del corpo e radu­
nare la bile che vi si è sparsa. 
Né ci si limita ai semplici disturbi. Si vuoi 
intervenire anche in casi manifestamente 
più gravi. Contro il delirio e la meningite si 
applica sulla testa (o sui piedi) dell'ammala­
to una gallina nera squartata e ancora pal­
pitante: diffuso in Lombardia, in Roma­
gna, nel Friuli, in varie zone francesi e tede­
sche, l'uso, in un procedimento magico, 
mira anche al trasferimento del male 
dall'uomo all'animale, che assorbe in sé la 
malattia. La pratica sarà mantenuta a lun­
go (in singoli casi ancora nel 1930 circa) ma 
non con quella saldezza di area e di ricorso 
che si ha nell'Ottocento. Si interviene anche 
contro le convulsioni (<<bruttura») dei bam­
bini che nei primi mesi di vita stravolgono 
gli occhi e si agitano in modo abnorme: li si 
fa segnare oppure li si cura con limatura di 
como di cervo o limatura della vera; in certi 
casi occorre provvederli di una collana tur­
china oppure avvolgerli in una tela turchi­
na; guai poi a guardarli durante le convul­
sioni: rimarrebbero tardi di comprendonio 
per tutta la vita, ammoniscono le comari. 
In qualche misura questi rimedi possono es­
sere desunti da fonti scritte contemporanee: 
vedi ad es. i «Secreti medicinali» di A. Ven­
turini messi in circolazione da noi ed accre­
sciuti da Pietro Giailoca Todeschini di Ca­
morino nel 1844 (cfr. tavola), raccolta che a 
sua volta anche nell'allotriofilia, nella pro­
pensione cioè per quanto è strano e fuori 



dell'ordinario, mostra una componente po­
polare per un verso, colta per l'altro. Ma in 
larga misura i rimedi in uso sono di tradi­
zione, tramandati oralmente e praticamen­
te di madre in figlia. La collettività ha via 
via accumulato nei secoli un proprio picco­
lo patrimonio di sapere a livello delle fami­
glie; talora esso è concentrato in qualche 
personaggio, non esente da sospetti, che 
per casi più gravi e dolorosi lo gestisce in 
modo specialistico, soprattutto con il «se­
gnare»6 (ingrediente ricorrente la vera di 
una vedova, vera cui la persuasione popola­
re attribuisce particolari poteri) e con lo 
scongiuro (di regola non noto alle persone 
comuni). 
Ci guarderemmo dal qualificare, come si fa 
di solito, questi interventi di superstizione e 
irrazionalità. All'interno del quadro magi­
co in cui si applicano,l'unico di cui le classi 
subalterne potessero disporre, essi rispon­
devano ad una logica e ad una coerenza, 
coerenza che è quella del similia simi/ibus, 
della trasmissione di un male ad un elemen­
to minerale, quella dello stabilire un rap­
porto tra vegetale e essere umano ecc. Lo 
stesso vale per l'uso di mezzi religiosi: trop­
po facilmente si parla di sincretismo 
magico-religioso. Né ci adegueremmo a chi 
sostiene che l'intervento di medicina popo­
lare è di carattere meramente psicologico, 
volto cioè solo a tranquillizzare il malato. 
L'affermazione è valida solo sul piano 
esterno, dell'efficacia reale, medica. All'in­
terno della medicina popolare, nella pro­
spettiva di colui che la pratica, l'intervento 
- è ovvio - non tende certo solo a tran­
quillizzare, ma mira ad una efficacia, ad un 
effetto! Occorrerebbe ancora rilevare il ca­
rattere non eziologico bensì sintomatologi­
co della medicina popolare. Ma è un discor­
so che porterebbe lontano. 
Piuttosto, ad integrare queste note - desti­
nate non certo a dare un quadro in chiave 
magica della nostra gente di ieri bensi a in­
dicare come appena alle nostre spalle sussi­
stessero situazioni ben diverse dalle odierne 
- ricorderemo come le praticone usassero 
la segale cornuta in infuso per aiutare le 
donne al parto, questo fungo parassita rin­
forzando e prolungando le contrazioni ute­
rlne. Appunto da noi, a Coldrerio, nel 1822 
l'ostetrico lombardo G. Ferrario si riforni­
sce di segale cornuta per i primi esperimenti 
nella clinica ostetrica universitaria di Pavia 
e in quella di Santa Caterina della Ruota di 
Milano. E sulla segale cornuta (<<De secali 
cornuto») verterà appunto la dissertazione 
di laurea delluganese Carlo Lurati a Pavia 
nel 1828. Il ricorso continuerà, almeno nel­
le zone più eccentriche, fino ai primi del no­
stro secolo (anzi, con il frequente scadi­
mento verso il basso, esso sopravviverà fino 
a ieri nell' applicazione al bestiame). 
Sarebbe infatti erroneo immaginarsi che la 
situazione sanitaria e le pratiche demoiatri­
che qui schizzate siano limitate alla prima 
metà dell'Ottocento. Pur con certe modifi­
che, esse perdureranno nei decenni succes­
sivi così come continueranno a lungo le epi­
demie di colera. Nel 1849(agosto-settembre) 
ne è afflitto ancora una volta il Mendrisiot-

to con parecchi decessi a Castel San Pietro, 
Mendrisio e Salorin07; nel 1855 (agosto), 
alla fme del secondo blocco austriaco che 
tanto costò al Cantone, il colera scoppia nel 
Mendrisiotto, nel Luganese, nel Locamese 
e nel Bellinzonese e colpisce 436 persone: 
246 soccombono; nel villaggio di Arz08 su 
630 abitanti se ne ammalano 70, di cui 38 in 
modo mortale; è la più terribile epidemia 
colerica che la nostra gente abbia subit09. 
Infme nel 1867 (luglio-settembre) nel Men­
drisiotto e nel Luganese il colera fa 119 
morti, con vittime specialmente a Coldrerio 
e a Balerna10• Si temerà ancora per la mi­
naccia del colera (senza dover per altro re­
gistrare né ammalati né vittime) nel luglio­
settembre 1884 (Ascona, Losone e Mendri­
siotto), nell'agosto 1886 (Genestrerio, Sta­
bio) e nel settembre 1892 quando la Dire­
zione cantonale di igiene, preoccupata per 
il colera serpeggiante in Lombardia, ema­
nerà le ultime disposizioni profùattiche in 
proposito. 
Né vi è solo il colera. Nel 1870 ricomparirà 
il vaiolo, nel novembre a Personico porta­
tovi da persone provenienti dalla Francia e 
nel dicembre a Lugano, dove se ne lamente­
ranno diversi casill , per poi manifestarsi 
un'altra volta nell'ottobre 1877 a Lugano, 
a Genestrerio e a Stabio. 
Soprattutto durerà a lungo, endemico, il ti­
fo, connesso con un inadeguato approvvi­
gionamento di acqua, proveniente nelle 
campagne del Luganese e specialmente del 
Mendrisiotto da pozzi facilmente inquina­
bili: colpisce in proposito l'estremo ritardo 
con cui si introdussero le condotte dell'ac­
qua potabile: per es. a Losone nel 1902, a 
Curio nel 1908, a Genestrerio solo nel 1934; 
nel 1918 ancora 71 comuni ticinesi sui 261 
esaminati erano sprovvisti di impianto di 
acqua potabile; per di più 60 degli impianti 
esistenti non erano conformi alle norme 
d'igiene. Così il tifo ricomparirà più e più 
volte: si che nel Mendrisiotto nel rimemora­
re dei più anziani riaffiora ancor oggi l' im-

pressione e la paura per il resent[n, il poten­
te liquido disinfettante antitifico che il me­
dico obbligava a trangugiare e che glj am­
malati, equivocando, ritenevano fosse im­
posto per accelerare la morte di chi ormai 
era spacciato. 

l) Cfr. O. Lurati, Abitudini alimentari della popolazio­
ne ticinese fino alla metà dell'Ottocento, Schweizeri­
sches Archiv filr Volkskunde 67 (1971) 179-195 e, dello 
stesso, Per lo storia dell'alimentazione della gente lom­
barda e ticinese, Atti del Convegno dell' Accademia ita­
liana di cucina, maggio 1980, in stampa. 

2) Gazzetta ticinese del 15 agosto 1835. La polizia di 
Milano, sospettosa come sempre, li faceva sottoporre a 
stretta sorveglianza anche in territorio piemontese: BSSI 
s. 4, voI. 28 (1953), p. 134-135. 

3) Sul colera del 1836 cfr. S. Franscini, La Svizzera Ita­
liana, Lugano 1838, voI. 2, p. 103-105; G. Martinola, Il 
colera del 1836 nel Distretto di Mendrisio, Mendrisio 
1942; M. Medici, Briciole di storia mendrisiense, Men­
drisio 1971-2, quad. 5, p. 15-16, quad. 6, p. 25-27· Ar­
chivio Cantonale BeI1inzona, Diversi 1226/4291. t. nel 
gennaio 1836 che il dotto Giuseppe Ferrini fa uscire il 
suo libretto ,<Idee sul cholera morbus, sue cause, meto­
do di cura e mezzi di preservazione» stampato dalla Ti­
pografia Patria a BeI1inzona, libretto che nel 1831 aveva 
fatto recapitare manoscritto all'Imperatore della Rus­
sia, flagellata allora dal colera: cfr. BSSI s. 4, voI. 17 
(1942), p. 142, voI. 72 (1960) p. 128 e voI. 82 (1970) p . 
188-189. 

4) G . Tassoni, Arti e tradizioni popolari, Beliinzona 
1973, p. 128. 

5) Archivio Vescovile Lugano, Visite Archinti, f. 405 r. 
e v. 

6) Cfr. M. L. e O. Lurati, Guaritori popolari e magia 
del «segnare», Folclore Svizzero 63 (1973) 1-13. 

7) Cfr. Gazzetta Ticinese del 3 e 17 settembre 1849 e so­
prattutto C. Avanzini, Sul Cholera Asiatico osservato 
nel distretto di Mendrisio dal 28 agosto al 30 settembre 
1849; schizzo di un Rendiconto Medico Statistico offi­
ciale, Mendrisio 1850, manoscritto in 3 voll., all' Archi­
vio Cantonale Bellinzona, Diversi 1204-1205. 

8) Cfr. G. Mondada, Cenni storici sul Cholera Morbus 
che nel 1855 infestò il comune di Ano, Rivista patriziale 
ticinese 1958, fase. 2. 

9) Essa non colpi solo l'Italia, ma gran parte dell'Euro­
pa occidentale, seminando morte e terrore soprattutto 
in Francia e in Spagna. 

IO) Gazzetta Ticinese dal 16 luglio al 17 settembre 1867. 

11) Gazzetta Ticinese del 21 novembre e del 20 dicem­
bre 1870. 

fJ 
IL CONSIGLIO DI STATO 

DELLA REPUBBLIC \ E CANTOi\E DEL TICIl\"O 

AL POPOLO. 
Sono alcune settimane che il temuto morbo, il Clw/el"a ~ si è manifestato in alcuDÌ luoghi del 

Regno Sardo, e vi f... delle vittime. 
Una tale circostan7.ll~ attesa la prossimit.\ del nostro territorio col detto Regno, dà luogo, come 

è pUI" troppo natw'ale, ad inquietudini e timol'Ì. 
Gli è per questo, cari Concittadini, che ci siamo determinati a ristabilire la Commissione Canto­

"ale di Sanitti, ed a rinnovare alle Municipalità ed a' Commissarj i più enCl-gici ordini di polizia. 
Noi però proviamo il hisolluO di esortan1, cari e diletti Concittadini, a non ual"Vi trorpo in preda 

alla paura ed alla agitazione; pcrchè il male che affiiggc alcunI: città e terre dc vicino Pie­
monte, è ben lontano dall' essere così micidiale, come alcuni si immaginano e pavent. .. no ; perehè 
le più recenti e sicw"C relazioni dimostrano che il medesimo ci già sul mi~arsi e indebolilosi; Jler­
chè fmalmente è lecito supporre che non sia il vero C/wlcra Asiatico che menò tante stragI in 
altri paesi. . 

Prest. .. tevi volcnticl"Ì, cari Concittadini I alle discipline di pulizia e nett=z per rispetto all' interno 
de' paes~ e dclle case : usate tempe1YZll:UJ ne' vostri cih~ e nelle bevande, astenendovi il più che 81 


