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Che cosa ¢ la capitalizzazione ? La realizzazione perfeita del
risparmio : la formazione cioe, al termine di un periodo prestabilito,

di lun capifale pari al cumulo delle somme versate e dei relafivi
inferessi composti.

Vantaggi della capitalizzazione: Invariabilita di un conveniente

fasso di inieresse (4 ¢ 4'/,°,,) per tufta la durata del coniraito
(fino a 25 anni)

Applicazioni di particolare convenienza: Investimenio di fondi

spetianti a minori, costituzione di dofe, garanzia di nuda proprieta,
ricosfruzione di capitali, ecc.

ESEMPI

Con una polizza a premio annuo, versandosi L. 1.154,40 all'anno,
2 dopo 25 anni la Societa paghera

L. 50.000

Con una polizza a premio unico, versandosi L. 33.277,90 una
volia tanto, dopo 25 anni la Socieia paghera

L. 100.000

L’ Istituto Nazionale delle Assicurazioni garantisce
integralmente le polizze della * Praevidentia ,,
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Cons:gh agli assicurati

E tempo di funghi

Quando Mamma Natura ebbe finito di
creare tutte le piante, dall’elce fosco che
corona i monti al ciuffo d’erba delle
radure, tutti i fiori, dalla rosa regina
all’orchidea superba, per uso dei poeti
e degli innamorati; volle immaginare
qualche cosa di nuovo, di originale che
nascesse nel regno vegetale. Qualcosa per
cui non avesse necessita di por mano a
creare un tronco rugoso, i rami che s’in-
trecciano e le solite foglioline verdi con
tante nervature e dei contorni frasta-
gliati che non si finisce piu di sforbi-
ciare. No, ci voleva qualcosa che sor-
gesse cosi, gia adulto, da un bitorzolo
della terra nera e che soprattutto po-
tesse riuscire utile all’'uomo.

Cosi nacquero i funghi. Guardateli.
Dalla pianta essi non hanno ne la forma,
ne il colore, né la consistenza che al
contrario ricorda quella della carne e so-
pratutto emanano una fragranza tutta
propria come nessun altro fiore e nessu
na cacciagione prelibata possiede. E’ u-
mile il fungo mangareccio, tanto umile
che ama nascondersi tra le foglie morte
di cui spesso mimetizza il colore; esso
& a portata di mano, ma se non lo sapete
vedere si diverte a giocare a rimpiatti-
no con voi e con tutti i viandanti del
bosco.

Se verra colto giovane potra passa-
re in un bel cesto e salird le scale cit-
tadine per la delizia dei signori, oppu-
re non visto e passato di maturazione
restera in pasto alla cauta lumaca; tale
altra invece potra tagliato ed essiccato
finire in una bella scatola confezionata
o pit semplicemente rallegrera il pasto
di una famiglia contadina.

Oggi specialmente, che la carne non
abbonda su nessuna tavola, i funghi tor-
nano di attualitd; i funghi nostrani,
quelli che nascono nelle macchie cedue e
nei boschi di castagno, nei prati e sui
ceppi annosi. Gli intenditori hanno giu-
stamente le loro preferenze non solo per
una certa specie, ma nello stesso fungo
sanno ad esempio che il piede & piutto-
sto legnoso e di scarsa digeribilita,
mentre il cappello & piu fragrante e ric-
co di polpa la quale corrisponde nella
faccia inferiore a quello che i botani-
ci chiamano ricettacolo dell’imenio ed €
formato da lamelle 0 da una sostanza
di aspettd spugnoso.

Sebbene tali piante non offrano, con-
sumate fresche, un potere alimentare al-
to questo non & poi disprezzabile, sia per-
ché contengono alcuni minerali e sostan-
ze poco comuni, sia perché ben cucinati
costituiscono da soli un piatto completo.
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Qualche cifra dara aj curiosi ed ai ghiot-
toni un idea di c¢io che i funghi conten-
gono.

Cosi il potassio e 'acido fosforico ven-
gono a costituire '8 % del prodotto fre-
sco, altrettanto & dato complessivamente
dalle sostanze proteiche, dai glicidi e
dai grassi, infine 1'85 % & costituito da
acqua. Naturalmente nel prodotto secco il
rapporto dei prodotti alimentani e assai
maggiore; le sostanze proteiche dopo ta-
le trattamento salgono al 30-50%, delle
quali perd circa una meta, formata da
chitina e da colina non sono assimila-
bili. Sostanze molto nutrienti, tanto da

costituire un medicamento ricostituente, -

sono invece i lipoidi fosforati che rag-
giungono all’incirca 1'1,50% nel fungo
secco.

A proposito del potere nutritivo, il
quale raggiunge in media nel frutto fre-
sco cirea 450 calorie al Kg. (poco piu di
un egual peso di carote) v'é da fare un
rilievo; tra le sostanze proteiche non as-
similabili dei funghi si trovano basi pu-
riniche ed urea la quale si fa maggior-
re nei funghi vecchi a detrimento di
altre ssotanze assimilabili. Questi percio
saranno sconsigliabili specialmente ai
nefritici per leccessiva presenza di
urea; in ogni modo i funghi sorpassati
di maturazione non devono esser man-
giati perché possono contenere sostan-
ze putrefattive nocive.

In complesso i funghi, nonostante of-
frano un potere nutritivo completo in
quanto vi si riscontrano zuccheri e gli-
cogeno, albumine e grassi, come pure
minerali, costituiscono piuttosto il com-
panatico di un pasto completo che la cu-
cina pud arricchire, per dippiu con I'ap-
petito che stimolano, fanno addentare con
piu piacere qualche fetta di pane. A que-
sto punto mi auguro che questo breve bi-
lancio di contabilita alimentare non ab-
bia troppo deluso gli appassionati dei
funghi il cui sapore, bisogna riconoscer-

lo, non ha l'eguale in nessun altro ali-
mento,

Ma come tutte le cose troppo buo-
ne anche per i funghi v'é un grosso
inconveniente, la possibilita di scambia-
re i velenosi per i mangerecci. Da cio
la necessitd che la raccolta sia fatta da
gente pratica e I'utilita del contrello nei
centri urbani da personale specializza-
to prima che sia messa in vendita.

Chi non ha esperienza per personale
consuetudine difficilmente sara tentato
di raccogliere funghi, comunque prima
dj chiudere questa breve chiacchierata vi
potra essere di qualche utilita conosce-
re alcuni caratteri che distinguono i
funghi velenosi. E’ indispensabile, per
chi non ha pratica, di tralasciare tutti
i funghi che presentano la volva che &
una specie di tulipano biancastro alla
base del fungo. Sebbene esistano aleuni
funghi mangerecci che presentano anche
la volva, in tal modo si eviteranno tutti
1 FUNGHI MORTALI che ne sono sempre
provvisti ed appartengono al genere
amanita (a. verna, a. falloide). Restano
infine diversi altri che possono provocare
disturbi di varia entita.

In proposito accenniamo, a titolo di
orientamento, ai disturbi che corrispon-
dono a questi avvelenamenti e che sonc
stati dai micologi divisi, escondo la spe-
cie funghina che li provocano, in cingue
sindromi : elvelliana (vomito, emoglobi-
nuria, urina ematica); resinoide (vomi-
to e diarrea); da entolomi (come la pre-
cedente oltre a crampi, dolor di testa,
diminuzione delle urine); panterine {co-
me la precedente oltre allucinazioni, deli-
rio e agitazione); muscarinica (nausea,
vomito, salivazione abbondante e sudo-
razione abbondante, restringimento pu-
pillare).

In tali casi disgraziati le PRIME NOR-
ME DI URGENZA da seguire consistono nel
provocare il vomito se questo non si &
manifestato spontaneamente, non som-

Cilo
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ministrare alcool, riposo a letto e se pos-
sibile prendere forti dosi di carbone ve-
getale. Il malato andra affidato al me-
dico il quale sosterra il cuore, combatte-
ra l'abbassamento della temperatura e
le lesioni renali e del fegato che spesso
si riscontrano. E’ bene tener presente il
seguente criterio fondamentale : mentre
questi veleni a sindromi varie, ma che
guariscono, agiscono da quattro a sei ore
dopo la ingestione, i disturbi che com-
paiono solo dopo 12-16 ore sonc dovuti
nell’avvelenamento piu grave a differen-
za di quanto potrebbe sembrare, cioe al-
la sindrome amanitica.

Bisogna poi cancellare aleuni pregiu-
dizi popolari circa alcuni caratteri che
permetterebbero di riconoscere il fungo
mangereccio. Non & vero che tutti 1
funghi che non hanno odore ingrato sia-
no innocui, né che le lumache mangino
solo funghi buoni; cosi pure il mancate
annerimento della posata d’argento mes-
sa a bollire nella pentola con i funghi
non costituisce mezzo sempre rivelatore
di funghi cattivi ed infine & inesatto che
questi ultimi crescano soltanto nei bo-
schi e non nei prati.

E’ preferibile invece, se vorrete evita-
re la comparsa dei suddetti disturbi, che
vi atteniate ai seguenti criteri: far bolli-
re i funghi per dieci minuti, rifiutare
quelli provvisti contemporaneamente
della volva e di un anello lungo il piede

La glicosuria

« Gli @ stato riscontrato lo zucchero
nell’'urina ». Questa frase é stata da tut-
ti pit o meno sentita parlando di qual-
che malato, e molti, dopo i soliti discorsi
di circostanza cirea i consigli che ha dato
il medico sulla dieta, la rievocazione di
qualche altro caso simile di « diabete »

ed evitare i funghi il cui rovescio del
cappello (imenio) sia di colore bianco o
rosa.

A questo punto capisco che senza vo-
lerlo forse ho creato in voi delle preoc-
cupazioni anziché invitarvi ai funghi.
Scommetto che qualcuno di voi vede i
geniett] malefici dei funghi velenosi an-
dare in giro ad istillare il tossico do-
vungque. Precauzione ci vucle e non pre-
venzione, siamo intesi?

Poiché non bisogna mai esagerare ed
i funghi scelti da perSona pratica e cu-
cinati a dovere rappresentano un piat-
to che orna ogni tavola, si mangiano
con appetito e, se non ne farete una
indigestione, tornerete a mangiarli sem-
pre volentieri. Del resto talvolta si attri-
buiscono ai funghi delle colpe inesi-
stenti. '

Aj suoi tempi fece chiasso la morte
dell’imperatore Claudio avvenuta dopo

una scorpacciata di funghi di cui egli

era ghiottissimo; ma in realta, come ri-
ferisce qualche storico che frequentava
i corridoi di palazzo ed era al corrente
dei pettegolezzi, sembra che Agrippina
avesse fatto aggiungere alla pietanza
dell’imperiale consorte una certa polve-
retta ottenuta da un negromante. Iicco
come i funghi furono accusati dell’omi-
cidio di cui essi erano assolutamiente in-
nocenti, Quando si dice la disdecta!

Dott. A. STARNA

e il diabete

.
0, magari, parole di augurio e di com-
miserazione, rimangono con la vaga im-
pressione di un altro pericolo oscuro e
grave che si aggiunge a tanti altri per
minacciare la povera e faticata vita del-
'uomo; vorrebbero, 1i per li, domandare,
conoscere l'intima essenza di quel mor-

ol O
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bo misterioso e desidererebbero che il
medico, che altre volte in cuor loro non
hanno adeguatamente considerato ma
che adesso si presenta alla loro fantasia
come un grande scienziato iniziato a dot-
trine quasi magiche, desse loro tutte le
nozioni possibili e anche li rassicurasse
che si tratta di una malattia rarissima,
che ha colpito quel poveretto proprio per
una disgraziata combinazione e che quin-
di essi possono stare assolutamente traun-
quilli. Ma il medico, affaccendato com’e
sempre coi suoi tanti malati, non ha
certo il tempo di mettersi a loro dispo-
sizione e cosi dopo un po’ le occupazioni
quotidiane distraggono il pensiero da
quell’argomento e tutto finisce cosi.

Oggi perdo noi vogliamo intrattenere
un poco i nostri assicurati su questo ar-
gomento e ci si perdoni se per la esatta
comprensione di quanto diremo in ulti-
mo a scopo puramente pratico, dobbia-
mo accennare ad alcune nozioni, sia
pure elementari, di fisiopatologia.

Gli idrati di carbonio o carboidrati
(sostanze farinacee e zuccheri) sono ne-
cessari per la nostra nutrizione e deb-
bono quindi far parte della dieta mista
che & propria della specie umana. Una
volta introdotti vengono trasformati
dalla digestione e assorbiti allo stato di
glucosio il quale in parte viene fissato
nel fegato e nei muscoli come materiale
di riserva e in parte circola nel sangue
per essere via via consumato come ma-
teriale energetico, L’accumulo del glu-
cosio nel fegato e nei muscoli, la sua mo-
bilitazione nel sangue, a seconda dei bi-
sogni organici, e la sua utilizzazione
(combustione) costituiscono quel com-
plesso di fatti che va sotto il nome di
ricambio zuccherino.

Questo ricambio & una cosa assai com-
plessa ed ha tante interferenze con le
altre funzioni vegetative dell’organismo,
ma noi l'accenniamo cosi, in maniera
schematica, e ci limiteremo solo a dire

che sta sotto l'influenza regolatrice di-
retta di un umore prodotto e versato
continuamente mnel sangue da certe
ghiandolette sparse, nell’interno del pan-
creas, a guisa di isolotti (isole del Lan-
gerhans) e detto percio « insulina ».

Quando questa secrezione viene a
mancare o perde della sua efficacia, tut-
to il ricambio zuccherino si altera e si
producono sopratutto due fatti: la per-
dita della capacita di utilizzazione del
glucosio e 'accumulo di esso nel sangue
per cui 'organismo si denutre e la sua
biochimica viene ad essere profondamen-
te turbata.

Ed ecco allora che il malato — il dia-
beticc — comincia ad avvertire una fa-
me eccessiva, € mangia molto mentre
contemporaneamente dimagra e perde di
forza; la sete diventa fortissima, 'urina-
zione straordinariamente abbondante. E
I’alterato chimismo del sangue porta con
sé un corteo di altri sintomi e di facili
complicazioni.

Dei primj citeremo l'insorgenza di
eczemi, di malattie degli occhi (retinite,
cataratta), la piorrea alveolare, manife-
stazioni nevralgiche, prurito, diminuzio-
ne della potenza sessuale; le ferite cica-
trizzano difficilmente, d’onde controindi-
cazione ad eventuali atti operativi; vi &
facile insorgenza di ascessi e foruncoli,
e questo fatto nel diabete e tanto fre-
quente che serve quasi da indirizzo dia-
gnostico nel senso che il medico & in-
dotto, nei casi di foruncolosi e di ascess!
recidivanti, a ricercare il glucosio nel-
I'urina. Riguardo le complicazioni vere e
proprie ci basterd dire che il diabetico
perde la resistenza anche verso le infe-
zioni generali per cui queste sono in lui
piu facili e pitt gravi e c¢id ncide grande-
mente sulle possibilitd di durata- della
sua vita.

Ma indipendentemente dalle complica-
zioni egli va incontro all’esito infausto
per il fatto che il male in se stesso tende

2 ekt
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ad un decorso progressivo, in un tempo
pit o meno lungo, percheé il diabetico
perde sempre piu la facoltd di utilizzare
1 carboidrati e a un dato momento que-
sta facolta avra tutta perduta. Allora il
ricambio organico é talmente alterate
che si produce uno stato di « acidosi »
del sangue, sulla cui intima essenza chi-
mico-biologica non € qui possibile intrat-
tenersi, che conduce alla morte col qua-
dro del « coma diabetico ».

Ma il diabete pud esser curato, e la
base della cura consiste nel dare riposo
agli organi devoluti alla regolazione del
ricambio zuccherino, in modo da otte-
nere una loro rieducazione funzionale.
Di tali organi abbiamo nominato solo il
pill importante, il pancreas, perché sa-
rebbe troppo complesso addentrarsi nei
dettagli dell’argomento.

Questo riposo si ottiene limitando la
introduzione degli idrati di carbonio, e
specie degli zuccheri; ordinariamente si
introduce molto pi alimento idrocarbo-
nato del necessario e quindi la limitazic-
ne, fino ad un certo punto, si pud fare
senza danno. Ma se il malato non riesce
piu a utilizzare la quota minima di idra-
ti di ecarbonio a lui necessaria in rapporto
alla sua mole corporea, bisogna ricor-
rere all’introduzione di un preparate di
« insulina » dosato in modo che permetta
al paziente di utilizzare la differenza ne-
cessaria di idrati di carbonio senza af-
faticare il suo apparato glicoregolatore.

Ma occorre qui notare un fatto impor-
tantissimo, e cioé: quanto piu precoce-
mente si istituisce la cura, tanto piu é
possibile che il riposo di quegli impor-
tantissimi organi porti alla loro riedu-
cazione funzionale. E’ difficile peraltro
accorgersi del male al suo inizio perche
molti dei sintomi prima ricordati pos-
sono mancare ed anzi al principio man-
cano tutti, o, meglio, esiste un unico
sintomo che pero solo il med'co pud rile-
vare con un delicato esame di laborato-

(9] ]

rio, e cioé 'aumento di glucosio nel san-
gue. Se il tasso del glucosio nel sangue
(« glicemia ») & superiore al normale, ri-
petendo opportunamente questa ricerca
dopo aver somministrato quantita cono-
sciute di carboidrati, il medico pud ve-
dere qual’e la quota di alimento idrocar-
bonato che il paziente puo¢ ancora uti-
lizzare e quale &, eventualmente, la dose
di insulina che deve iniettare. Qui biso-
gna notare che l'insulina é un medica-
mento assal attivo e che va quindi ma-
neggiato con cognizione di causa, per-
ché, somministrato in dosi eccessive ri-
spetto alla introduzione dei carboidrati,
pu¢ produrre un perturbamento acute,
assai grave, del ricambio zuccherino
(« shock ipoglicemico »).

Normalmente nell’individuo sano,
digiuno, il tasso del glucosio nel sangue
oscilla intorno all’l %, e dopo il pasto
sale di poco al disopra di questa cifra,
pilt 0 meno, a seconda della quantita de-
gli idrati di carbonio introdotti. Nel dia-
betico invece la glicemia, come dicemmo,
¢ aumentata («iper-glicemia ») ed au-
menta via via che il male si aggrava.

Quando la glicemia avra raggiunto la
concentrazione di cirea 1'1,80 %,, il glu-
cosio comincia a passare nelle urine (gli-
cosuria). Ma ci0 pud avvenire anche
molto tempo dopo I'inizio del male, men-
tre la iperglicemia é il fatto piu preco-
cemento obiettivo e il p u precoce.

Da cido emerge la opportuna indica-
zione che ogni persona, anche se sta be-
ne, nel collaudo periodico della salute
che ogni tanto dovrebbe farsi praticare,
richiedesse anche la determinazione del-
la glicemia.

E qui torna acconcio ricordare che il
diabete oggi non é piu una malattia ra-
ra. Le statistiche ci dicono che ora ab-
biamo in Italia pit di mezzo milione di
diabetici e che i casi sono in continuv
aumento; cio forse & dovuto alle mutato
condizioni di esistenza che impone oggi

o
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la vita moderna, piu bella si, ma anche
" piu complicata e febbrile, e forse ad al-
tri fattori non ancora individuati.

Che questa tendenza all’aumento del
diabete non sia lieve, lo dimostra anche
il fatto che lo si comincia a considerare
come una notevole tara della vita socia-
le, tanto che vanno sorgendo nei prin-
cipali centri urbani degli ambulatori
specializzati gratuiti per diabetici.

Sopratutto aleuni individui dovrebbe-
ro farsi determinare ogni qualche anno
la glicemia, e cioé quelli che hanno o
hanno avuto nei consanguinei dei casi di
diabete, o anche di obesitd o calcolosi o
gotta, tutte forme che rientrando, com-
preso il diabete stesso, nella grande fa-
miglia delle manifestazioni della costitu-
zione neuro-artritica, predispongono al-
Uinsorgenza della malattia che ci occu-
pa: in altre parole, il diabete ¢ una ma-
lattia prevalentemente a base costituzio-
nale-ereditaria.

Non vogliamo chiudere questa mnota
senza dire che a volte si possone mani-

Testare delle glicosurie non dizbetiche;.

sono pero evenienze non frequenti e in
ogni caso e sempre il medico che deve
accertare, con 'esame del sangue, la loro
natura benigna; se la glicemia € nor-
male non si tratta di diabete e, pitl pre-
cisamente, chiuderemo col dire che
I'iperglicemia puo praticaments conside-
rarsi il sintomo cardinale necessario e
sufficiente per la diagnosi di diabete.

E quanto fin dal principio, ¢i siamo
proposti di dire ai nostri assicurati a
scopo puramente pratico, si put conden-
sare nei seguenti punti:

1) Il diabete € una malattia piit fre-
quente di quello che non si creda e ten-
de ad aumentare di frequenza.

2) 11 sintomo fondamentale e il piu
precoce & liperglicamia. La glicosuria
pud non essere precoce come pud anche
non essere dipendente da ur: forma dia-
betica.

3) Ogni persona dovrebbe fars: deter-
minare la glicemia qualche volta in vita
sna e almeno una volta ogni 2 anni do-
vrebbero farlo quelle persone che hanno
o hanno avuto nei loro consanguinei dei
casi di diabete o di altre ferme neuro-
artritiche.

4) I1 diabete non curato o curato male
assume un decorso progressivo.

5) La cura ha tante piu probabilita di
successo quanto piu precocemente ini-
ziata.

6) Essa, mettendo a riposo gli organi
glicoregolatori, puo portare alla rieduca-
zione funzionale di questi e quindi alla
guarigione. Sono pero faciliss.me | ri-
cadute ed occorre, per tutta la vita, per-
sistere nell’evitare disordini alimentari
e nel farsi controllare periodicamente,
oltre che l'urina, anche lo stato glice-
mico.

7) La scomparsa del glucosio dall’u-
rina e facile ad ottenersi, ma non si-
gnifica la guarigione. Quello a cui si deve
tendere & la normalizzazione stabile del-

‘la glicemia.

8) La cura puo essere, di necessita,
lunghissima, ma deve essere costante e
condotta sotto il continuo controllo del
medico. La limitazione inconsulta dei
carboidrati pud non servire a nulla e pud
facilmente essere dannosa.

9) Gli alimenti speciali per diabetici
(pane e pasta) contengono idrati di car-
bonio, sia pure i meno dannosi, non pos-
sono percio usarsi a velonta, ma sem-
pre sotto il controllo del curante.

'10) Se una guarigione vera e propria
non si pud piu ottenere, continuando
costantemente la limitazione razionale
dei carbeidrati, e, eventualmente, 'uso
ben condotto dell’insulina, si puo otte-
nere che il malato viva a lungo e gli si
possono anche evitare i fastidi e le com-
plicanze che la malattia porta seco.

Dott. A. PICCHIOTTI
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DALLE RIVISTE:

Joghurt (da « Vita Ratgeber », luglio 1941).

Se lo joghurt, che & un latte acido fermen-
tato a mezzo di determinati’ baeilli, non & guel-
Velisir di lunga vita capace di evitare quella
autointossicazione di origine intestinale che il
Metschnikoff riteneva la causa di tutti i feno-
meni della veechiaia, tuttavia esso rimane sem-
pre un’eccellente bevanda, soprattutto d’estate.
Pochi sanno che lo joghurt si pud facilmente
preparare da se stessi. Si diluisce il latte se-
condo il contenuto in grasso desiderato e si
mette al fuoco; dopo averlo lasciato bollire per
pochi minuti lo si raffredda a 40° precisi e si
aggiungono delle pasticche per joghurt che si
comprano belle e fatte. Il recipiente si pone in
un luogo dove pud conservare la stessa tempe-
ratura; dopo quattro ore la cougulazione e I'a-
cidificazione sono ecomplete. S E

Il latte « O » (da « Settimana Medica », m. 21,
Palermo, 1941).

Si tratta di un nuovo trattamento del latte
studiato dai Professori tedeschi Hofius e Rich-
ter ed ora perfezionato ed applicato a Milano
dietro modifiche apportate sotto il patrocinio
del Sen. Crespi, modifiche, tanto bene riuscite
quanto lo stesso grande Istituto del latte di
Kiel ne ha chiesto l'adozione per tutta la Ger-
mania sotto la denominazione di latte Hofius-
Crespi. Il trattamento consiste in una ossige-
nazione a 55° e a 10 atmosfere; cio che lo rende
privo di tutti i microbi patogeni compreso il
bacillo di Koch.

Chiuso in appositi b°doni si conserva a lungo,
sino a tre mesi, mantenendo le sue caratteri-
stiche di latte crudo, tutto il suc tenore vitami-
nico e proteico, con una percentuale piu ele-
vata, in confronto agli altri latti, della panna
e del burro, che risultano di una bonta e di una
dolcificazione pili accentuate.

In questo modo, tale latte & destinato a tro-
vare largo impiego nell’alimentazione dei bam-
bini e delle comunita con il vantaggio di poter
essere trasportato a grande distanza con tutte
le qualita del latte fresco e genuino che nulla
ha perduto delle sue proprietd intrinseche.

G.

La profilassi della carie denfaric.

Rappresenta sempre un problema attuale se
si pensa che 'umanitd quanto pit sale nel gra-
do della sua civiltd tanto pil & tormentata dalla
paurosa diffusione delle malattie del cavo orale
ed in particolare della carie,

NOTE D’'IGIENE

Il Prof. De Vecchi si occupa dell’argomento
in « Rinaseenza Medica» (n. 7, 1941), dove
sviluppa sinteticamente e chiaramente i capi-
saldi della profilassi della carie dentaria che de-
ve essere predisposta a seconda il periodo di svi-
luppo dell’organismo umano, Le prime misure
debbono essere prese gia mnel periodo prena-
tale o di gestazione, allorquando tutte le ener-
gie vitali sono racchiuse in potenza mella deli-
cata trama dell’essere future. Da cid consegue
la necessitd di una alimentazione razionale al-
le gestanti e ciod di latte, uova, cereali, farina
e pane integrale, vegetali freschi e alimenti
verdi in genere e I'use limitato delle carni e
cid perché questi alimenti contengono le vita-
mine A, B, C, D, E, indispensabilj allo svilup-

- po dei denti del feto e i sali minerali (calcio e -

fosforo) che, come & noto, si impoveriscono per
il fatto della gravidanza. La profilassi post-
natale consta di semplici pratiche di pulizia d’i-
giene, nella asportazione di residui del latte
dalla mucosa dei lattanti; pratiche che dipendo-
no essenzialmente dalla maggiore o minore co-
scienza igienica della madre. Nell’etd pre-sco-
lastica, che va dal terzo al sesto anno bi-
sogna portare speciale attenzione ai denti de-
cidui per quanto riguarda 'integrita dello smal-
to e della dentina cercando di arrestare tempe-
stivamente i processi cariosi iniziali ed evitare
tutte le cattive abitudini dei bambini che pos-
sono determinare deformitid dento-facciale co-
me sarebbero quelli di succhiare il dito. L’eta
scolastica (primo periodo dai 6 agli 8 anni) co-
incide con un fatto molto importante: la com-
parsa cioé del primo molare permanente, il cosi
detto dente dei sei anni, che ha una influen-
za importantissima sulla funzione dell’arcata
ed & il primo dente che compare dopo la serie
dei denti deeidui, Le carie di questo dente av-
viene nel T0 % cirea dei bambini ed € evidente
che se questo & cariato e¢io dipende da una de-
ficienza di caleio nella fabbrica corporea ini-
ziale. Con una cura quindi diretta alla rimi-
neralizzazione dell’organismo e al trattamento
locale si pud ben riuscire ad impedire la dif-
fusione  della carie e a fare -sviluppare una
dentatura sana e forte. G.

PuNnToNI, L'azione battericida dell’alcool (da
« Annali d’igiene », n. 4, Roma, 1941).
Il Puntoni con sistematiche ricerche & giun-
to alle seguenti conclusioni:
1) I1 potere battericida dell’alcool varia a
seconda delle sue varie condizioni e dell’oggetto

L
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da disinfettare; se esso presenta superfici li-
sce ed impermeabili come quelle metalliche e di
vetro la sterilizzazione & rapida e completa: cid
che non pud dirsi per gli oggetti porosi, come
carta, tessuti, legno, ecc., in cui si viene ad agi-
re a secco.

2) L’alcool ha un «optimum » di disinfe-
zione alla concentrazione del 70 %, ma la disin-
fezione ad umido & sempre pil efficace tanto
che si tratti di superfici lisce che porose. A pa-
ritd di titolo non esiste differenza tra alcool de-
naturato ed alcool puro,

Ai fini pratici bisogna attenersi alle seguenti
norme. 1) Per gli oggetti lisci impermeabili allo
stato di asciuttezza (ferri chirurgici, vetrerie),
adoperare aleool a 70 % con 10 minuti di im-
mersione mentre allo stato bagnato sono perfet-
tamente idonei tanto 1'alecool a T0° che quello
a 90°-95°; 2) per gli oggetti porosi, allo stato
secco, la disinfezione all’alcool non da garanzie
mentre per gli stessi oggetti purché completa-
mente bagnati la disinfezione pud bene conse-
guirsi con alcool a 90°-95° gradi e con Iim-
mersione di almeno 20 minuti,

Resta ancora incerta la questione dell’effica-
cia della disinfezione dell’alcool per le mani.

G.

Libri nuovi

MoRreTTI, Mani sante,

Roma.

Ed. Sormani, 1941,

11 libro della MoRETTI, che viene ora alla luce
si aggiunge alla collana dei libri di guerra, di
cui si & arriechito questo periodo, agitato ed
eroico, dei nostri tempi; ma dagli altri si di-
scosta perché nella forma semplice e voluta-
mente modesta si scopre un altro lato piu pro-
fondo e pilt sensibile della guerra, che arriva
direttamente al nostro cuore; 'umana pietd e
la luce dell’amore in mezzo agli orrori della
guerra, agli infiniti strazi della carne, alle inau-
dite sofferenze dei feriti e dei caduti! L’Autri-
ce, che quale infermiera della C. R. 1. ha adem-
piuto la sua nobile missione in tre guerre (Etio-
pia, Spagna, Libia, 1935-41) attraverso un do-
cumentario impressionante e commovente rie-
voca, con la sua squisita anima d’artista, ’at-
tivitd prodigiosa svolta nelle piu difficili con-
tingenze tra il rombo dei cannoni e il fragore
delle bombe cadute dal cielo. E sempre la stes-

sa serenita di spirito, la stessa devota dedizione
al dovere, la stessa passione di far bene e le-
nire i dolori! Mani sante! E’ la parola di ri-
conoscenza, pronunziata dai doloranti mell’atto
dei loro piu atroci dolori ed & quella che meglio
si conviene all'opera sublime dell’infermiera
nell’adempimento di uno dei piu sacri doveri
umani. G.

Notiziario

L’accantonamento dei fondi per le inden-
nitd di licenziamento.

Un recente R. decreto-legge fa obbligo alle
persone fisiche e giuridiche di versare ad un
fondo speciale gestito dall’Istituto Nazionale
delle (Assicurazioni gli aeccantonamenti neces-
sari per le indennitd di licenziamento. Tale ob-
bligo & esteso anche alle somme finora maturate
per dette indennita.

Le somme dovranno essere investite a cura
dell’Istituto Nazionale delle Assicurazioni per
I’80 per cento in titoli di Stato e pertanto i
versamenti all'Istituto stesso da parte delle
persone fisiche e giuridiche interessate posso-
no essere effettuati senz'altro in buoni del te-
soro ed in altri titoli di Stato.

Nel provvedimento stesso & stabilito che sard
corrisposto dall’LLN.A, ai datori di lavoro, un
interesse sui versamenti da essi effettuati in
contanti o in titoli.

Nuove Agenzie Generali dell’ Istituto Na-
zionale delle Assicurazoni.

[La Direzione Generale dell’ILN.A. ha isti-
tuito le seguenti Agenzie Generali:

Zara: comm. Giulio Marini.

Lubiana: Agente Generale sig. Giuseppe Zot-
ti, Via 3 Maggio, 11.

Spalato e Cattaro:
rini,

Inoltre & stata costituita I’Agenzia Speciale
di Propaganda di Mentone che viene affidata
al comm. dott. Amicuecei.

Per la Rappresentanza Generale del Mon-
tenegro ¢ stato affidato I'incarico al gr. uff. av-
vocato Arturo Danise.

comm. Giuseppe Tor-

Prof. Dott. 1. ROMANELLI, direttore responsabile

{865) Soc. Tip. Castaldi - Roma - Via Casilina, 49

g,
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In preparazione :

NUOVE PROVVIDENZE SANITARIE A FAVORE DEGLI ASSICURATI DELL’ IN.A.

CENTRO SANITARIO - BARI
SUB-CENTRO SANITARIO - PESCARA
SUB-CENTRO SANITARIO - VERONA

N. B. - In questo periodo di tempo di eccezionali emergenze & opportuno che i
nostri assicuraté prima di recarsi presso i Centri Sanitari, Sub-Centri, Consul-
tori, Medici specialisti, Stabilimenti termali, Case di cura ed Ospedali che concedono
facilitazioni, si informino della loro efficienza.

PROVVIDENZE SANITARIE IN VIGORE

A) Visite mediche periodiche gratuite per il Col-
laudo della salute (a tutti, comunque assicurati, ogni
due anni, presso i Centri e Copsultori dell'I, N. A.,
vedi tabella a pag. II), completate dalle seguenti ricer-
che ed esami di [aboratorio :

Urine - esame completo chimieo e mieroscopico (com-
presa la prova di concentrazione);

Espettorato ;

Satigue - esame per il dosaggio della glicemia (com-
presa la prova di earico e la enrva glicemica); della
azotemia ; della nricemin; della colesterinemia; della
caleemisn ; esame per la reazions di Kahn, di Wasser-
mann, di Meinicke, di Ide e oitochol ;

Elettrocardiogramma ;

Misurazione della pressione arteriosa;

Teleradiografla del torace:

Conirollo del peso e dell'altesza;

Per l'invio del materiale vedi Ie Norme pit sotto.

Agli assicurati per capitali a partire da L. 80.000 si con-
cede un hnono di visita medica gratuita ogni due anni,

Tale buono (Mod. S. 8. 80) distribuito dalla Agenzia
presso la guala l'assicurato paga il premio, & utiliz-
zabile presso i Sanitari disposti ad esegnire le visite
alle condizioni convenute con il Sindacato Nazicnale
Fascistn Medico & indicate nel retro del buono stesso.
1l medico & tennto al sogreto professionale anche verso
I’ Istitnto.

B) Consultazioni gratuite d’igiene (dell’ alimenta-
zione, del lavoro, del vestiario, della casa, della fami-
glia, dello sport, ecc., per la prevenzione delle malattia
specialmente infettive) per futti gli assicurati presso i
Centri e Consultori dell’I. N. A,

0) Visite consultive graiunite per la idoneifa alla
vita coloniale (per tuftti gli assicurati prasso i Centri e
Conpultori dell’ I. N. A).

D) Cousulfazioni gratuite per le seguenti spe-
cialita : -

Coilando della vista, dell'vrecehio nnso e gola e ours
odontoiatriche in Roma - Vi Sallustiana, 51 (Direzione
Servizi Sanitari)

Collando dells vista in Torine - Vi Maria Vittoria, 1
(Centro Sanitario I N. A.).

E) Prestill senza interesse per operazioni di alta
chirurgia (agli assicurati con polizze ordinarie e eol-
lettive per le relative spese debitamente comprovate)
(Mod. 5. 5. 5B).

F) Facilitazionl presso medici specialisti {pér cu-
re ofontoiatriche, cenlistiche e oforinglaringoiatriche)
vadi elenco campleto nelle pagg. 111-V dell’Ed. speciule.

() Facililazioni preaso ospedali e case di cura
{vedi tabella a pag. VI).

H) Facilitazioni presso stabilimenti termali (vedi
tabella a pag. VII).

I) Pubblicazioni di medicina preventiva e d’igiene
1° « Balute, tesoro della vita» del Prof. Dr, 0. BeLrueor.
2% « Sotto il platano di Coo» Consigli d'igiene e di me-

dicina preventiva.
3° <« Sotto il platano di Coo » (Seconda giornata)

4% « Igiene della vita coloniale » del Prof. &. Pxxso,
b® « L’Assistenza Sanitaria » Rivista bimestrale d’igiene

8 di medicina preventiva - Edizione speeciale.

Norme per 'invio del materiale di analisi ai la-
boratori dell’l. N. A.

Gl assicurati impossibilitati ad allonianarsi dalla lore
residenza possono beneficiare ugualmente delle ricerche di
leboratorio, inviando il materiale du analizzare al Servi-
zio Sanitario della Direzione Generale in ROMA od ai Clen-
tri di Assisienca Seniteria in ANCONA, BOLOGNA, BOL-
ZANO, CAGLIART, FIRENZE, GENOYA, MESSINA, MILANO,
NAPOLL, PADOVA, PALERMO, TORING, TRIESTE, col mezeo
piie celere, insieme ai Buoni per Esame di Laboratorio [ Ho-
dulo Servizio San, n. 79), i quali vengone distribuiti dolle
Agenzie presso le quali gli Assfcuraii pagano il premio. I
campioni dovranne essere confezionati nel modo seguents :

per Vesame delle urine: 100 ce. di urine con aggiunta
di' 1 gr. di acido borico;

per V'esame dell’espetiorato: 10-15 ce. di espettorato
in un vasetio di vetro o porcellana a eollo largo ;

per U'azotemia; 10-16 oc. di sangue prelevato a digiuno;

per la colesterinemia : 10-16 co. idem ;

per la caleemic: 10-16 ce. idem:

per la glicemia : 1-2 ce. di sangue prelevato a digin-
no, con l'agginnta di alenni granellini di Aucrure di so-
dio, allo seopo di renderlo incoagulabile ;

per Vuricemia : 10-16 co. di sangne, o meglio b ec. di
siero, prelevato a digiuno e dopo essere stati per 8 giorni
& dieta apurinica (senza carne, cacao, caffé, cioccolato);

per la reazione di Meinicke o la R. di Ide: 4-b co. di
sangue, prelevato a diginno o maeglio 1-2 co. di siere
centrifugato ; =

per la reaziome citockol : 4-b co. di sapgne prelevato
a diginno o 1-2 ce. di siero centritugato ;

per la reasione di Wassermann : 5-10 oc. di sangue,
preievato o' diginno o meglio 1-2 di siero possibilmenta
gia centrifugato. :

I campioni per le ricerche della uricemia, colesterinamia,
caleemia, citochol, Meinicke, Wassérmann e Ide devono
egsere inviati presso i Laboratori della Direzions Fene-
rale dell'l. N. A, in Romn, vis Sallustiana, n. 15.

Il prelevaniento del sangue va failo detergendo la cule
coti efere senza adoperare alcool, oppure lasciando evapo-
rare quesio conipletamente prima df pungere la vena genza
alemma aggiunta di prodotti anticoagulanil, tranne per Ia
glieemis (V. sopraj.

PSR
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L’ASSISTENZA SANITARIA AGLI ASSICURATI DELL’ I. N. A,

Medici specialisti che accordano facilitazioni ai nostri assicurati

(Riduzione del 80°/, sugli onorari fissati dal Sindacato Fascista dei Medici)

ODONTOIATRI

Agrigento: Dr. A. CucuruLLO.

Canicatii: Dr. G. Cassaro, P. Palma.

Alessandria: Dr. A Piccixi, V. della
Vittoria. 8 = Dr. A. G. Picoroxe, V. Sa-
vonsarala, 12

Casale Monferrato: Dr. U. Gavpixa,
V. Palestro, 7 - Dr. A. Repoan, P.
Duomo, I - Dr. G. Piyortsi, V. Ben-
vennto S. Giorgio, B.

Novi Ligure: Dr. M. Le BrLLoxE.

Tortona: Dr. C. TorrI

Ancona: Dr. I. Pasareo, O, Vitto-
rio Emanuele IIT, 9.

Aosta: Dr. A. Caramreo - Dr. T, Ser-
riro, V. Ospedale - Dr. A. Borra, P,
Vitt. Emanuele, 7.

Turea: Dr. G. Banma, P. Vithk. Ema-
nunele, 12 - Dr. G. Maruivo, V. Ardui-

no - Dr. G. Puouiese, V. XXT Aprile, |

Aquila: Dr. G. B. Dr AxcrrIs.

Arezzo: Dr. M. Micnenisy, V. Fran-
eeseo Orispi, 2.

Ascoll Piceno: Dr. A. Moxpozar, V.
B. Cairoli - Dr. L. Pexnes1, V. Malta
Dr. A. Tassox:, V. Malta.

Astl: Dr. A. Deanax. P. Medici, 1 -
Dr. 0. Tvarpr, 0. Dante, 8 - Dr. L.
Marasorr, V. Cavour.

Barl: Andria: Dr. ¥. Sarpaxyo. - Dr-
K. SoArAMELLA, v. Gammarota, 8.

Bargamo: Dr. E. Ayerra, V. Monte
Grappa, 7 - Dr. G. Bravx, Viale Bo-
ma, 12 - Dr. G. CanpEroLr, Via XX
Settembre, 46 - Oav. Dr. O. CasTELLI,
- Prof. Dr. G. CGivazzexy, V. Roma, 6
= Dr. V. Dat Laco, P. V. Veneto, 1.

Bologna: Dr. F. Biexaroi, V. Saffi,
2 - Dr. G. Caruzzi, P. De Marchi, 6 -
Dr. A, Caramrr, V. Innerio, 17 - Dr.
A, Francescoxr, V. Saffi, 2 - Dr. M.
Gusxorr, V. Saffi, 2 - Dr. G. Prva,
V. Maggiore, 5.

Bolzano: Dr. E. Groxes, C. Vittorio
Emanuele, 7 - Dr. P. Traxquinnr, P.
Vitt. Emanuele, 5.

Bressanone: Dr. M. ReEms, V. Ponte
Aquila, 1.

Marane: Dr. G, De Bosio, - Dr. G.
Keisgr, 0. Prin. Umberto, 32 - Dr, A,
Koxia, 0. Goethe, 8 - Dr. F. Sixcer,
C. Prine. Umberto, 7.

Brescla : Dr. O. Bertoni, 0. Magen-
ta, 26 - Dr. K. Oasrerrr, V. Danfe, 42
- Dr., M. Jori, 0. Vittorio Emanueles,
B8 - Dr. G. B. Rierm, V. Magzzini, 6 -
Dr. G. Rierri, V, Mazzini, 8 - Dr. D.
Sarvacxit, Viale Stazione, 6 - Dr. D.
Sascagrr, O. Palestro, 27.

Gardone Riviera: Dr. G. Goro.

8alo: Dr. &. Simoxr, P. V. Em., 96.

Cagllari: Dr. L. Froxaia, V. Manno,
S8 - Dr. G. Prxxa-Stanra, Viale Diaz,

Iglesiag: Dr. E. Srixas, V. Roma, b.-

| Campobasso: Dr. A, Marmixo - Dr.
i Sawtono, Manfredi.

| ~Carrara: Dr. G. Batt. Lobovia, V.
| Lunense.

Catanla: Dr. M. I Grazia, V. Ga-
ribaldi, 8 - Dr. S. Greco, V. Etnea,
270 - Dr. G, Miroxe, V. Umberto, 41
= Dr. R. Musumect Grassi, V. Vittorio
| Emanusle, 216 - Dr. F. Porirr, Via
Etna, 208.

Catanzaro :
| Monte, 12.
| Chietl: Dr. Cav. E. MisTROPASQUA,
| V. 8. Gnetano, 7.

Como: Dr. V. Gorx, V. Garibaldi,
18 - Dr. A. Paperi, V. Indipendenza, 4
| Dr. L. Tor1, P. Grimaldi, 2.
| Lecco: Dr. M. Heumans, V. Roma, 28,

Cosenza: Dr. G. Axpreassi, V. Maz-
zini - Dr. O. CerBrrry, P. Ferrovia -
Dr. A. Camaexrr, V. Trento.

Cremona: Dr. L. Bertororri, Via
Beltrami, 4 - Dr, E. Repizzr, P. Roma,
17 = Dr. R. Zaxxmi, V. Blasio, 6.

Casalmaggiore: Dr. 0. Bougs,

Cuneo: Dr., F. ManrrEpI,

Enna: Dr. D. Oor.oamnira, V. Roma,
| 262,

Ferrara: Dr. A. Oavaunari, Largo
Castello = Dr. G. Fixt, Corso Giovaccea,
8 - Dr. D. Mori, V. Cortevecchin, 8 -
Dr. A. Tes1, V. Palestro, 21 - Dr. (.
Trs1, V. Palestro, 21.

Firenze: Dr. V. Arsone, V. Pandol-
fini, 2 - Dr. A. Crrenur, Lang'Arno
Aceciaioli, 22 - Dr. & Purzi, V. dei
Servi, B - Dr. 0. Ramoxixo, V. Vee-
chiatti, 8 - Dr. 8, Oavamani, V. Della
Pergola, 14-bis.

Foggia: Dr. G. Axnorg, - Dr. E. D
Mawo - Dr. G. Booxo di Lueciano.

Manfredonia: Dr, P. MeLvcco.

8. Severo: Dr. P. Recca.

Rimini: Dr. E. Lazzarorto - Dr. L:
Peorazzi — Dr. R. Penosi.

Genova : Dr. G. Moriaxi, P. Corvet-
| to, 1/4 - Dr. F. Porro, Salita 5. Cate-
rina, 1/2.

Corptigliano: Dr. G. Travacrwt, V.
Garibaldi, 18

Grosseto: Dr. A. ANgELISL

Imperia: Dr. R. Asmorrrr V. Al
| fieri, 18 -~ Dr. O. D Veccar, Via del
Monte - Dr. A Larroxico, V. Berio,
B-bis - Dr. E. Magrioss Imperia-Oneglia
Dr. C. Mura, Corso Dante, 2 - Dr. A.
Narra, V. Gandolfo, 1.

Bordighera: Dr, E. Burra, V. San-
t'Antonio - Dr. I. Der Boca, V. Vit-
torio Emanuele.

Dr. O. Crrassa, Via

—= 1

Sanremo: Dr. B, Gmuowpr, V. Vit-
torio Emanunele, 11 - Dr. G. Erexa,
V. Carli, 1.

Ventimiglia : Dr. G. Boossiexormn, V.
Roma, 7-Dr. F. Usoriyy, V. Cavour, 51.

Livorno: Dr. I. Carrrast, Seali Ugo
Botti, 2 - Dr. 0. Casaasr, V. Magen-
ta, 8 - Dr. C. Quaraxtorsi, V. Enrieo
Mayer, 15,

Portoferraio: Dr. A. Liaanl.

Lucca: Altopascio: Dr. R, L. Preaata,
Viareggio: Dr. G. GuorFrina.

Mantova: Dr. G. Coxsoro, C. Um-
berto I, 89 - Dr. R. Lasaocxa, V. Chias-
8i; 2 - Dr. E. Poxamurer, P. Imperia -
Dr. M. Prepari, V. Marangoni - Dg.
L. Veserr, C. V. Emanuele, 6§ - Dr.
@. Zaasi, V. B. Grazicli, 32.

‘Matera: Dr. D. Marivaro - Dr. S,
Lo Russo - Dr. F. P. Pavora, V. A.
Persio, 42.

Messina: Dr., F. Toparo, Via Dei
Verdi. £

Milano: Dr. G. Autara, C. Boma. 63
- Dr. G. Bracisi, V. Aversa, 17.

Magenta: Dr. R. RussiTaso,

Monza: Dr. E. Boxsacrio, V. Vitto-
rio Emanunele, 1 - Dr. A. CamMpanar:,
V. Ttalia, 18 - Dr. P. Bavio, V. B. Lu-
mi, B

Modena: Dr. A. Toraro, V. Emi-
lia, 28, :

MNapoll: Dr. A. Corrora, V. Cesario
Console, 8 - Dr. K. D Noraris, Via
Cappella Vecchia, 6 - Dr. 0. Doxaxo,
V. R. De Cesare, 7 ~ Dr. V. Giurere,
V. Santa Brigida, 76 - Dr. G. Tzzo, V.
Saut’Arcangelo a Baiano - Dr, E. Ma-
sgect, P. Torrettn, B8 - Dr. A. Sax-
soxE, V. S. Spirito di Palazzo, 0 -
Dr. F. Saxmaxierto, Corso Vitt. Ema-
nuele, 400 - Dr. G. Viorer, V. Capo-

| dimonte, 81 - Prof. Dr. A, Yoxa, P. Bel-

lini, 68.

Meta di Sorrento: Cav. Uff. Dr. V.
Russo, Corso Littorio, 113.

Sparanise: Dr. F. Graxpe.

Novara: Dr. F. Borrmi, V. Cavoar,
17 - Dr. D. ScespraTi, 0. Regina Mar-
gherita, 12

Palermo: Dr. P. AvEvrone, V. XIT _
Gennaio, 16 — Dr. & Onawo, V. Vil-
laermosa, 6 - Dr, G. D1 Canvo, V. Ro-
ma - Dr. P. Garvro, Largo S, Sofia, 1
- Dr. 0. Miuazzo, P. & Verdi, 22.
Dr. A, Nicosis, P. Aragona, 4 - Dr R
Przzony, P. Castelnunovo, 11 - Dr, G.
Piazza Gareaxo, P. San Domenico, 23
- Dr. F. Pizzuro, V. Villarenle, 88 -
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Dr. A. Rinourna, V. Rosolino Pilo, 12 -
Prof. Dr. B. TempesTisi, V. R. Bei-
timo, 24,

Parma: Dr. 8. ArsErTr, V. Farini, 52. |

Perugia: Prof. Dr. F. Braso, Corso
Vannueei.

Foligno: Dr. G. Bioxni.

Placenza: ID. E. Cavansa QGozer, V.
8. Marco, § - Dr. U. MisrrarnerTI, V.
Chiapponi, 87 - Dr. G. PaTrions, V. So-
pramuro.

Pisa: Prof. Dr. R. Carreras, V. San
Lorenzo, 18 - Dr. F. Derce Seoix, P.
Carrara, o - Dr. G. Paori, Borgo Stret-
to, b - Dr. 8. Sggsr, V. Vittorio Ema-
nuele, 4.

Pola: Dr. F. Srocco.

Regglo Calabria: Dr. R. §. Reresz,
C. Vittorio Emanunele.

Locri: Dr. G. Prrurarizo.

Roma: Prof. Dr. B. Dx Veccnts, Via
Cornelio “ Celso, 1 - Dr. BoNcRISTIANT,
V. Arenula, 53 - Dr. A. Pie=riuiai,
0. Trieste, 141 - Dr. A. Erconani, Largo
Magnagrecia, 8.

Rovigo: Dr. B. Berarm - Dr. A.
BogELLINI.

Adria: Dr. @ Ferroct - Dr. N. Gror-

DANL

Salerno: Dr. A. Cosxverso, V. Re-
ma, 47,

Sassari: Dr. A. Fexu, Viecolo Bar-
tolinis -~ Dr. G. Nmopu V. Manno -
Dr.. R. Toeco, P. Castello.

Savona: Dr. Cav. Uff. Q. Gasm,
C. Principe Amedeo, 2-6 - Dr. Comm.
| P. Paae1r, V. Paleocapa, 3 - Dr. G.
| Verraxa, V. Guidobono, 80.

Slena: Dr. P. Marzaxo, V. di Citta 8.

Sondrio: Dr. L. Orras:, V., XXVIII
Ottobre, 8.

TJaranto: Dr. V. Baregaro, G, Um-
berto - Dr. F. Moxrasar:n, P, G. Bro-
no, 33 - Dr. G. SawrosTast - Dr. N.
Viraxrosio, 0. Tmherto.

Teramo: Dr. G. Buaxco - Dr. A,
SACCONT.

Torino: Dr. G. Brsarm, C. Vinzn-
glio, 104 - Prof. Dr. L. Casorrr, Via
Romn, 15, Palazze I.N.A. - Dr. E.
Favero, V. Camerana, 10 - Dr, Prof.

| @. GioreLni, V. 8. Quintine, 18 - Dr,
| 0. Marazzisa, V. Brandizzo, 3 - Dr. A.

TomuassiseLLy, V. P. Micea, 100 - Dr.,

Trento: Dr. ¥. Acosrtixi - Dr. O,
Lacamaxx, P. Silyvio Pellico, 2 - Dr. F.
Rrgar, V. Belenzani, 27 - Dr. C. Szeer,
V. Gazzoletti.

Arco: Dr. E. PersecHER.

Levico: Dr. F. Cariani.

Rovereto: Dr. M. Sommavossi - Dr.
G, ZawNINT,

Treviso: Dr. A. Brers, V. F. Filei, 12,

Trieste: Dr. A. Mixas, V. A. Diaz 10-

V. TommassingLni, P. Vitt, Veneto, 20, |

Dr. &. Orrocmiax, V. XXX Otto-
{ bre, 17 - Dr. G. Rosaxz, V. San Ni-
| eold, 88,
Udine: Dr.
CLONFERO.

Tolmeszo: Dr. P. Cawpusio, P, XX
Settembre.

D, Damranr - Do E.

Varese: Dr. B. Berrori, V. Orri-
| goni, 16 - Dr. G. ¥raxzi, V. Cavour,
80 - Dr. 8. GuscErrr, V. Piave, 2~
Dr. L. Magearziur, 0. Romua - Dr. 3,
P. Rava, V. Gairo, 88 - Dr. V. BArBEDO,
V. Magenta. 62
Gallerate: Dr. P. Orennn - Dr. A,
Pararizo.

Tradate: Dr. L. Cooepsmaxs D JoLp1.

! Venezla: Dr. A. Serexa, Cannaregio.
| Vercelll: Dr. O. A. Pozzoro, P. Vitt.

_1 Emanuele, 2.

Verona: Dr. A Sacramoso, V. San-
ta Chiara, 13 - Dr. C. Tarrarixi, Via-
le N, Bixio, 17.

Bardolino: Dr. P. Peppzzr.

Legnano: Dr. U. BoxrasTe.

1_ Vicenza: Dr. L. Casrk, C. Princi-
pe Umberto, 53 - Dr. S. Fiorerr:, Via
Morette - Dr. L. Maerisecur, 3. Co-
TOnA.

Arcignane: Dr. G. Veiroxese

OCULISTI

Alessandria: Dr. E. Avvara, Corso
Roma, 8 - Dr. F. Durasno, V. Nuova
Legnano, &.

Casale Monferrato : Dr. A. Guascur-
xo, V. Mellana, 2.

Aosta - Tvrea: Dr. C. Garzixo, Osp.
QOivile.

Arezzo : Prof. Dr. Fracassi, C. Vitt.
Emanueles, 223 .

Astl: Dr. C. Lovisoro, - Dr. G. Car
pELLO, P. Medieci, 4.

Bergamo: Dr. G. Zoxca, V. XX Set-
tembre, 14.

Bologna: Dr. L. Carra, V. Indipen-
denza, 2 - Prof. Dr. C. MartorTr, Via
Castiglione. 5 - Dr. G. Narpr. V. Fras-
sinago, 21 - Dr. D, Pavurer:, V. Righi,
84 - Prof. Dr. G. Riccnr, V. San Ste-
fano, 48 - Prof. Dr, X. NiroLEoxk, V.
 Guerrazzi, 29.

Bolzano: Prof. Dr. G. MESESTRINA,

Osp. Civile.
Bresganone: Dr. E. NIEDEREGGER.
Cagliarl: Prof. Dr. GarrExea R., R.

Cliniea Oculistiea - Prof. Dr. G. Massa,
V. Pola, 7.

|

! Iglesiag:
| berto, 12.
‘ Serramanna : Dr. L. Prerav.

Dr. B. Garav, Vin Um-

Caltanissetta: Prof. Dr. E. Cavai-
LAro, V. Tuminelli, 2 - Prof. Dr. &.
Nicorertr, V. Tuminelli, 4.

Campobasso: Dr.
Comm. Dr. E. GrimMarnpi,

Agnone: Dr. S. SBavasraxo.

Catanla: Prof. Dr. G. Favanono, V.

S. Maddalena, 69.

Lanciane : Dr. V. SEBAFISI.

Como: Prof. Dr. G. Gaseanmr, Via
Volta, 80.

Cuneo - Alba: Dr. G. VaraLpi.

Empoli: Dr. L. SaLviporr, Via Giu-
seppe Verdi 1-b

Teatro, 2 - Dr. M, Verzenra, Corso
Porta Mare, 11.

Foggia: Dr. A. ALTAMURA.

Cavlantino : Dr. N. Dr Smmone.

8. Severa: Dr. G. Couio.

Forll: Dr. P. Marcmzy, €. A, Diaz

Imperia: Dr. M. Opisio, V. G. Be-
rio, 8.

Oneglia : Dr. G. Griva.

e B

N. Barsaro - |

I- Sanreme : Dr. &. Griva, V. Vittorio
| Emanuele, 18 - Dr. M. Opmsio, Via
Vitt. Emannela, 8,

Livorno: Dr. M. Parpuccr, V. del
Fante, 8.

Mantova: Prof. Dr. D. Ferri, Via
Battisti - Prof. Dr. Prevepy, G, Vitt.
Emanuele, 7.

Messina: Dr. V. La Rosa, V. Pavia
- Prof. Dr. F. Scornuica, V. Oavour,
131 isol. 836.

Milano: Prof. Dr. A. Busacca, Foro
Bonaparte, 46.

Molfetta: Prof. Dr. G. Cozzou1, Via
Umberta, 78.

Napoli: Prof. G. De Rosa, Via San-
falice, 83 - Dr. F. Gauerri, Riviera

di Chiaia, 82,
Ferrara: Dr., S, Orccornt, Vicolo del | g,

Novara: Dr. Prof. G. Lappoxs, Ospe
dale Maggiore, C. Cavour.

Padova: Dr. L. Zoupax, Via Alti-
nate, 69, :

Palermo: Dr. G. Bévumsa. V. Celso-
14 - Prof. Dr. A, Ouvcco, V. Villafran-
ca, 20 - Prof. Dr. D. D'Aanrco, Viale
Libertd, 1 - Dr. F. P. D Boxo, Via
Di Marzo, 2 - Dr. G, La Praca, Via
Garzilli, 24 - Prof. Dr. 8. Loxao, G.
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Beind, 841 - Prof. Dr. P. StELLA, P.
Castelnuovo, 4.

Parma: Prof. Dr. F. Carnian, Viale
Umberto 1.

Perugla: Prof. Dr. G. GraxxaxToxr,
Oorso Vannueei, 9,

Pola: Dr. M. De Pigra.

Roma: Prof. Dr. D'Amico, V. Fari-
ni, 8 - Prof. Dr. C. Mazzasmizi, Via
Milano, 24 - Prof. Dr. I. Nevscafnuir,
V. Regina Elena - Prof. Dr. B, Srrau- |
peLLI, Corso Italia, 38.

Salerno: Dr, V. Turco, 0. V. Ema-
nuele, 150.

Sassarl:
Roma, 14.

Taranto: Di. V. Garpucer, V. D'A-
quino - Prof. Dr. A. Maricosor, V. di 1

Prof. Dr. V. SBasa, Via |

Palma - Dr. R. Mamizoscr, V. Regina
Hlena, 33 - Prof. Dr. E. . ViLnaseva-
er1os, V. De Cesara, 1.

Torino: Dr. C. Carraratri, Corso

| Vinzaglio, & - Dr. Q. CasTt, V. Ma-
| dama Oristina, 6 - Prof. G. CapPELLA-

ro, C. Vitt, Emanuele IT, 51 - Prof.
Dr. A, Corrano, V. Juvara, 19 - Dr,
M. Garzixo, V. Magzini, 2 - Prof. Dr.

F. Gemwexoro, U, Oporto, 21 - Dr. E. |

Mormsi, V. Carlo Alberto, 18 - Prof.
Dr. (3. Mosso, V. Cibrario, 1 - Dr. L.

| Ore1, Via O. Alberto, 17 - Dr. T. Pec-

ca1o, C. Vittorio Emanuele, 19 - Prof.

Dr. 8. Picearuaa, Via XX Settembre, |

B0 - Prof. Dr. 0. PssanerLro, O, Sie- |

| cardi, 9-bis - Dr. G, PrEcErurti-Tap-
| PARELLL, Via Princips Amedeo, 28 -

Prof. . G. Tirersr, R. Clinica Oftalmica
- Dr. G Tos=o, Via 8. Secondo, 15 -

1

|
1

Prof. Dr. 0. Varur, C. Valentino, 11
- Dr. 8. Vavomrri, V. Cernaia, 18 -
Prof. Dr. F. Verperame, (. Oporto,
B1-bis.

Trento: Dr. &, Gexrtiniai, P. Vene-
zin, 2 - Dr. G, @GrinLo, V. Santa Ma-
ria Maddalena, 21.

Trieste: Dr.
Roma, 22,

Udine: Prof. Dr. A. Aviqud Mazeer,
V. N. Saure, 1.

Varese : Dr. E. MoreTTI, V. Piavae, 14.

Luino; Dr. R. MarcariTELLA, Viale,
Umberto I, 18.

Venezia: Dr. E. Nista, Calle P,
Angelo, 5314,

Vercelll: Dr. L. Pasawi, V. Gari-
baldi, 20. :

Vicenza: Dr. 0. Astuzzi, P. Duomo, 4.

G. Mawzurro Via,

OTORINOCLARINGOIATRI

Alessandrla: Dr. F. Bapiwe, Via
Trotti, 12 - Dr. A. Ajsworg, V. Fai
di Bruno, 18 - Dr. L. Borrororr:i, V.
8, @Giacomo della Vittoria, 25.

Casale Monferrato : Dr. G. CuascHING,
V. Mellana, 2.

Aosta - Ivrea: Dr. U, Maiaorororr, |
P TIamarmora. |

Aquila: Dr. 8. Cirorroxr, V. 8. Mar- I
siano, 31.

Ascoll Piceno - Fermo: Dr. A. Lopo-
vici, V. Sapienza, 4.

Astl: Dr, A. GexTILE

Bergamo: Dr. I. Casperory, V. XX
Settembre, 46 - Dr. G. Panvis, V. XX
Settembre, 7.

Bologna: Prof. Dr. A. Caxereux,
Viale XTT Giugno, 12 - Dr. @. B. Fac-
cmisr, V, Arbieri, 2.

Bolzano: Dr. A. Bruaxi, V. Duca
~ d'Aosta, 2- Dr. A, Scayasn P, Grano, 2.

Merano: Dr. M, Dmzspacrer Viale di
M.ia,

Cagliari: Dr. A. Caxessa, V. Manno,
5 - Dr. L. Lavoapio, C. Falice, 25.

Iglesins: Dr. A. Torswp, P. Sella.

Caitanissetta: Dr. P. Resrivo, Via
Gaetani, 87.

Catania: Prof. Dr. Givrrrina, Piazza
Cavour, 14,

Como: Dr. F. Beccaerre, V. Volta,
83. Dr. G. Torrascar, V. Natta, 7.

Cremona: Dr. F. Bocemr, V. Man-
na, B,

Cuneo: Prof. Dr. & Doxaper, Via
Ballo, b. :

Saluzzo: Dr. U. Racca. V. Gual-
tieri, b.

Ferrara: Dr. A. Maxrrep:, V. Bor-
goleoni, 122 - Dr. E. Moravori, V. Pa-
lestro. 62.

Foggia: - 8. Severo: Dr. A. Cer-
VASIO.

Forll: Dr. F. Seaaxti, V. Maldenti, 8.

Gorlzia: Dr. . Comen - Dr. 8. Ruz-
ZATI. E

pux, V. Vitt, Emanueles, 8.

Sanrremo : Dr. M. Dx Marca, V. Vitt.
Emannpele, 18.

Ventimiglia: Dr. E. Verouvs, V. Vitt,
Emanuela, 18,

Livorno - Suvereto di Livorno: Dr.
L. Curerrcr.

Mantova: Dr. Freer. V. Garlo Poma, |
16 - Dr. L. Zarraronr, C. Vitt, Ema-
nuele, 108,

Messina: Dr. ©C. Camisiti, V. Ga-|
ribaldi, 27, iscl. 372 - Dr. V. Vain-

secenr, V. U. Bassi, 120.

Modena: Gr. Uff. Dr. G. SiLLINGARDI,
P. Muratori, B1.

Napoli: Prof. Dr. E. D1 Lavro, Ri-
viera di Chiaia, 84 - Prof. Dr. 8. Jas-
Nuzzi, V. S. Spirito di Palazzo, 81 -
Dr. V. MesoLeLna, V. dei Mille, 58.

Padova: Prof. Dr. E. RuBanLTELLi,
V. Gabelli, 17.

Palermeo: Prof. Dr. G. Avraana, V.
Roma, 881 - Dr. F. Camrpo, V. Stabile,
108 - Dr. G. Ferrozza, V. Lincoln, 98
- Prof, Dr. A. Zaxora, V. Rodi, 38

Parma: Prof. Dr. F. Lasaaxa, Piaz-
zale Cervi, 17.

Perugia: Dr. A. Banora, V. Fani, 2.

P.stola: Dr. M. A, CasaNvova, Via
dells Madonna, 8.

Pola: Dr. E. Mazzaro.

Regglo C.: Prof. Dr. G, SanvaTon:.

Roma: Prof. Dr. G. TurTur, Via
XX Settembre, 85 - Dr. M. Maxcrorn:.

P. XXVITI Ostobre (ang. V. Flaminia)
= Dr. G. Mzssaxurii, V. Tevere, 44,

Siena: Dr. Prof. L. Brrroeer.
Taranto: Prof. Dr. A. Buisocr, Via

| Doe Mari, 18 - Dr. V. oy i
Imperia - Bordighera: Dr. E, Vua- | = 3 AT Ve

Cavour, 27 - Dr. V. Narare, Vin Mas-
sari, .

Torlno: Dr. E. BarraaviorTi, Via
§. Chiara, 20 - Prof. Dr. C. Bruzzoxs,
V. Confienza, 15 - Prof. Dr. A. Oa-
sassa, V. Principe Amedeo, 52 - Prof.
Dr. I. Ihonsio, Qorso Vinzaglio, 10 -
Prot. Dr. G. DioxanEr, V. Marco Polo,
19-5is - Dr. A. Ferrero, Via Goito, 6
- Dr. G, Lrang, Corso Oporto, 5 - Dr.
P. T. Maxcmsr, Via Plann, 11 - Dr. O.
Meaxo, V. Della Rocea, 8 - Dr. @.
PreEcErcrri-Tarransnnr G., V. Prinei-
pe Amedeo, 29 - Dr. €. Vassia V. San-
ta Chiara, 20.

Trapanl: Dr. M. Sasmuarmaxo, Via
Mercé.

Trento: Prof. Dr. G. Gameixi, Via
Boma, 37 - Dr. D. Marstraxi, Via
Rosmini, 256 - Dr. Cay. G. Marrei, V.
Oss. Mazzarana, 16,

Trleste: Dr. A. Bocco, V. Mercato
Veechio, 3.
udine :

vig, 32.

Varese: Dr. 8. Rovera - Dr. Q.
Swow1, P. M. Ghappa, 14 - Prof. Dr.
G. Pixarornt, V. Fiome, 4.

Somma Lombarda: Dr. P. A. BuraTTI.

Venezia: Dr. G. BrEGANZATO.

Vercelli: Dr. P. PerrErixo, Via 01-
doni, 1.

Vicenza: Dr. E. Basso, V. Racchettsa
5 - Dr. A. Boxgr, V. Carpagnon. 13.

Dr. F. PEurLizzo, Via Ri-



L’ASSISTENZA SANITARIA AGLI ASSICURATI DELL’ I. N. A.

Stabilimenti di cura che accordano facilitazioni ai nustri_ assicurati

(liniche, ospedali, case di cura, poliambulanze ed ist_ituti vari

Localita Nominativo Facilitazionl Localita Nominstivo Facilitazioni
»
S 5 Mopexa . | Casa Prof. Marchetti - Via
/ On s
BoLoaxA . 0?;: ﬁllBA_lJi_u_leB:..ﬂlnt > 5191.3’ 1: 90':-&;1.' S ]f’l' GHardini 20 . e 2 80%,
EsviiEe e = T Casa < Berti» . 304/,
BrEscia Poliambulanza - Piazzale e 5
Garibaldi 5 s 20, 25 e 30%, || Naport . | Sanatorio «C. Forlaninis diar?g')i. 9
Caartarl . | Casa Prof. G. Baggio - Piaz- Pivermo . E Cliniea Prof. Arnone - Via
zn 8. Benedetto . 804/, , | Ugdolens, 2 : 304,
‘ Casa < Noto» 304, rotta
e — e p ? ! 90¢/, interventi
OCaprawis- | Casa Dr. Ballati . 0%/, | | e ricarche
SETTA e T I
PiaceExza. | Casa « Piacenza » . ] 20,
Qaraxzano | Ist. clin. diagnost. fisioter.
Dr. G. Mazza - Via Duomo a0/, 3
Brea1o
Eminia , | « Villa Idas - Prof. Dr. G.
Como . . | Ist. Cardiolog. Prof. G. Galli - ZBROXISy s . 0%
- Via Volta 46 . A - 504 =3 T [
: S. Perrrcr.| Gasa Dr. M. Quarenghi . on | TR0 a5,
> —T TeErME l;
Oosuxg a Casa Oatalani - Villa Amelia 30Y/, (Bergamo) | e =
T Tah e e e e e ?FE;;?;O Clin. Treiano - V.le Stazione 80%/,
@erova . | Policlinico del Lavoro - T"m. | ass. Eopolari b L G i
Becieng LY - wisica ;uigmﬂe i Tﬂhmo - | Ist. Med. pzaventiva-t’ dells
| | Orfane, 8 . 40/,
Tet! Tnninsioni D B. Oxilia.| ! Clm malatiie professmnah A, Eopo]ar:
| "2 Via XX Settembre 12 . 80%/, Bl :
aas stituto terapia oc:tozc)nm& - | visita annuale
i 2R : e 0 | Qorso Oporto 10 . . 854/,
] | « Villa Maria» - \71% Pﬂnm-
| - : | essa elicita, 15-bis, 17 .
Iéucm % G.icasa di Cura Barillaro. ‘ 30 */, oﬁmdﬂe Miiniota 5 Glov. 80 e 0%,
(Begelost) @ Battista e della Gitth di |iny o octsion
Y = Torino e o 'mrd EEeE e
Mimsisa Ist. terapin fisica Dr. G. Spa- = e e
gnolio - Piazza Stazione . 308/ TREVISO « Villa Bianea» - Prof. A A
L] 304/,
Grollo S A e
MesTeE I Osp. Giv. <Umberto I> . . ! 10 e 20/, | :
(Venezia) | | {| Trizerx . | Oasa di Cura Dunttogliano | 200 10°,
| ] i
Cliniche specializzate ¢ case di cura
Bart . | Clinica Prof. I'Erchia - Via |l Roua . Goardia Ostetriea perma- f
M. Signorile, 2 (gsfetrm]a' 300/, | nente E. Pestalozza . | B0,-80, 204,
e ginecologia . |
| Casa <« Immacolata Comse— f, ambulanza
o k= o = zione » (artrite, sciatica e In ('1 IL. 60 retta
CagLiar: . | Casa B, Salvatore (ostetricia | i reumatismi) - V. Pompeo 2% » » 40 »
e ginocologia) . o al 80%/, Magno, 14 . . o« = v 8B e
A tutte le as- Sal
Rowma Clinica Ostetrica Ginecolo- | sicurate visite Papova . | Casa «Ia Salutare » {log]:.a.-
giea B. Universita di Roma | gratnite gio- lith Altichiero) neurolo- S0
Cura della sterilita. vedi e sabato gia) - . fo
& ore 15 e
Osp. Gallicano (dernmm- e TrEviso Casa Prof. P, Brisotto - Ponte
tilopatia) diaria 30,60 ; Garibaldi (otormolﬂ.nngow :
Ist. «Regina Elenas (tumori) » 86 — logia . - = 80
MiazzINA .
Clinica OtiontamtncaR ‘Um- (Novara) | Casa <Eremox» (mnla‘c!‘-ie
versith . . . 20/, polmonari) . . - 16 e 30%,




_}’ASSISTENZA_ SAMTARIA AGLI ASSICURATI DELL’ I. N. A.

Stabilimenti Termali che concedono facilitazioni ai nostri assicurati

Localita

Qualita fisico-chimiche
delle acque e fanghi

Maulattie per le quali

Facilitazioni concesse
8] consiglla In cura

ACQUA SANTA
{Ascoli Piceno)

BOGNANGO
{Novara)

-

. | Acque bicarbonato -solfato-

. | Acquasolturea-termale. Fan- |

ghi. Toalazioni.

Artriti or, - Mal. ricambio, ,
pelle, respiratorie, |

26°%f, Grotta sudatoria e fanghi
- 50*/, Bagni.

alealino-litiose & medio-mi-
nerali.

CARAMANICO .
(Pescara)

Acqgus solforcsa-salso-bromo-
iodica.

Stitichezza - Epatopatie or. -
COolecistiti.

50 ¢/, su tariffe,

Pol. ord. e collettive 25, su
cure e sulla pensions - Pol.
pop. 20%, su oure e pensione.

Artritismo - Renmatismo er. - |
The. ossea - Eczemi - Nevriti - |
Mal. ginecologiche e ricambio
- Rinofaringiti.

CASTROCARO .
(Forll)

. | Aequa salso-bromo-iodica .

Artritismo - reumatismo or. -
The. ossea - Kezemi - Nevriti -
Mal. ginecologiche e ricambio
Rinofaringiti.

26 ¢/, su tariffe (Categ. B).

CHIANOIANO .

Acque bicarbonato-solfato-al-
ealino-ferrose e medio-mine-

Aflegioni vie biliari - Disfun- | 10%, sugli abbonamenti alle bi-

(Siena) ino-fer I : zioni epntic!m - Ipertensione | hite e bagni 1* e 2= classe (per
rali. Bibita, bagni, fanghi. | (halneoterapin). forme popolari anche 3:classa)
CIVITAVECCHIA Acqus solfato - alealino -fer- Reumatismi - Malattie del ri- | 20%/, su tariffe giornaliere in
(Roma) TOBA" | eambio, ginecologiche. vigore.
FIUGGI b Acgue oligo-minerali, Diateai_ ariea - Oaleolosi re- | 80, su tariffe.
(Brosinons) no-veseicale - Gofita - Cisto-

pielite.

GUARDIA PIEMON-|
TESE (Cosenza)

LEVICO-VETRIOLOD.
(Trento)

Acque solfures-salso-bromo-

| iodiche - Fanghi.

Artritismo - Malattie cutanes | 80%, su tariffe

Acqua arsenico-ferrngginosa

Pol. ord. & collettive 10°%, su
tarifie.

Anemie - Cloroadinamie - Lin-
fatismo.

LIVORNO . o ﬁﬁguﬂ. p&lgn-brqm?l_-indigai‘ ' (S}tg;ich:zzn spastica e atonioa - | 259, sn tariffe.
rigazioni vaginali, nebuliz- | sita - Disfunzione del fi
(Acque dells Salute) | o ioni secche. I gato. 5
LOCRI-ANTONIMINA |Acque salso-iodiche - Bagni - i Mal. ginecologiche - Linfatismo |, 30Y/, su tariffe
(Reggio O.) | Fanghi Artritismo - Renmatismo - Ne- |
| vriti - Malattie della pelle.
MONSUMMANO . | Acqua bicarbonato-solfato-al- | Artritismo e reumatismo er.- | 20 */, su tariffe.
(Pistoia) calina-ferrosa e salso-bromo- | The. ossea - Eozémi - Nevriti - |
iodica. Bagni, fanghi. Mal. ginecologiche e ricambio l
- Rinofaringiti. i
MONTECATINI. - | Acqua_ salso-bromo-iodica. | stitichesza - Epatopatie cr. - | 10%, su tariffe (aprile-luglio
(Pistoia) Fa‘ug{:n vegeto - minerali - | o5100iatiti, e ottobre-novembra).

MONTEGROTTO T.. |
(Padova)

Acqna salso - bromo - iodica.
Fanghi naturali valeaniei.

Artritismo - Reumatismo er. -
The. ossea - Eozemi - Nevriti
-Mal. ginecologiche e ricambio

| Terme preistoriche:
20/, 1% clnsse - 159, 2% @ Bs
classe su cure, pensione, vi-

- Rinofaringiti. sita medica, ece.
L]
u | e . |
P?ggf;ﬁﬁi& * | Aequa solfurea-salso-bromo- | Stitichezze - Epatopatie or. - | 509, ingresso stabilimenti -
iodiea. colecistiti. | 254/, sulle cure.

e = oo |

POZZUOLI (Terme | Acqua salso-solfato-alcalina. | Reumatismi e artriti scrofolosi | 250/, sulle tariffe.
puteolane) Fanghi radioattivi, - Mal. rieambio - Postomi di
| frattore.
RECOARO . Aecqua ‘arsenicale-ferrugino- | Anemie - Cloroadinamie - 2b 9/, sulle tariffe.
(Vicenza) s 8 medio-minerale ferrugi- | Tinfatismo.

nosA.
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L’ASSISTENZA SANITARIA

AGLI ASSICURATI DELL’ 1. N. A

Loeallta

Qualita fisico-chimiche
delle acgue e fanghi

.

Malattie per le quali
gi consiglia 1a cura

Facilitazioni concesse

SALICE-TERME 5
Voghera (Pavia)

Acgus salsoiodiche e solfo-
rese. Bagni. Fanghi. Inala-
zioni.

Malattie ginecologiche e del
ricambio. Serofolosi. Malattie
pelle e vie respiratorie.

| 80, sulle tariffe.

SALSOMAGGIORE .
(Parma)

Aeqgue salsobromoiodiche .

Artritismo e renmatismo or. -
The. ossea - Eczemi - Nevriti -
Mal. ginecologiche e ricambio
- Rinofaringiti.

Agsic. ord. & coll. - 20%/, saulle
tariffe, sconti dagli alberghi
Porre e Valentini.

5. CASCIANO B.
(Siena)

¥ | Acqgua solfato-alealino-ferro-

sa-termale. Fanghi vege.to-
minerali caldi.

Stitichezze - Epatopatie er. -
Colecistiti.

80 °/, su tariffie 1» elasse - 60 %/,
| su tariffe 2» classe,

S. CESAREA . ;
(Leoce)

Acqgua solfocarbonato calcica
a 33° O. - Fanghi veg, min.

Artritismi e renmatismi or. -
The. ossea - Eozemi - Nevriti.

Asgs. ord. e coll. - 25, sulle
tariffe, fino al 51-12-1941.

SARDARA e
(Oagliari)

Acqua bicarbonato-alealina-
termale.

Ipercloridria- Atonia gastrica
Gastroanterite cr.

25 %/, sulle tariffe.

SOIACCA . 5 5
(Agrigento)

Acqua elorure sodica calcioa
magnesigca.

Mal. artritiche - Ricambio -
Traumatiche - Ginecologiche,

20%/, sulle tariffe.

SCRAJO EQUENSE .
(Napoli)

Acgua sulfurea-salso-bromo-
iodica.

The. ossea — Mal. ginecologiche

Arbritismo e reumatismo or.- |

254, -209% - 169/, sulle tariffe.

TERMINI IMERESE
{Palﬂrmo}

Acgqua salso-bromo-iodica.

Reumatismo - Artritismo er.

- Nevralgie - Gotta.

164, su pensione di L. 30 -
259/, su bagno e stufa.

TOLENTINO . .|
(Macerata)
TRESCORE BALNEA.

RIO {Berga{mo) e

Acque litiose naturali

Uricemia - caleolosi reno-ve-

| scicale

|t 80 ¢/, sul bhiglietto d'ingresso
b

Aequa clorurata sodico-eal-
cica - Bagoi - Fanghi.

Renmatismo, artitrismo er. -
Mal, ricambio - Ginecologiche
- Pelle - Respiratorie - Po-
stoumi di fratture ete.

| 25 %, sulle tariffe e 50°%; su
(tasse di ammissione.

Turortasse, — Per ottenere le facilitazioni predefte gli assicurati debbone presentare I'nltima quiefanza di pre-
mio dimostrante che i pagamenti sono in regola, la carta annunaria e document di idenbith personale.

Ctli assicurati con polizze a pagamento premi per: delegazione, dovranno richiedere alla Direzione Generale
dell’1. N. A. - Servizio Ragioneria - duplicati di quietanza.

Gli assicurati con polizze colléttive con gquietanza unice debbono presentare una dichiarazione, regolarmente
bollata e firmata dall’Azienda datrice di laveore, dalla guale risulti che si tratta di persona assieurata con 'L N. A.
nnitamente al preseritic doenmento di identith personale.

B) Concessione di prestiti senza interessi per opera-

Isole italiane dell’Egeo

RODI (Egeo). — R. Ufficio di Igiene, analisi e ricerche
di laboratorio: ridazioni dal 80 %, al 60 %/, sulle tariffe in
vigore.

— R, Ospedale, radiografie dal 80%, al 60Y, sulle ta-
riffe in vigore. Retta riornaliera per ricovero L. 20, com-
presi esami medicazioni ed interventi chirurgieci.

CALITEA (Rodi Egeo). — Acque clorurate sodiche de-
boli e forti, ntili per aftetti da stitichezza - epatopatie
oroniche - colecistiti.

Hiduzioni: A tutti gli assicurati riduzone #0%, sulle
tariffe in vigore.

Estero

EGITTO. — 4) Buono gratnito per visite mediche di
eollando della salute a tutti comungne assicurati.

zioni di alta chirmrgia.

() Riduzione del B0*/, sulle tariffe praticate da spe-
cialisti.

D) Estensione a tutti gli assienrari residenti in Egitto
delle facilitazioni concesse dagli Stabilimenti Termali.
Ozpedali e Case di Oura nel Regno d'Italia e Golonie.

ALESSANDRIA D'EGITTO Ospedale Ifaliano < Benilo
Mussolini>, a tutti gli assicnrati, le seguenti riduziom
sulle tariffe in vigore di degenza e di tatte le cure che
ivi si praticano: 159, (quindici per cente) per la prima
olasse speciale; 209, (venti per cento) per la prima
olasse; 10 9, (quindici per cento) per la seconda classe e
il 80%, (trenta per cento) sulla tarifia per gli esami ra-
diologiei.

Per wsufruire delle concessioni rivolgersi alla Rappre-
sentanza Generale per U Egitto ed il Sudan: Adlessandria
d’Egiito - 1, Via Re Fuad I

Riproduzione vietata degli seritti contenuti in guesta Rivista, anche se parziale o sunteggiala, senza citarne la fonte

FProf. Dott. 1. ROMANELLI, direttore responsabiile

{360} Societd Tipografica Osstaldi - Roma, Via Oasilina, 48 - Tal. 70.408
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ISTITUTO NAZIONALE DELLE ASSICURAZIONI

SORVEGLIATE LA VOSTRA SALUTE
QUANDO E’ ANCORA INTEGRA! |

In molteplici forme noi provvediamo alla nostra vecchiaia, ma per
contro trascuriamo troppo spesso la mostra salute non badando ai primi
segni del male e quindi finiamo col compromettere proprio il raggiungimento
di quella tarda eta, che vorremmo invece giustamente trascorrere tranquilla.

L’Istituto Nazionale delle Assicurazioni ha rilevato da tempo que-
sto modo contradittorio di concepire e attuare la tutela che dobbiamo a noi
stessi e si e assunto come un suo dovere sociale il compito di combatterlo,
attirando l'attemzione pubblica sui benefici del controllo periodico delle
condizioni fisiche e della « medicina preventiva ».

A tale scopo ha organizzato dei CENTRI SANITARI E CONSULTORI
in molte citta italiane e altri ne organizzera; dotandoli di mezzi di ricerca
fra i piu progrediti che la scienza offre: e li ha posti a disposizione gra-
ziosa di tutti gli assicurati del’Ente.

L’ASSICURAZIONE MALATTIE

La Societa « Praevidentia », collegata con I'lstituto Nazionale delle
Assicurazioni, che ne garantisce in pieno tutte le polizze, ha studiato la

POLIZZA CONTRO LE MALATTIE

che consente a tutti i cittadini che lavorano, di garantirsi i mezzi economici
per far fronte con franquillo animo alle maggiori spese inevitabili nel caso
di infermita e del conseguente periodo di inattivita dell’individuo.

Tutte le Agenzie generali dell’ Istitwto Nazionale
delle Assicurazioni, che rappresentanoe in ogni zona
la « Preevidentia», sono pronte a fornire notizie e
chiarimenti su questa nuwova forma assicurativa.




' A tutti @ reso possibile di sottoscri- |
- vere ai nuovi Buoni Novennali del

mediante speciali po- !

 Tesoro 5°

o

' lizze dell'lstituto Nazionale delle As- |

sicurazioni

La sottoscrizione ai nuovi Buoni del Tesoro Novennali 5 °% a
premi, con scadenza settembre 1950, si chiude nel modo pit brillante; ¢
il che dimostra come il popolo italiano senta profondoamente il dovere
di contribuire con tutte le sue forze alle imprescindibili necessita della
Patria in armi.

Ma vi sono larghi strati della popolazione, che pur consci di ¢
questo dovere non sanno come assolverlo perché per la loro situa-
zicne economica o per cause contingenti, non dispongono di mezzi |
sufficienti. Per essi particolarmente [lstituto Nazionale delle Assicura-

zioni ha stabilito di emettere delle SPECIALI POLIZZE DI ASSICU- ¢

RAZIONE che consentono di partecipare alla patriottica sottoscrizione ¢

con pagamenti rateali del copitale e che in pari tempo costituiscono
un perfetto atto di previdenza a garanziaidei contraenti e delle loro {
; famiglie.

Ricordiamo che nel 1941, due assicurati con polizze di identico ;
) tipo emesse dall’lstituto in occasione delia precedente emissione di §
Buoni del Tesoro, hanno guadagnato, ciascuno, un premio di UN ¢

3 MILIONE DI LIRE. E l'uno e laltro, fino al momento della vincita,

Y non avevano speso per la loro polizza che poche centinaia di lire!

Per informazioni e chiarimenti rivolgersi alle Agenzie |

y dell'lSTITUTO NAZIONALE DELLE ASSICURAZIONIL




