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SUMMARY

MEDICAL FACULTIES AND REFORMED STUDIES IN CAGLIARI AND
SASSARI UNIVERSITIES

In the same decade during which Vienna government was proceeding to the
rearrangement of the Medical Faculty of the University of Pavia, Savoy
government started the reform of Cagliari and Sassari Universities. The pro-
gramme of medical studies to be introduced in the “restored” Universities
aroused an important debate which involved the government of Turin, the
local authorities and the Magistrature. The main points concerned the tea-
chings to be started, the programmes and the texts to be adopted, the methods
and contents of teaching. The range of ideas aiming to conform island medi-
cal Faculties to the progress of science, gave life to the critique of a teaching
model, still ruled by Galenic authority and by metaphysical etiological expla-
nations which ignored the physiological and pathological reality revealed by
the anatomical study methodically on performed corpses. The new program-
me of studies admitted the teaching of surgery, which had completely disap-
peared in the university ruled by Jesuites, and increased the value of anatonty
teaching, that will be chosen as a subject for the speech made during the
solemn opening of the medical Faculty of Sassari in 1765. The need for an
empirical testing which had to follow theorical studies in wards, where tea-
chers had to give lessons at patients’ bedside, was considered of such impor-
tance that it was codified in the Regulations of the reformed University. It was
the very first step towards the welding between medical-surgical studies
and nosocomial practice which was about to revolutionize the teaching fra-
mework of medical studies.
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Introduzione

Tra le riforme che interessarono gli atenei italiani nella seconda
meta del Settecento, riveste un particolare interesse quella delle
universita di Cagliari e di Sassari. La cosiddetta “restaurazione”
da parte del governo sabaudo, infatti, comport0d la creazione,
praticamente ex novo, dei due atenei isolani e un rinnovamento
radicale dei piani di studio e dell’organizzazione didattica nelle
due Facolta di Medicina.

11 dibattito che si svolse allora tra il ministro per gli affari di
Sardegna, Giovanni Battista Bogino, il viceré, 1’arcivescovo di
Sassari e il Magistrato sopra gli studi - emanazione del governo
sabaudo- & rappresentativo delle preoccupazioni e delle idee dei
riformatori settecenteschi sui contenuti scientifico-teorici e
pratici dell’istruzione medica, dei criteri d’inquadramento e
scelta del corpo docente, nonché del grado d’accoglimento nei
programmi € nella scelta dei trattati!. delle tendenze innovatrici
della medicina del Settecento.

1. Per dare conto della portata di questa riforma & necessario
ricostruire brevemente la situazione delle due universita
isolane, che, dalla fine del Seicento versavano in una profonda
crisi.

Dopo il passaggio della Sardegna al Piemonte, nel 1720, 1’esi-
genza di un rinnovamento, in particolare nelle Facolta di medi-
cina, si era imposta alle élites politico-amministrative piemonte-
si: a Sassari, ad esempio, non risultava che i professori laici sti-
pendiati dal Comune tenessero lezioni pubbliche. L’irregolarita
degli stipendi spingeva i docenti ad arrotondare con lezioni pri-
vate che, alla lunga, sostituirono quelle pubbliche. Nessuno inse-
gnava la chirurgia e cosi ’anatomia.

Gli allievi chirurghi svolgevano il loro apprendistato presso
un “maestro”, e seguivano per un triennio le lezioni nella
Scuola. Alla fine del percorso dovevano fornire un saggio
delle proprie capacita professionali alla potente Corporazione
dei medici e dei chirurghi. Sia a Cagliari sia a Sassari, erano i
“maggiorali” di quei corpi professionali a verificare i titoli dei
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medici dopo il conseguimento della laurea e a scegliere 1’ar-
gomento su cui dovevano sostenere la prolusione.

Numerosi fattori avevano influito ad impedire qualsiasi evolu-
zione della cultura medico-scientifica nelle due FacoltaZ: la
lunga dominazione spagnola e il divieto per gli studenti sardi
di recarsi in Stati italiani non soggetti alla Spagna, al fine di
evitare possibili contaminazioni con le nuove correnti scienti-
fico-culturali; 1a municipalizzazione dei docenti3; I’isolamen-
to e la difficolta per questi ultimi di inserirsi nel circuito degli
scambi scientifici tra accademie e singoli studiosi; la strettis-
sima ortodossia scolastico-aristotelica che aveva informato i
programmi dei corsi d’ Arti e medicina, dominati dalla didatti-
ca autoritativa ferma alla tradizione arabo-galenica*.

Con questa realta dovette confrontarsi la volonta riformatrice del
governo sabaudo, costretto anche a risolvere la questione della
presenza di corpi d’antico regime come le Corporazioni; sia, a
Sassari, con il ruolo preminente dei gesuiti, che nel 1559 ave-
vano creato il primo nucleo del Collegio da cui aveva preso vita
I"universitas.

In base alla Convenzione del 1634, seguita alla concessione da
parte del re di Spagna, Filippo IV, della facolta di concedere 1
gradi, essi avevano la direzione degli studi, mentre il loro ret-
tore — che amministrava le rendite e aveva il titolo di cancel-
liere dell’Universita- conferiva i gradi, coadiuvato da dodici
dottori collegiati®.

Inoltre, in virtl del fatto che la municipalita pagava i professori
laici, tra cui quelli di Medicina, i consiglieri della citta avevano
“la generale sovrintendenza delle Scuole”. Da parte sua I’ar-
civescovo vantava il vago titolo di “protettore” dello Studio.

La riforma dunque non poteva prescindere da un deciso ridimen-
sionamento dei ruoli del rettore-cancelliere e dell’arcivescovo
attraverso la creazione, nel 1738, di un Magistrato della Riforma,
in linea con quanto era stato fatto in Piemonte per le riforme sco-
lastiche attuate da Vittorio Amedeo II negli anni venti’.

E forse il caso di ricordare che essa aveva rappresentato una
notevole apertura rispetto al passato. Com’e stato notato
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“Pur con notevoli limiti che sarebbero apparsi evidenti in confronto alle
realizzazioni del piit maturo illuminismo, si tratto di un modello significa-
tivo e tutt’altro che provinciale, destinato a costituire una pietra di
paragone per tutte le esperienze successive”8.

2. Per quanto I’obiettivo del rinnovamento dell’insegnamento
medico universitario fosse, per le facolta sarde, soprattutto quel-
lo di migliorare la formazione di medici e chirurghi, i capisaldi
della pit ambiziosa riforma piemontese fecero da guida alla
“Restaurazione” delle due Universitd sarde: attribuzione al
Magistrato sopra gli Studi del compito di vigilare sul metodo e
sulla qualita delle dottrine insegnate, nonché di approvare libri e
testi stampati per i diversi corsi; esclusione dei concorsi per il
reclutamento dei professori, di nomina regia e sottoposti ad un
rigido controllo sia nella didattica sia nei comportamenti privati;
smantellamento delle Corporazioni e controllo sulle immatrico-
lazioni e sugli attestati di frequenza. Per quanto riguarda i con-
tenuti, gli obiettivi centrali dell’iniziativa di rinnovamento
erano: il rinnovamento della didattica e della disciplina universi-
taria; 1’istituzione, su nuove basi, dell’insegnamento dell’anato-
mia; la riqualificazione della chirurgia attraverso un’istruzione
scientifica e formale; il proseguimento applicativo agli studi
teorici, attraverso la pratica ospedaliera; la scelta dei docenti?.

Il primo passo della riforma — parallela a quella che interessd
altri Stati italiani, come il Lombardo Veneto — riguardd gli studi
di Chirurgia. A Cagliari nel 1759 furono poste le basi per 1’isti-
tuzione di una cattedra d’anatomia chirurgica e di chirurgia.
L’insegnamento fu affidato al chirurgo piemontese Michele
Plaza, collegiato dell’Universitd di Torino, che ebbe il compito
di rifondare la Scuola, avviando il processo di qualificazione
degli studi, e in particolare dell’anatomia, la cui conoscenza era
stata sostituita dall’”esercizio pratico” e dall’apprendimento con
i metodi della memoria orale e dell’imitazione del gesto.
Prendeva cosi I’avvio, nella Facoltd medica cagliaritana, quel
processo che avrebbe portato la formazione del chirurgo ad
incrociarsi, nelle aule universitarie, con quella del medico, desti-
nato a portare, piu tardi, ad un’unica formazione!0.
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Per essere ammessi alla Scuola di Chirurgia era ora ngces_sario
sottoporsi al giudizio del rettore e del protomedico e, qumd.l, frei
quentare per un triennio le lezioni di Medicina teorico-pratica, di
Materia medica e d’Istituzioni anatomiche. Nel percorso di for-
mazione entrava a far parte la pratica d’ospedale: divisi ip grup-
pi, gli studenti dovevano prendere parte, accon}pagnau‘da un
docente, alle visite in corsia, alle medicazioni dei degenti e alle
operazioni chirurgichell. . o
Superati due anni di pratica, il chirurgo poteva esercitare in citta.
Un solo anno era richiesto per le aree rurali. A Sassari il compi-
to di rinnovare gli studi di Chirurgia fu affidato al phirurgo col-
legiato torinese Giovanni Olivero, medico dell’arcivescovo tur-
ritano Viancini. .
I testi consigliati ed inviati da Torino alle due Sc.uole. di
Chirurgia denunciano la volonta di rinnovamento della dxdat.tlca.
Si trattava, infatti, di due opere di uno dei maestri della chirur-
gia al tempo, Lorenz Heister: Heisteri Compendium Anatomicus
(1717) e Heisteri Institutiones Chirurgiae (1718)12.

3. La riforma degli studi di Medicina, fu dunque attuata 'attra—
verso nuovi professori, nuovi regolamenti didattici, nuovi pro-
grammi di studiol3. - .
Le Costituzioni dei due Studi sardi furono varate tra il 1764 e il
1765. Esse differivano solo per alcuni dettagli, che tenevano
conto della specificita dell’ Ateneo turritano. ‘ o
Per quanto riguarda la Facoltad di Medicina, quc;lla di Cagliari,
pill grande e con un maggior numero di student}, fu nettamente
privilegiata: le furono, infatti, assegnate il dopp19 delle f:attedre
di quella di Sassari, che ne ebbe solo due, Medicina teorico-pra-
tica e Materia medica. Alla prima era attribuita anche la lettura
delle Istituzioni mediche (Fisiologia, Patologia, Igiene), alla
seconda I’insegnamento dell’ Anatomia. I piani di studio erano
simili. Per aver accesso alla Facolta di Medicina, gli studenti
dovevano aver conseguito il titolo di “Maestro delle Arti”, pro-
pedeutico a tutte le Facolta e che comprendeva gli insegnamen-
ti di Filosofia, Logica e Metafisical4.
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L’organizzazione didattica prevedeva un quadriennio di studio
nellq Fliscipline mediche fondamentali: Istituzioni mediche,
Mechpma teorico-pratica e Materia medica. Gli ultimi due insegna-
menti erano triennali. Nell’ultimo anno erano previste le visite
all’Ospedale al seguito dei professori, a turno. Essi, specificava il
Regolamento dell’Universita di Sassari al 7iz. 10, avrebbero dovu-
to fare al letto dei malati “le osservazioni pili utili e necessarie”’15.
Il. corso di Medicina teorico-pratica si articolava in tre trattati,
diviso in parti. Nel primo erano presenti due grandi aggregati
che comprendevano le malattie che non avevano una sede pre-
cisa e che colpivano I’intero organismo!6: “De Febre in genere,
d_e ejus signa et differentiis, caussis, et generali ejusdem cura-
tione” e “De inflammatione in genere...”

Nel secondo, invece, le parti erano tre e comprendevano le malat-
tie che colpivano un organo o una parte del corpo: De morbis
Capitis (De Cephalalgia, De apoplexia, De Caro, Comate, et
Lethargo, De Mania, De Melancholia, De Hydrophobia, De
V?rtigine, De Convulsione, De Catalepsi, De Epilepsia); De mor-
bis pectoris (De Tussi, De Ashmate ed Orthopnea, De Hemophtisi,
De Phtisi, De Emphysemata, De Hydrope pectoris); De morbis
Abdominis, De Anorexia, De Cholera humida et sicca, De dolore
colico et lliaco. De Diarrhoea et dysenteria, De Ictero. De Fluxu
Hepatico, De Haemorroidibus, De Lumbricis, De Hippocondriaca
affectione, De tympanite, De calculo renum et vescicae.

11 terzo, infine, comprendeva due parti, con una suddivisione di
ordine clinico. La prima riguardava malattie generalizzate, De
morbis articuli, aut Corporis universitatem obsidentibus (De
Rheumatismo, De Arthritide, De malo Ischiadius, De
Podragra,De Scorbuto, De Scabie, De Lue venereda, De
Rachitide), la seconda — De morbis quibusdam Virginum,
Muliemm, Gravidarum Puerperarum, et Infantium — alle malat-
tie delle donne e dei bambini, al parto e al puerperio (De mensi-
um paucitate, aut suppressione, De mensium fluxu nimio, De
aﬁlgctione Hysteria, De regimine gravidarum, De abortu, De
regimine puerperarum, De nutricis selectione, De Crusta lactea
infantium, De dentitione)!’.
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Le istruzioni inviate al docente di Medicina Teorico-Pratica
dell’Universita di Cagliari erano precise e minuziose:

“dettera alternativamente con quello di Materia Medica il Trattato di
notomia, in cui, premesso cio che spetta alla cognizione degl’insegna-
menti, e delle ossa, dettera la Splanchnologia, in guisa tale, che esponga
solo le cognizioni anatomiche pin necessarie per l'uso della medicina
pratica. Non sard in obbligo, come gli altri Professori, di far ogni giorno
la spiegazione del dettato, ma bensi due volte la settimana faro I'osten-
sione di quelle parti, di cui avra dettato, o sara per dettare, la quale osten-
sione accompagnerd colla necessaria spiegazione”18.

Per quanto riguarda I’anatomia, il corso pubblico, di dieci giorni,
era fissato per la stagione fredda, nel mese di Gennaio. Era pre-
visto anche il caso che le temperature troppo elevate della pri-
mavera sarda spingessero il docente a sospendere le lezioni:

“E quando mai il soverchio calore del Clima non permettesse di esporre
agli Scolari preparazioni fresche anatomiche, procurera d’istruire la
Giovent coll’ajuto di buone figure”1°.

Per quanto riguarda Materia medica il docente era anche

“incaricato di dettare alternativamente col Professore di Medicina
Teorico-Pratica, il trattato di Notomia, e farne sul cadavere le
dimostrazioni opportune, cominciando Ella stessa a compirvi nel primo
anno, e prendendo poscia per I’avvenire coll’accennato suo Collega i con-
certi convenienti, sotto I’approvazione di chi sard preposto al regolamen-
to dell’Universita 20,

Una sottolineatura che voleva rimarcare come lo Stato fosse
garante dell’uniformita e della qualita dell’insegnamento.
Anche per Materia medica erano previsti tre trattati: il primo (De
Materia Medica ex Regno animali, et Minerali) era diviso in due
parti, entrambe divise in sei capitolii Mammiferi, Uccelli,
Anfibi, pesci, insetti, vermi la prima; Pietre, Terre, Sali, Sostanze
solfuree, Semimetalli, Metalli, la seconda. Una sezione speciale
era dedicata alle acque medicamentose.

Il secondo trattato era dedicato al mondo vegetale (Radici,
Cortecce, Legno, Erbe e foglie, Frutta e semi, Resine, Gomme,
Succhi). 11 terzo, infine, riguardava le piante indigene dell’isola:
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“ogni anno prendente lo spazio di cinquanta giorni il Professore fard a
suoi tempi conoscere agli Studenti le piante officinali indigene della
Sardegna, indicando loro i principali nomi dati dagli ausori, ed il luogo
loro natale. Si scegliera per le ostensioni Botaniche un ‘ora, in cui gli
Studenti degli altri Professori di Medicina possano anche intervenirvi”?1,

A questo proposito, nel 7iz. 9 del Regolamento per I'Universita di
Sassari, si faceva riferimento alla prospettiva di un orto botanico:

“...in un sito conveniente per le piantazioni (sic), e dimostrazioni di bota-
nica, affinché il Professore di materia medica possa anche in tal parte
adempiere a’ propri doveri 22,

Nell’ateneo turritano, secondo il Calendario accademico relativo
I'anno 1766-67 erano previste lezioni sia di mattina sia di pome-
riggio. Nelle prime ore erano in programma la lezione di
Medicina pratica del dottor Aragonez su “Febbri e infiammazio-
ni”; quindi la lezione d’Anatomia del professor Tabasso e le
Istituzioni chirurgiche del dott. Olivero che nelle ore pomeridia-
ne spiegava agli studenti la parte del trattato riguardante
“Tumori e ulcere”. Sempre al pomeriggio erano in programma le
lezioni di Materia medica del prof. Tabasso e, ancora, di
Medicina pratica del dott. Aragonez, questa volta sulle malattie
delle donne?3,

Il piano di riforma prevedeva che alla fine del secondo anno lo
studente potesse conseguire il baccellierato e alla conclusione
del terzo la licenza. Il titolo dottorale della Laurea era riservato
agli studenti che sostenevano un ulteriore esame sui trattati del-
I’ultimo anno, dapprima in forma privata e quindi pubblica24,
La scelta dei professori aveva richiesto una lunga e paziente
ricerca.

I riformatori intendevano affidare gli insegnamenti a professori
non locali che dessero affidamento circa I’impostazione su basi
nuove della didattica.

A questo disegno, e in particolare per quanto riguardava Sassari,
si opponevano perd I’esiguitd delle risorse e la riluttanza di
docenti affermati a trasferirsi in una sede piccola e disagiata,
tagliata fuori del circuito dello scambio scientifico e per rag-
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giungere la quale era necessario affrontare una traversata di mare
irta di pericoliZ¢. ‘
Alla fine si giunse ad individuare tre docenti chfz sqmjb{avano
rispondere alle aspettative: il chirurgo Ohwer.o-_ di cui si e dett_o
- il protomedico Giacomo Aragonez per Medlcl.na teorico-prati-
ca; il collegiato dell’Universita di Torino, Felice Tabasso, per
’ . . - 27
materia medica ed Anatomia®’. ' .
A loro fu affidato il compito di rinnovare total.men.te gli stu_ch
medici realizzando un sistema integrato tra didattica, studio,
ratica ospedaliera. o . o
IIz‘er verificare i risultati, i riformatori si riservarono il qompﬁo di
controllare i contenuti dei corsi, gli stessi trattati e persino le pre-
lezioni svolte dai professori dell’universita riformata.

4. Quella del professor Tabasso, inviatgl a Torino 'pe\r i]\contr_ollo,
e conservata all’Archivio di Stato di quella citta, e dedicata
all’illustrazione del ruolo centrale che lfanatomla doveva
assumere nel curriculum del medico e del chirurgo?.

Scritta in latino, offre un prezioso ausilio.per comprendere la
logica che sosteneva la riforma. Taba}sso vi sosteneva la neces-
sitd di lasciarsi alle spalle i paradigmi del passato e le vane spe-
culazioni filosofiche, sviluppando quindi un 1}1ng0 ragionamen-
to sulla necessita delle indagini sperimentali e obiettive della
natura.

“Si deve avere per certo che, contro un esperimento bene impostato e
contro cid che, correttamente dedotto ne deriva, le vaghe speculazioni
non valgono niente”?9.

Nei 22 secoli di storia della Medicina- diceva - il patrimonio
delle conoscenze si era arricchito. Senza voler far(? piazza pulita
di tutte le speculazioni — proseguiva- era necessario condannare
quelle che derivavano dall’ “abuso della fiorente men’tgoumana
piuttosto che dall’attenta considemzio.n\e a"ella Natura .
Dopo aver illustrato quindi la necessita di coltwar.e le scienze,
passava all’anatomia, “una di quelle scienze la cui pratica non
deriva altro che dall’osservazione”.
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“Quanto poco — disse — siamo in grado di comprendere, e in non poche
malattie, senza la luce dell’ Anatomia! Il numero delle malattie é pil 0 meno
certo ... Ma la medesima malattia se si scatena in diverse parti del corpo é
accompagnata da diverse sintomatologie, che dipendono certo da una causa
morbosa, ma variano col variare della struttura della parte e anche col vari-
are del suo uso e della sua funzione. E cosi si pud forse avere un’idea chiara
di una malattia attraverso i suoi effetti, essendo non dird sconosciuta, ma
poco indagata la struttura della parte, e a stento nota a grandi linee, qualo-
ra si conoscano soltanto gli usi e le funzioni generali? 31

L’anatomia aveva “la peculiare facolta di porre sotto gli occhi
le cose, una per una” contro chi si ostinava a mantenere le
posizioni preconcette o a persistere nell’errore per “riverenza
verso alcuni autori”32,

Nessuno poteva pensare che ad un medico “per volgersi ai piit
profondi arcani dell’arte medica” potessero bastare poche
conoscenze, € pure piuttosto grossolane, note perfino ai profani.
Era invece necessario accostarvisi e studiare per intero la strut-
tura del corpo umano, tutte le sue parti, e le funzioni dei sistemi
viventi. In che modo, infatti, si potevano individuare le cause
delle malattie se non si conosceva la struttura della parte affetta
e la sua funzione?

Alcune parti del corpo sembravano meno soggette alle cure dei
medici, talvolta perd dovevano essere curate. E che cosa poteva
screditare di pili i medici che “I’ignoranza di quelle stesse cose
che altri conoscevano magari da loro disprezzati” 733

Gli “altri” a cui faceva riferimento erano i chirurghi e qui
Tabasso introduceva la questione dell’antica divisione tra medi-
cina e chirurgia. Questa, che “curava con la mano” poteva dirsi
piu antica dell’altra e i medici dell’antichita traevano profitto da
entrambe quelle scienze. Esse potevano essere separate, ma lo
studio doveva unirle: la medicina, infatti, traeva dalla chirurgia
la sua utilita, pili di quanto non avvenisse per quest’ultima nei
confronti della prima. Un’affermazione, questa, che dava valore
all’approccio anatomico, topografico e funzionale del corpo
umano, proprio del chirurgo.

La prelezione continuava quindi con un lungo ragionamento sul-
I’utilita della dissezione dei cadaveri. 11 clinico
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“doveva confrontare le parti lese con quelle sane, gli elementi della
malattia passata alla luce della condizione del cadavere, scoprire la natu-
ra della lesione e da questa spiegare i fenomeni della malattia, dopo
averne bene analizzato e stabilito la causa interna”3%.

Il docente ricostruiva quindi la storia della Medicina ed evocava
i nomi degli antichi, medici e filosofi della natura (Ippocrate,
Celso, Aristotele, Galeno, Democrito)3s, dei grandi anatomisti
del passato (Mondino de’ Liuzzi, Jacopo Berengario da Carpi,
Gabriele Falloppio, Bartolomeo Eustachio, Girolamo Fabrizio di
Acquapendente e il suo allievo Giulio Cassese Macentino).
Numerosi i contemporanei citati. Tra gli altri, Benigno Winlasw,
Hermann Boerhaave, Albrecth Haller, Antonio Cocchi3¢.
L’esortazione rivolta ai giovani che avevano intrapreso gli studi
medici era quella di studiare I’ Anatomia:

“... Bisogna dedicarsi ad essa assiduamente e con grandissima intelligenza;
e tra lorrore dei cadaveri e le immagini di morte, le nuda ossa, i muscoli dis-

sezionati, le viscere avviluppate, le arterie, le vene, i nervi, devono essere
937

esaminati con occhi impavidi e toccati con la mente e con le mani
La relazione, in conclusione, toccava questi punti: I’esortazione
a lasciarsi alle spalle una medicina libresca, di natura speculati-
va e a coltivare lo studio dell’ Anatomia per approfondire lo stu-
dio delle strutture e degli organi; privilegiare un approccio
fondato sull’osservazione, capace di far comprendere meglio il
decorso clinico delle malattie e delle sedi di esse, attraverso I’e-
same necroscopico dei pazienti venuti a morte.
Il fatto che la prelezione di Tabasso fosse approvata, contraria-
mente a quanto accadde per altre discipline, dimostra che essa
non contraddiceva le idee dei riformatori circa il rinnovamento
dell’insegnamento medico nelle due Facoltd mediche isolane.
Rinnovamento che solo a fatica riuscira ad imporsi in una realta
periferica, permanentemente segnata dalla precarieta dei docen-
ti, dall’esiguitd delle risorse e dalla difficolta di reclutamento
degli studenti.
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