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Taddeo Alderotti (Fig. 1A), noto anche come Thaddeus flo-
rentinus per le sue origini toscane, insegnò nello Studium
di Bologna durante la seconda metà del 1200, introducen-
do nella medicina accademica del tardo medioevo europeo
il principio metodologico dell’armonia tra la teoria, rappre-
sentata dalla filosofia naturale aristotelica (gravida di errori
anatomici e funzionali) e la pratica basata sia sul singolo
caso clinico (approccio idiografico, poi ripreso dalla meto-
dologia diagnostica del XX secolo) che sulla dissezione ana-
tomica, di cui il suo allievo Mondino dei Liuzzi fece icona
nell’Anothomia (1312), testo rimasto in uso in tutte le uni-
versità europee sino al tardo Rinascimento. Da questa meto-
dologia nacquero i Consilia [1], forme di “case report” che,
partendo dalla diagnosi di un singolo paziente, proponevano
un approccio terapeutico di valore nosografico, includente
comportamento (regimen vitae, di stampo ippocratico, costi-
tuito da fattori ambientali e stile di vita), trattamento farma-
cologico (preparati a base di erbe o estratti animali, manipo-
lazioni fisiche) e chirurgico (cauteri = bruciature localizza-
te). Tra i Consilia, tre casi descrivono l’uso di medicamenti
che oggi sappiamo contenere steroidi glicoattivi e sessua-
li, in patologie caratterizzate da alterazioni del bilancio ste-
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roideo. Nel primo caso, si raccomanda di trattare l’alopecia
ungendo la pelle glabra con estratto fluido di rane comu-
ni (Pelophylax esculentus) dissolte al calore e mescolate a
incenso (composto da olii essenziali) e cera (esteri alcolici
di acidi grassi saturi) (Fig. 1B). Poiché la bollitura inibisce
le proteasi, è plausibile che nel preparato di Taddeo venisse
conservata la bombesina, neuropeptide estratto per disidra-
tazione metanolica, per la prima volta, nel 1970 dalla pelle di
rana europea dal gruppo di Vittorio Ersparmer, a Roma [2]
(Fig. 1C). Oggi sappiamo che quest’ormone induce rilascio
dai keratinociti sia di VEGF che TGFβ1, stimolando angio-
genesi e proliferazione dell’unità pilosebacea [3] (Fig. 1D),
meccanismi attivati anche dal vasodilatatore minoxidil [4],
correntemente impiegato nella terapia dell’alopecia andro-
genetica. Tuttavia, la presenza nel medicamento di composti
apolari (olii e cere), ricchi in acidi grassi, è verosimile faci-
litasse la solubilità dei lipidi cutanei della rana, dimostratisi
ad azione dermorigenerativa e antinfiammatoria [5].

Questi effetti del grasso animale erano già noti alla me-
dicina egizia del XVI sec. a.C. (Fig. 1E) e sono patrimonio
di culture come gli aborigeni australiani, che all’inizio del
XX sec. ancora utilizzavano il grasso sottocutaneo dell’o-
possum e del porcospino per stimolare la crescita pilifera
[6]. Oggi possiamo ipotizzare che quelle proprietà dell’adi-
pe derivassero sia dalla capacità di alcuni lipidi di inibire la
5α-reduttasi e, quindi, l’azione cito/pilostatica del DHT [7],
sia di stimolare la produzione di prostaglandina E2 e meta-
boliti dell’acido fosfatidico implicati nella ricrescita pilifera
(Fig. 1F), sia di fornire leptina e favorire l’attivazione a li-
vello tissutale di corticosteroidi inattivi (Fig. 1G), in grado
di contrastare aspetti flogistico/autoimmuni dell’alopecia.

Nel secondo Consilium si indica un macinato di testicoli
di volpe (ricchi in testosterone) e cervello di passeri (conte-
nente neurosteroidi, in particolare DHEA), mescolati a olii
vegetali, per incrementare la libido femminile (Fig. 2A). Si-
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Fig. 1 (A) Ritratto per incisione di Taddeo Alderotti (Francesco Al-
legrini, XVIII sec.); (B) frammento del Consilium 52, per la terapia
dell’alopecia. Si noti il riferimento all’uso della rana comune, il cui
liquido di cottura veniva usato per “ungere” (dunque una soluzione a
base di grassi) il cuoio capelluto; (C) fotografia di Vittorio Ersparmer,
con accanto la Rana Esculenta, dalla cute della quale venne isolata la
bombesina. Si noti che l’articolo di riferimento fu inviato per la pubbli-
cazione nel 1970; (D) possibile meccanismo di attivazione della cresci-
ta pilifera da parte della bombesina. Il peptide è verosimile attivi il si-
stema TGFβ-WNT-Hippo a livello del nucleo dei progenitori cellulari
dell’unità pilo-sebacea nella papilla dermica, favorendone il differen-
ziamento e dando inizio al ciclo di crescita (anagen) del pelo. Questo

meccanismo potrebbe essere utilizzato per attivare in vitro cellule sta-
minali papillari del singolo paziente, prima di un loro re-impianto nel
cuoio capelluto; (E) frammento dal papiro di Ebers (regno di Ameno-
phet I, 1526–1505 a.C.), che prescrive l’uso di varie forme di adipe
animale (in rosso) per la crescita dei capelli. Alcuni di questi grassi
sono riportati anche nella Tavola Salernitana, coeva a Taddeo, dove ne
vengono descritti 22 tipi per uso terapeutico; (F) meccanismo di azio-
ne degli acidi grassi nell’induzione della crescita pilifera; (G) attività
endocrina dell’adipocita dei Vertebrati, tra cui la capacità di secerne-
re acidi grassi e leptina. La presenza dell’enzima 11β-HSD1 permette
la conversione della forma inattiva (11-keto) del cortisolo a steroide
glicoattivo, con proprietà antinfiammatorie

milmente, nel 1889, il fisiologo francese Charles Edouard
Brown-Sequard inaugurò la moderna terapia sostitutiva an-
drogenica [8], auto-iniettandosi estratti acquosi di testicolo
di cane e cavia (Fig. 2B), secondo il medesimo principio
terapeutico di Taddeo Alderotti. Effettivamente, il testoste-
rone a basso dosaggio è efficace nelle condizioni di ridotta
libido postmenopausale, pur incrementando il rischio di can-
cro alla mammella, per possibile aromatizzazione periferica
[9]. Inoltre, nella preparazione di Taddeo era presente tes-
suto cerebrale, che oggi sappiamo contenere DHEA, il cui
ruolo nel trattamento dei disturbi psicoaffettivi della don-

na in menopausa, incluso il desiderio sessuale, è oggetto di
studio [10].

Infine, nel terzo Consilium viene affrontata la terapia del-
l’amenorrea secondaria (Fig. 2C). Taddeo propone un tratta-
mento sequenziale: inizialmente cita numerosi rimedi fitote-
rapici per provocare sanguinamento, alcuni dei quali ancora
oggi compaiono nella farmacopea delle medicine tradizio-
nali, tra i quali l’Aristolochia clematitis (Fig. 2D) contenente
l’alcaloide tossico acido aristolochico, induttore di fibrosi e
il prezzemolo, ricco in terpeni citotossici, entrambi in grado
di condurre alla necrosi endometriale. Questo per “digerire
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Fig. 2 (A) Frammento dal Consilium 72, per la terapia della libido
femminile. Si noti il riferimento all’uso di testicoli di volpe e cervello
di passeri. Taddeo considerò la possibilità di bloccare un eccesso di
libido utilizzando la ruta graveolens, già raccomandata da Discoride e
Galeno, nota produrre effetti sedativi, ipnotici e analgesici; (B) ritratto
di Brown-Sequard e titolo del lavoro originale del 1889, in cui descri-
ve gli effetti dell’organoterapia con estratti testicolari; (C) frammento
del Consilium 130, per la terapia dell’amenorrea secondaria. Si noti
la sequenzialità nell’uso dei prodotti fitoterapici, in grado di indurre
dapprima sanguinamento uterino (Aristolochia clematitis, D), poi pro-

liferazione endometriale (Artemisia vulgaris, F), quindi nuovamente
sanguinamento (Juniperus sabina, H). Nella fase intermedia, Taddeo
include anche piccole dosi di composti psicotropi (Artemisia absin-
thium, E, analogo ai cannabinoidi; oppio, ad azione analgesica e spa-
smolitica), in grado di ridurre una componente depressivo/disforica,
come nell’amenorrea da stress (oggi contrastata dagli inibitori della
ricaptazione della serotonina); (G) struttura dei fitoestrogeni (isoflavo-
ni), come l’eridioctiolo e l’epigenina, presenti nei preparati ad azione
estrogenica di Taddeo

la materia che provoca l’assenza dei mestrui” [1]. Successi-
vamente, oltre a erbe con azione purgativa, eupeptica, anti-
meteorica e sedativa come l’Artemisia absinthium (Fig. 2E)
raccomanda decotti, suffumigi e bagni genitali di Artemisia
vulgaris (già indicata da Dioscoride nel De Materia Medica,
VI sec. d.C.) e salvia (Fig. 2F), entrambi contenenti fitoe-
strogeni [11] (Fig. 2G). Tali molecole sono in grado di sti-
molare la proliferazione endometriale e non si può escludere
un effetto a livello ipotalamico, con induzione dell’ovulazio-
ne, oggi ottenibile (se pure in pazienti selezionati) con ago-
nisti del recettore estrogenico (clomifene). Infine, prescrive
l’aggiunta di decotti contenenti Juniperus sabina (ginepro
sabino), ricco in cumarinici e diterpeni, ad azione citotossi-
ca e vasodilatatoria (Fig. 2H) In questo modo, veniva indotta

deiscenza della mucosa uterina proliferata. Si conclude che,
oltre 700 anni fa, Taddeo Alderotti propose uno schema te-
rapeutico per l’ipofunzione ovarica basato su molecole ad
azione estrogenica e progestativo-simile, analogamente alla
moderna terapia ormonale ciclica.
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