
45

verso fu il caso della scuola di Mi-
lano. Fondata dal chirurgo “ostetri-
cante” Bernardino Moscati, iniziò 
il suo primo corso nel 1767 pres-
so l’Ospedale Maggiore. Dopo due 
anni i corsi pubblici cessarono e il 
chirurgo proseguì l’istruzione del-
le levatrici privatamente. Li riprese 
il figlio Pietro nel 1791 nella nuo-
va sede del soppresso Monastero 
di Santa Caterina alla Ruota e da al-
lora la scuola non ha più registra-
to interruzioni. Fondamentale per 
questa continuità fu il sostegno dei 
governi9).

Per la didattica erano stati mes-
si a punto già nel Settecento diversi 
strumenti dimostrativi, anche mol-
to ingegnosi e di raffinata fattura 
artigianale, come fantocci di cuoio, 
vetro o cera con feti di stoffa. Ma 
né questi strumenti, denominati 
“macchine” o “donne artefatte” né 
i preparati anatomici costituiti da 
cadaveri potevano sostituire i corpi 
veri10). Per essere efficaci le scuo-
le ostetriche necessitavano dell’in-
segnamento clinico, complemento 
fondamentale di quello teorico.

Ciò richiedeva la presenza di 
ospizi per partorienti, dove le don-
ne povere, le prostitute, le ragaz-
ze-madri andavano a far nascere fi-
gli, spesso illegittimi, a spese della 
pubblica carità. In cambio offrivano 
i loro corpi a beneficio dell’istruzio-
ne di ostetricanti e levatrici. Nono-
stante fossero ferree le regole che 
proteggevano l’anonimato e i vol-
ti delle partorienti, protetti da ap-
posite velature, è facile compren-
dere come “il metodo clinico” fos-
se osteggiato dalla parte più con-
servatrice dell’opinione pubblica, 
che la interpretava come una for-
ma mascherata di prostituzione 
per le donne e come una inaccet-
tabile impudicizia per gli allievi11). 
E i pregiudizi sulla dubbia moralità 
si estesero anche alle allieve leva-
trici che frequentavano quei repar-
ti ospedalieri.

Le scuole ostetriche erano di re-
gola annesse agli ospedali che ac-
coglievano le partorienti. I neona-
ti erano affidati ad un attiguo brefo-
trofio. Questi istituti di beneficenza 
provvedevano al loro nutrimento 
pagando balie interne o esterne e 
facendosi carico del loro sostenta-
mento fino all’età adulta. 

Per secoli le donne si sono affi-
date ad altre donne per farsi aiuta-
re durante il parto, momento fon-
dante della loro identità femminile 
e del loro ruolo sociale ma carico 
di pericoli per la loro vita. Queste 
aiutanti, dette mammane o comari, 
erano di solito donne anziane che 
proprio in virtù della loro esperien-
za svolgevano un ruolo di supporto 
psicologico alle partorienti1).

L’esigenza teologica stabilita dal- 
la Controriforma di consentire alle 
anime dei bambini non nati di ac-
cedere al Paradiso fu la molla de-
cisiva per consentire alle levatri-
ci di somministrare il battesimo al 
bambino in pericolo di vita. Le le-
vatrici furono autorizzate ad effet-
tuare il battesimo ostetrico2). Que-
sto punto di snodo fu fondamentale 
per sottomettere le levatrici ai par-
roci o ai vescovi, dal momento che 
da questi dovevano ricevere un at-
testato di cattolicità che di fatto le 
abilitava alla professione3).

Questa orbita gravitazionale in-
torno ai parroci era vantaggiosa 
per entrambi. In questo modo si al-
lontanavano definitivamente i so-
spetti di pratiche magiche e stre-
gonesche che in passato avevano 
circondato le donne che esercita-
vano questo mestiere. E per i par-
roci era altrettanto importante con-
trollare la vita e i segreti delle don-
ne della comunità, che la levatrice 
conosceva meglio di chiunque al-
tro. La consuetudine della selezio-
ne delle levatrici da parte dei par-
roci resistette nella Svizzera italia-
na nel corso dei primi decenni del 
XIX secolo4).

Già nel Seicento diversi stati si 
preoccuparono di consentire l’e-
sercizio della professione ostetri-
ca alle donne solo dopo il conse-
guimento di una patente, di solito 
rilasciata dai Protomedicati, che ri-
chiedeva un training presso leva-
trici esperte per un certo numero 
di mesi. Si hanno notizie di levatrici 
maestre che a Parigi all’Hôtel Dieu 
dal 1630 sceglievano e formavano 

allieve, dando vita ad una tradizio-
ne didattica guardata come model-
lo nel resto d’Europa5). 

Nel “secolo dei Lumi” queste 
forme di praticantato non bastava-
no più. Nacquero così le prime ve-
re scuole ostetriche, che nel cor-
so del XVIII secolo misero a pun-
to esperienze didattiche struttura-
te, con programmi di studio e libri 
di testo che ricalcavano il model-
lo a domanda-risposta del catechi-
smo. Le scuole assunsero una fi-
sionomia istituzionale più definita 
e duratura solo nel secolo succes-
sivo, grazie al sostegno economico 
e legislativo degli stati6). 

La nuova sensibilità dei governi 
assolutisti mostrò una inedita atten-
zione alla vita dei sudditi. Se il fat-
tore demografico era percepito co-
me elemento della forza degli stati, 
le politiche nataliste ne erano la na-
turale conseguenza. Inoltre i saperi 
“tecnici” sull’arte ostetrica, matura-
ti a partire dalla seconda metà del 
XVII secolo, rendevano necessaria 
la loro trasmissione ad un corpo di 
operatori specializzati, i chirurghi 
ostetricanti e le levatrici.

La prima scuola ad aprire nella 
Confederazione elvetica fu quella 
di Basilea nel 1771, sotto la guida 
dell’hebammenmeister Johann-Ru-
dolf Hess. Come altre simili istitu-
zioni di quel periodo ebbe vita bre-
ve: durò solo due anni. Nel 1781 fu 
la volta di Berna, che aprì una scuo-
la destinata a tutte le aspiranti leva-
trici di lingua tedesca. Dopo i pri-
mi tre anni soddisfacenti anch’es-
sa andò in crisi. In area francofona, 
a Yverdon fu aperta una scuola nel 
1778, ma anche questa esperien-
za durò fino al 1791, quando morì 
il suo fondatore, Jean André Venel. 
La scuola che diplomava le levatri-
ci del Cantone di Vaud riaprì nel 
1803, questa volta a Losanna7).

In Italia la prima scuola fu aper-
ta a Torino nel 1730, ispirandosi al 
modello didattico parigino. Fu una 
scuola duratura, sebbene abbia re-
gistrato momenti di difficoltà8). Di-

Come nasce un bambino

La formazione delle levatrici del Canton Ticino
nell’Ottocento
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del diploma16). Per questo andava 
istituita una scuola cantonale d’o-
stetricia17). 

Come insegnavano le esperien-
ze europee, per avere una scuo-
la efficiente non bastava pagare lo 
stipendio a un docente18), agli assi-
stenti e trovare i locali per le lezio-
ni: occorreva costruire una clinica 
ostetrica, mobilitando risorse pub-
bliche e private, che in passato si 
erano fatte carico della fondazione 
e del mantenimento delle strutture 
ospedaliere. 

I bambini ticinesi nell’Ottocento 
nascevano a casa, “tra una raccol-
ta di fieno e l’altra o tra una scato-
la di sigari arrotolati e l’altra”19). Se 
qualche donna povera doveva par-
torire fuori dalle mura domestiche 
si chiamava una levatrice a spe-
se dell’Ospedale, ma si trattava di 
eventi sporadici20). 

Le cliniche ostetriche più presti-
giose erano nate nei grandi centri 
urbani, dove potevano contare su 
una casistica clinica ricca e varie-
gata. Come scriveva nel 1862 Car-
lo Cattaneo, “alle scienze mediche 
offronsi più grandi occasioni nelle 
più grandi città, dove aprono larga 
voragine il vizio, la miseria, il do-
lore. L’ostetricia, la cura dei parti 
derelitti e delle donne infette non 
danno sufficiente corredo di casi 
pratici nelle piccole città universita-
rie. Ma devono costituirsi natural-
mente in luminose specialità pres-
so i giganteschi ospizj dove si ad-
densano a migliaia le vittime della 
società”21).

In assenza di un servizio socia-
le che venisse in loro soccorso, le 
donne ticinesi che dovevano parto-
rire figli illegittimi a volte varcava-
no il confine alla volta della Clinica 
ostetrica di Milano e Pavia22). I me-
dici le accoglievano molto volentie-
ri perché aveva bisogno di “mate-
riale clinico” per istruire i medici 
e le levatrici mentre la Direzione 
dell’Ospedale cercava di chiudere 
i cordoni della borsa, soprattutto in 
fasi di crisi economica23). 

Oltre alle strutture “pubbliche”, 
alle donne che non volevano mo-
strare alla comunità d’origine gra-
vidanze indesiderate non restava 
che la via delle “case per partorien-
ti”, strutture private a pagamento 
gestite da levatrici. A Milano ve ne 

Borghi e Marcellina Fumagalli en-
trarono in servizio nel 1835-36 nel 
nativo distretto di Bellinzona aven-
do studiato a Milano grazie al lasci-
to di Monsignor Carlo Francesco 
Chicherio, col vincolo di esercitare 
in favore delle partorienti povere e 
con l’obbligo di non esercitare mai 
la professione a pagamento15).

Per rimediare al problema della 
carenza cronica di levatrici paten-
tate sul territorio, in Ticino venne 
varata la legge 11 giugno 1837 che 
doveva riordinare la “polizia sani-
taria”. Venne creato un nuovo or-
ganismo, la Commissione can-
tonale di sanità, composta da un 
Consigliere di Stato e sei medici-
chirurghi. Questo organismo sta-
bilì una “massima”, ovvero che en-
tro i cinque anni successivi nessu-
na donna potesse esercitare il me-
stiere di levatrice se non munita 

Il legame fra i brefotrofi e le 
scuole ostetriche poteva essere 
molto stretto. Nel caso milanese, 
le ragazze cresciute nel Pio luogo 
degli Esposti venivano incentiva-
te a iscriversi alle scuole di ostetri-
cia una volta raggiunto il diciotte-
simo anno. Molte di loro, una vol-
ta diplomate, ebbero la possibilità 
di guadagnarsi da vivere impiegan-
dosi come levatrici nelle condotte o 
esercitando come libere professio-
niste12). Ma non era una situazione 
generalizzata: a Novara, ad esem-
pio, le esposte non potevano fre-
quentare la scuola13). 

Nei primi decenni dell’Ottocen-
to sorsero scuole ostetriche in tut-
ti i Cantoni, tranne che nel Vallese 
e nel Canton Ticino14). Il contribu-
to per la formazione delle levatrici 
era spesso arrivato dalla beneficen-
za privata. Ad esempio Marianna 

Il panorama milanese qui riprodotto (china e acquarello monocromo, cm 25,8 × 34,5, 
Civica Raccolta della Stampe A. Bertarelli, Milano), di autore ignoto, risale al 1810 circa 
e reca l’indicazione manoscritta “Veduta del Ponte del Ospedale Maggiore, e luogo 
degli esposti”. Raffigura i complessi edilizi dove ebbe a lungo sede la scuola di ostetri-
cia della capitale lombarda, presso cui, soprattutto nell’Ottocento e nel Novecento, si 
sono formate anche numerose levatrici ticinesi. Il ponte sul Naviglio (contrassegnato con 
il N. 1) congiungeva l’Ospedale Maggiore con il grande convento di Santa Caterina alla 
Ruota, trasformato nel 1780 dal governo dell’imperatrice Maria Teresa d’Asburgo nella 
Pia Casa degli esposti e delle partorienti. È l’edificio (segnato N. 2) con la “ruota” visi-
bile accanto alla porta, ossia il torno dove venivano deposti i bimbi abbandonati. Dietro 
si intravvede il culmine della facciata con la croce della chiesa di Sant’Antonino (segnata 
N. 3); e sulla sinistra l’imbocco della strada “al Foppone” (N. 4). Oggi il canale è interrato 
e corrisponde alla via Francesco Sforza. La scuola di ostetricia è stata ospitata in questi 
edifici dal 1791 al 1906, anno in cui fu inaugurato il nuovo Istituto ostetrico-ginecologico, 
costruito con il contributo economico del Comune, della Provincia di Milano e dell’Ospe-
dale Maggiore nella retrostante area delle ortaglie della Commenda. L’Istituto, intitolato 
a Luigi Mangiagalli, è adibito all’insegnamento clinico. La prima sede della scuola mila-
nese nel 1767 era stata la crociera delle colonne dove erano collocati i letti di 63 donne 
povere all’Ospedale Maggiore di Milano, che oggi ospita l’Università degli studi. 
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un ostacolo insormontabile: si sa-
rebbe potuto superarlo stimolando 
con uno stipendio appetibile l’emi-
grazione di questo personale spe-
cializzato, formatosi nelle universi-
tà di lingua italiana.

Nel 1850, quando ormai fu rite-
nuto non praticabile il progetto di 
istituire una scuola ostetrica nel 
Cantone, si decise di sussidiare le 
donne che andavano a studiare nel 
Nord Italia o in altre scuole svizze-
re. Quest’ultima era un’opzione dif-
ficile da percorrere perché richie-
deva la conoscenza delle altre lin-
gue della Confederazione, quando 
già l’utilizzo dell’italiano e della ter-
minologia scientifica era difficol-
tosa per donne che erano in gran 
parte dialettofone.

La maggior parte delle donne ti-
cinesi che volevano diventare le-
vatrici si diressero verso la scuola 
di Milano35). A differenza di quel-

so erano indulgenti rispetto alle ca-
renze culturali di base delle allieve.

Lo sforzo per l’alfabetizzazione 
condotto dal Governo del Cantone 
a partire dagli anni Trenta diede i 
primi risultati: trent’anni dopo, più 
della metà delle spose era in grado 
di firmare il registro di matrimo-
nio33). Il livello di alfabetizzazione 
risultava migliore rispetto a quello 
delle donne lombarde34).

Possiamo concludere quindi che  
il vero impedimento alla nascita 
di una scuola ostetrica in Ticino 
fu l’arretratezza del sistema assi-
stenziale, che non riusciva ad offri-
re cure adeguate alle partorienti il-
legittime né a tutelarne adeguata-
mente i figli. 

Nel Cantone mancava anche 
una struttura formativa superiore, 
di tipo universitario, che garantis-
se la presenza di clinici ed assisten-
ti qualificati. Ma questo non era 

erano diverse, frequentate anche 
dalle ticinesi24). Solo l’apertura nel 
gennaio 1935 della Maternità can-
tonale a Mendrisio offrì un servi-
zio efficiente alle gestanti povere, 
accogliendo ogni anno coi suoi 26 
letti e le sue 16 culle un quarto del-
le partorienti del Cantone25).

Quanto all’accoglienza dei pro-
dotti dei parti illegittimi o di bam-
bini abbandonati dalle famiglie in-
capaci di nutrirli, gli Ospedali di 
Bellinzona, Lugano e soprattut-
to Locarno si facevano carico del 
problema già dal XVIII secolo ma 
in maniera non adeguata alle pro-
porzioni assunte dal fenomeno26). 
Molti bambini ticinesi venivano 
abbandonati nei Pii luoghi di Co-
mo, Novara e Milano27). Il gover-
no del Cantone riconobbe l’entità 
del problema e per tre anni com-
pensò l’Ospedale di Como con una 
somma di denaro, incoraggiando 
di fatto questa pratica che era più 
vantaggiosa economicamente per 
le sue Casse. Il percorso dei trova-
telli poteva essere bidirezionale: 
fino ai primi anni Settanta del XIX 
secolo in Ticino venivano ancora 
nutriti dalle balie “da pane” quel-
li provenienti degli ospizi lombar-
di28). Per tutelarli sul piano giuridi-
co, al compimento del quindicesi-
mo anno venivano muniti di passa-
porto italiano29).

I legislatori che avevano fonda-
to scuole ostetriche tra Sette e Ot-
tocento avevano dovuto fare i conti 
con il problema dell’alfabetizzazio-
ne femminile. Prima dell’istruzione 
pratica occorreva che le allieve su-
perassero il temuto ostacolo dell’e-
same teorico30). 

Non solo le allieve, le “comari-
ne”, dovevano saper leggere i li-
bri di testo ma anche redigere del-
le relazioni scritte sui parti e sulle 
prime cure ai neonati e alle puerpe-
re. I docenti lamentavano inoltre il 
fatto che per comprendere a fondo 
la dinamica del parto occorrevano 
anche rudimenti di fisica, geome-
tria e biologia che nel biennio ele-
mentare italiano e ticinese non era-
no previsti31). 

Per ammettere le allieve alle 
scuole ostetriche erano previsti de-
gli esami all’ingresso32). Tuttavia, 
dato l’estremo bisogno di persona-
le da formare, gli esaminatori spes-

Veduta esterna del palazzo ospitante l’Università di Pavia, in un acquarello del 1794 del 
pittore Zaccaria Re (cm 68 × 75, Museo per la storia dell’Università, Pavia, che si ringra-
zia per la gentile concessione). È la parte più settentrionale dell’attuale Strada Nuova, 
con la chiesa del Monastero di Leano e la facciata dell’edificio ridisegnato dall’architetto 
Piermarini, a seguito dell’opera di modernizzazione impressa da Maria Teresa d’Austria 
e dal figlio Giuseppe II, che collegò l’università all’Ospedale di S. Matteo. La scuola di 
ostetricia per le levatrici, che qui aveva sede, frequentata anche da numerose allieve 
provenienti dal Cantone Ticino, avrebbe dovuto iniziare i corsi nel 1793, ma difficoltà 
d’ordine logistico e altri impedimenti ne rinviarono l’apertura di venticinque anni. La cli-
nica ostetrica universitaria, aperta nel 1818, era attigua all’Ospizio degli Esposti, ma in 
una posizione infelice, in quanto si trovava nei pressi dell’obitorio. D’estate il fetore era 
insopportabile. L’aula in cui si tenevano le lezioni per le levatrici nei primi decenni si tro-
vava in un seminterrato che d’inverno era freddo e umido. Le sale coi letti delle gravide 
erano al primo piano, dove c’erano anche i sei letti delle levatrici in servizio notturno e 
della portinaia. Anche questi locali erano molto umidi, al punto da suscitare continue e 
giustificate lamentele. L’ammodernamento della Clinica e della scuola ostetrica avvenne 
soprattutto con la gestione del professor Alessandro Cuzzi, a cavallo tra gli anni Ottanta 
e Novanta del XIX secolo. 
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so faticoso ma che in cambio forni-
va il rispetto della comunità.

L’altra scuola in cui si diresse-
ro le allieve ticinesi, in alternati-
va a Milano fu la scuola di Pavia. 
Era stata fondata nel 1818 per vo-
lontà del governo austriaco, all’in-
terno della prestigiosa Università, 
che vantava clinici famosi in tutta 
Europa38). Dal 1876 la scuola mi-
lanese fu “pareggiata”, dipenden-
do dalla Università di Pavia, anche 
se con un alto grado di autonomia. 
Nel primo quarantennio della scuo-
la pavese furono solo 2 le diploma-
te ticinesi: Giacomina Barca, pro-
veniente da Aurigeno, diplomata 
nel novembre del 1838 con il giudi-
zio “bene”; Dorotea Maini, vedova 
Sartori, di Arogno, diplomata con il 
giudizio “valde bene”, il massimo 
dei voti, nel novembre del 1845. Si 

ta all’età di 29 anni; Emilia Iuri ve-
dova Giannini, di anni 25, di Quin-
to, casalinga; Giacinta Premoli, nu-
bile, di Mendrisio, cucitrice; Sabi-
na Re, di Arbedo, di anni 28, nubile, 
contadina; Mascia Spigaglia, di an-
ni 27, sposata, lavoratrice in tabac-
co, proveniente da Chiasso. Erano 
tutte allieve interne, ospiti del Con-
vitto della Scuola. Allieva esterna 
era invece Maria Pagani, di anni 
20, nubile, di Riva San Vitale, casa-
linga. Su un totale di 51 iscritte, le 
sei ticinesi formavano un drappello 
significativo. Contadine, sigaraie, 
cucitrici, casalinghe: queste allie-
ve riflettevano le principali compo-
nenti del mercato del lavoro fem-
minile del Cantone37). Il diploma 
era una opportunità di migliorare il 
proprio status economico e sociale, 
facendo un lavoro che era anch’es-

la pavese, questa struttura posse-
deva un convitto che poteva ospita-
re una quarantina di allieve inter-
ne. Questo elemento rassicurava 
le famiglie grazie alla stretta sor-
veglianza effettuata dalle suore e ai 
rigidi regolamenti che scandivano 
la giornata di studio. Inoltre forni-
va un’esperienza clinica superiore 
a quella della scuola pavese36). 

Le scuole lombarde, a loro vol-
ta, avevano un vantaggio rispetto 
a quelle piemontesi: ammettevano 
le nubili. Questa norma, che aveva 
una matrice morale, fu abolita solo 
il 29 agosto 1858 dal Decreto firma-
to da Giovanni Lanza. 

I primi nomi di donne ticinesi 
iscritte a Milano di cui abbiamo no-
tizie biografiche risalgono all’anno 
1876-1877. Sono: Maria Cattaneo, 
di Carona, nubile, cucitrice, iscrit-

Fin da Settecento le allieve delle scuole di ostetricia si formavano su manuali scolastici di riferimento. Qui si riproduce una pagina del 
testo di Giuseppe Chiappari, Lezioni di ostetricia per l’insegnamento delle allieve levatrici. Aggiuntavi una breve istruzione sul vajolo 
Vaccino, Milano, Giuseppe Maspero, 1812. L’autore (1758-1822) fu primario a Milano del Pio Luogo di Santa Corona e poi dal 1815 
chirurgo maggiore all’Ospedale Maggiore. Insegnò alla scuola milanese di ostetricia per pochi mesi nel 1804. Il manuale Chiappari è un 
aggiornamento del testo di Orazio Valota che era in uso dal 1791. Come si può notare, il testo è organizzato secondo il metodo “dia-
logistico” con domande e relative risposte. Nelle pagine qui riprodotte sono descritte le caratteristiche del parto podalico, tradizional-
mente definito “agrippino”, ma ribattezzato “Napoleone” perché il figlio dell’imperatore francese, il re di Roma, era nato giusto l’anno 
prima estratto “vivo e sano” in questa posizione. Nella successiva edizione del testo di Chiappari del 1818 – ormai liquidato il regime 
napoleonico – il parto ricominciò a chiamarsi “agrippino”.
Quest’opera fu utilizzata nella scuola milanese fino al 1823, quando venne sostituita dal testo di Paolo Bongioanni Lezioni elementari 
di ostetricia teorica e pratica approvate dall’I.R. Governo come testo per le scuole di Pavia e di Santa Caterina alla Ruota in Milano ad 
uso delle allieve levatrici, Pavia, Pietro Bizzoni, 1823. Il nuovo libro aveva ormai abbandonato il metodo dialogistico, venendo struttu-
rato in capitoli, ciascuno dei quali riportava il testo delle lezioni che il professore leggeva dalla cattedra. La struttura venne mantenuta 
anche nell’opera redatta dall’allievo e successore alla cattedra di Ostetricia all’Università di Pavia, Teodoro Lovati, intitolata Manuale di 
ostetricia minore. Di quest’ultimo testo si riproduce il frontespizio della ristampa della prima edizione del 1843. Altre due edizioni segui-
rono: una nel 1850 con lo stesso editore, e una successiva nel 1868 coi tipi di Redaelli di Milano. I manuali Lovati furono utilizzati nelle 
scuole sia di Milano che di Pavia. 
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e un aggravio di spesa per i comu-
ni che pagavano le rette. Diventa-
va più vantaggioso per le allieve ti-
cinesi studiare nelle scuole dell’Im-
pero austriaco, a Innsbruck e a 
Trieste, dove si tenevano corsi in 
lingua italiana della durata di circa 
sei mesi. Non sappiamo quante ab-
biano compiuto questa scelta, ma 
è probabile che la tradizione crea-
ta nei decenni precedenti che ave-
va costruito un solido “sapere mi-
gratorio” verso le mete lombarde e 
piemontesi sia proseguita.

L’assenza di una scuola cantona-
le contribuì a mantenere il servizio 
ostetrico ticinese ancora incomple-
to e a far proseguire il fenomeno 
della pratica empirica delle mam-
mane. Va rilevato tuttavia che an-
che in Lombardia, dove esistevano 
scuole ostetriche da quasi un seco-
lo, l’abusivismo alla fine dell’Otto-
cento era tutt’altro che sconfitto, 
soprattutto nelle aree montane44).

Nel 1859 nel Cantone risultava-
no operanti 45 levatrici45). La cre-

frire le gravide solo all’istruzione 
delle levatrici e non dei medici.

A cavallo fra Otto e Novecento 
troviamo 5 allieve ticinesi. Nell’an-
no scolastico 1896-97 vi si diplo-
marono Irene Soldini di Comano 
e Giacinta Cavalli di Intragna; nel 
1897-98 Rachele Antognini di Vira 
Gambarogno; nel 1899-1900 Ma-
ria Pellandini di Bellinzona, e nel 
1904 Rosina Della Giacoma di Lo-
carno42). Un’altra Soldini di Coma-
no, Silvia, si diplomò con eminenza 
e lode alla scuola di Padova nell’an-
no scolastico 1907-08, ma non era 
la sorella di Irene, che era figlia di 
ignoti43).

L’anno scolastico 1876-77 se-
gnò un punto di svolta nell’istruzio-
ne ostetrica italiana. Il 10 febbraio 
1876 era stato emanato il Decreto 
Reale che aumentava di un anno la 
durata del corso, sia pure accorcia-
to di un terzo per le allieve “inter-
ne”, come erano in gran parte quel-
le ticinesi. Questo comportava un 
allungamento del periodo di studio 

era iscritta all’età di 34 anni, perché 
rimasta vedova con quattro figli, il 
più grande dei quali non aveva an-
cora 13 anni39). Per trovare una di-
plomata ticinese a Pavia occorrerà 
attendere più di un ventennio, fino 
al dicembre 1867. Aveva vent’anni 
Maddalena Laghi, di Lugano, figlia 
di un maestro, quando si diplomò. 
Ebbe il massimo dei voti.

È stato rilevato che nel periodo 
1882-1946 si diplomarono fra Pavia 
e Milano altre 77 donne nate nel Ti-
cino, provenienti per ¾ dal Sottoce-
neri40).

Un numero meno consistente di 
ticinesi studiò nella scuola di No-
vara, che aveva iniziato i corsi l’11 
aprile 1836. Dopo un avvio stenta-
to, si era irrobustita negli anni Cin-
quanta41). Dal punto di vista scien-
tifico e istituzionale, dipendeva 
dall’Università di Torino ed aveva 
docenti di buon livello. Non poteva 
competere col capoluogo piemon-
tese per ricchezza e varietà di casi 
clinici ma aveva il vantaggio di of-

Le due immagini ben illustrano l’evoluzione dei modi di operare nell’ambito dell’ostetricia minore a distanza di alcune generazioni. In 
effetti, le due levatrici qui raffigurate sono molto diverse tra loro. E non solo perché la prima è oggetto di una rappresentazione grafica 
contenuta in un’opera didattica di settore, mentre la seconda è una persona reale fotografata: si tratta infatti della novarese Maria Bon-
fantini, levatrice maestra alla clinica ostetrica dell’Università di Pavia dal 1887 al 1892. La prima levatrice opera in un ambiente dome-
stico e la seconda in un reparto ostetrico ospedaliero, con tutta la strumentazione dell’arte, ma neppure questa è la differenza più rile-
vante. Fra l’una e l’altra è passato mezzo secolo di storia della scienza. In questo intervallo sono stati pubblicati il pionieristico stu-
dio di I. Semmelweiss sull’origine delle febbri pueperali (1847-48), la puntuale rendicontazione delle pratiche antisettiche effettuata da 
J. Lister (1867), i lavori di L. Pasteur (1879) e R. Koch (1878) sulle setticemie puerperali. La prima levatrice è priva di qualsiasi prote-
zione contro infezioni batteriche, opera con le nude mani con le maniche appena arrotolate su braccio. La Bonfantini invece indossa 
un grembiale per l’assistenza al parto che protegge i vestiti e che si può lavare facilmente disinfettandolo con il semplice metodo 
della bollitura. Insomma, la levatrice del primo Ottocento è ignara di essere la causa inconsapevole di infezioni e non applica alcuna 
misura né asettica né antisettica, mentre la seconda non solo è consapevole dei rischi, ma è obbligata dalla legge ad adottare tutte 
le misure necessarie per ridurre al minimo i rischi di infezione. Nessuna delle due indossa i guanti, che entreranno nella pratica clinica 
solo intorno al 1910. (La fotografia della levatrice attiva a Pavia è tratta da Alessandro Cuzzi, Manuale di ostetricia ad uso delle leva-
trici, Milano, Vallardi, 1914, p. 233).
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trici instauravano buoni rappor-
ti con gli amministratori locali che 
le assumevano potevano mantene-
re il lavoro per decenni o passarlo 
a parenti o conoscenti50). Negli an-
ni Settanta la condotta di Caravate, 
nel circondario di Varese, fu occu-
pata prima da Maria Bernasconi51) 
e poi da Dorotea Volpi, nata a Bru-
sino52).

Nel circondario di Como nel 
1873 su 97 levatrici condotte 4 era-
no svizzere: Maddalena Regazzoni 
di Stabio operava a Gironico; Ma-
ria Geriet, grigionese, a Grandola; 
Claudina Gobbi, nativa di Gandria, 
a Menaggio; infine a Casnate era 
andata Luigina Medici-Valsangia-
como, originaria di Novazzano53). 
Nella città di Como invece esercita-
va come libera professionista Ma-
ria Bernasconi Ronchi, originaria 
di Lugano, diplomata a Milano so-
lo due anni prima54). 

Il lavoro in condotta non era 
ben retribuito e a volte le levatri-
ci tentavano la strada della libe-
ra professione. Fu il caso di Anna 
Bellasi, nativa di Magliaso, dal no-
vembre 1884 al 1886 prestò ser-
vizio in diversi comuni del coma-
sco prima di darsi alla libera pro-
fessione55). La provincia di Como 
del resto erano un mercato del la-
voro interessante anche per gli al-
tri operatori sanitari: nel 1869 su 
202 medici operanti in provincia, 
12 erano ticinesi56).

Un’altra opportunità di lavoro 
per le diplomate più brave, con 
attitudine allo studio, era il ruolo 
di levatrice maestra. Queste figu-
re professionali avevano un com-
pito fondamentale nella didattica, 
che era quello di seguire le allie-
ve durante gli esercizi diagnosti-
ci, l’assistenza alle partorienti e 
gli esercizi di manualità sul fan-
toccio. Nella clinica pavese dal 24 
maggio 1884 fino al 1° novembre 
1887 la maestra fu la ticinese Ro-
sa Urbano57). Tornò poi alla clini-
ca di Milano come prima assisten-
te. Conosceva bene il francese e 
tradusse testi degli ostetrici Pier-
re Budin e Alfred Auvard, pubbli-
cati sul “Giornale per le levatrici”, 
oltre a fornire alla rivista i propri 
contributi scientifici58).

In conclusione possiamo di-
re che il Canton Ticino si mostrò 

Ticino rispetto alla mortalità infan-
tile è connesso certamente con l’in-
sufficiente capillarità del servizio 
ostetrico, anche se fattori economi-
ci, culturali e sociali hanno giocato 
un ruolo importante nella “strage 
degli innocenti”49).

Dopo il diploma le levatrici in ge-
nere esercitavano nei comuni che 
avevano pagato loro gli studi. Nel 
Cantone nel XIX secolo, come è 
noto, non esisteva ancora l’obbligo 
per i comuni di istituire le condot-
te ostetriche. Le levatrici diplomate 
in Italia si spostavano dove le retri-
buzioni erano più favorevoli, collo-
candosi nelle condotte. Gli stipen-
di non erano elevati ma se le leva-

scita fu lenta: erano 77 nel 188746) e 
109 nel 190747). Nel suo complesso, 
negli anni Ottanta la Confederazio-
ne poteva vantare un rapporto di 
33 nati annuali per ogni levatrice, 
un dato nettamente più lusinghie-
ro rispetto a quelli di Francia (75), 
del Reich tedesco (75) e dell’Italia 
(114)48). Questi dati erano generi-
ci e non tenevano conto della rea-
le diffusione del servizio sul terri-
torio. Come accadeva un po’ in tut-
ta Europa, le diplomate erano con-
centrate nei centri urbani, dove 
avevano più possibilità di guada-
gno e condizioni di vita meno fati-
cose.

Il record negativo raggiunto dal 

Dall’Archivio dell’Università di Pavia, fondo Ostetricia, emerge documentazione che illu-
stra la presenza di giovani allieve provenienti dal Cantone Ticino iscritte nella Scuola per 
levatrici istituita presso l’Università locale. In effetti, per i ticinesi l’Università pavese ha a 
lungo rappresentato il centro di riferimento per la formazione accademica nei più dispa-
rati ambiti, dalla medicina, alla giurisprudenza, alle lettere, all’ingegneria e architettura. 
I fascicoli personali delle allieve conservano la domanda d’iscrizione (scritta e firmata 
dall’aspirante), i certificati di nascita e di buona condotta rilasciati dalle autorità comu-
nali, il certificato di vaccinazione rilasciato dal medico condotto, e – dopo il 1876 – il cer-
tificato scolastico attestante il superamento della terza classe elementare.
Qui si riproduce il diploma di levatrice rilasciato alla luganese Maddalena Laghi, figlia del 
maestro elementare Giambattista, vidimato il 2 dicembre 1867 dal Rettore dell’Univer-
sità di Pavia Giovanni Cantoni. La giovane levatrice, all’epoca ventenne, di condizione 
nubile, era nata a Lugano il 30 marzo 1847.
L’altro documento riprodotto è il “Libretto d’inscrizione” della bleniese Emilia Ferrari, 
nata a Ludiano il 18 settembre 1854 dal fu Silvestro e da Giuseppa Gallizia. A Pavia si 
era iscritta nel 1889, a 35 anni d’età, e ottenne il diploma di levatrice il 30 giugno 1891. 
Nel suo fascicolo personale risulta come avesse fatto richiesta al Dipartimento di igiene 
del suo Cantone di origine di un sussidio di formazione. Per iscriversi occorreva pagare 
la tassa di immatricolazione, quella d’iscrizione ad ogni anno scolastico più le tasse d’e-
same e la tassa finale di diploma, per un totale di 89 lire. Il suo libretto scolastico atte-
sta la partecipazione al corso teorico e a quello clinico, alle esercitazioni diagnostiche e 
alle visite cliniche. Il libretto è vidimato dal docente, il professor Alessandro Cuzzi. Risulta 
dimorante in Pavia presso certo Siro Gallizia, certamente anch’egli d’origine bleniese, 
che dev’essere un parente prossimo di parte di madre.
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Luigi Lorenzetti (a cura di), Don-
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ria delle montagne europee, Milano, 
Franco Angeli, 2010, p. 212.
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19)	Manuela Maffongelli, È nato un 
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quando l’Amministrazione provin-
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sensibile alle suggestioni dei pro-
cessi di modernizzazione anche se 
con tempi più lenti rispetto ad al-
tre aree della Svizzera e del Nord 
Italia. Attraverso la frequenza del-
le scuole ostetriche le levatrici tici-
nesi ebbero, come le loro colleghe 
europee, la possibilità di aumenta-
re il loro grado di scolarità, impa-
rando ad esprimersi in modo cor-
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to per i valori antropologici che sa-
pevano esprimere nel delicatissi-
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re, aver l’età non minore di 18 an-
ni e non maggiore di 30, ed esse-
re ben conformate di corpo; debbo-
no inoltre essere state vaccinate od 
aver superato il vajuolo umano, ed 
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superare l’esame d’ingresso alle 
scuole, come fece Teresa Tessado-
ri di San Bernardino nel 1884 per 
accedere alla scuola di Pavia. 

33)	Da uno studio condotto sui registri 
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