


"



73

/-

DISSERTATIO INAVGVRALIS MEDICA
INQ?IRENS (LVAESTIONEM:

QVATENVS PHRENITIS
PROPRIVM SIBI LOCVM

VINDICET IN

SYSTEMATE AEGRITVDINVM:

‘ QVAM
CONSENSV ATQVE AVCT ORITATE
GRATIOSAE FACVLTATIS MEDICAE

IN
REGIA FRIDERICIANA
PRAESIDE
D. IOAN. FRID. GOLDHAGEN,

MEDICINAE PHILOSOPHIAE ET HISTORIAE NATVRALIS
PROFESSORE PVBLICO ORDINARIO, GCIRCVLI SALICIy
COMITATYVS MANSFELDENSIS ET CIVITATIS
HALENSIS PHYSICO,
PRO

GRADV DOCTORIS MEDICINA
SOLLEMNITER CONSEQVENDO
AD D. IVv. OCTOB. MDCCLXXXV
ML, QoS
PVBLICE DEFENDET
AV CTOR
IOAN. CAROL. FRID. WEINSCHENK -

MAGDEBVRGENSIS,

B

;
&

: HALAE
TYpI§ FR1ID, DAN, FRANCKE.







VIRO
ILLVSTRI EXPERIENTISSIMO
DOMINO

'IOANNI CHRISTOPHORO
 WEINSCHENK

BORVSSORUM REGIS AB AVLAE
CONSILIIS

PATRI SVO OPTIMO
PIETATIS FILIALIS PIGNVS
D, D. D.

OBSEQVENTISSIMVS FILIVS
IOAN, CAROL. FRID. WEINSCHENK,







§. 1,

An trita illa Pathologiae in generalem e
fpecialem .dinifio, eiusque ad hanc normam
vt vulgo fieri folet inftituta explicatio, in emo=
lumentum artis medicae vere comparata fit,
nec ne? quaeftio mihi videtur effe parum huc
vsque mota, neque tamen quae {erio mouea«
tur, omnino indigna. In prima huius difcis
plinae parte, - fi a praemittendis discefferis no-
tionibus, veros partium corporis humani mor-
bos, eorumque fymptomata acque ac caufas
tradere folent, Naturae humanae vires etqua-
litates quomodo a ftatu naturali discedant, in-
quirunt. Itaverbi gratiade fenfibilitate, irrita-
bilitate, motu, copia humorum et fic porro, fera
monem inftituunt, hinc véros morbos eruere

tentant. Promanant exinde pauci morbi, et
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hi tamen caufas variarum aegritudinum vere
fitunt. Ipfa vero fic dicta fpecialis difciplinae
pars, quid aliud proponit quam hiftoriam va-
rii concurfus, nexus, ortus quoad {ympto-
mata et morbos hac vel illa ratione {aepiflime
et conftanter obferuati? Tradunt in hac altera
parte iplas aegritudines easque certe valde nu-
merofas, In explicandis vero earum caufis
femper iterum ad veros morbos in prima parte
iam explicatos confugere videbis, id quod et
poftulat omnis rei natura. Febrem verbi gra-
tia morbillofam vt [pecialem aeggitudinem cons
ftituunt, eiusque internam naturam fiue caufas
{anandas explicaturi ad dictos morbos genera-
les confugiunt, verbi gratia ad humorum or-
galmum, putredinem, f{yftematis neruorum
morbificam conditionem, forte ad acrimoniam
et fic porro. Simile quid valet in quacunque
aegritudine fic di®a {peciali. Hoc autem fre-
tus argumento, qui ideo omnem huius difci-
plinae partem fpecialem relegare vellet, eum
cgregic errare flatuerem.  Verum eft, etcon-

fen-
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 fentiunt omnes artis periti: valorem inefle ge-

gerali Pathologiae aeque ac Therapiae qui qui-
dem fpeciali harum fcientiarum parti minime
competit. Addere argumenta quac hoc evin-
cant vberius, fuperuacancum effe exiftimo,
Notiffima enim funt quae in Philofophorum
{cholis de his praecipiuntur; neminemque fu-
git, in ipfa rerum humanarum naturd, multas
obuias venire aegritudines, quibus nullaomni-
no refpondet morbi fpecialis pitura, nulla
Therapiae fpecialis medendi methodus.  Et
in his quae facpe circumftant conditionibus
quid quacfo moliendum? Tanquam ad facram
ancoram ad vtriusque difciplinae generalem
partem confugiendum eft, cuius certe prae--
cepta filum nobis praebent, quo per omnem vel
complicatorum morboram labyrinthum egre-
gie ducimur, et quo dudi alios quotidie in
exercitio artis anxie hacfitantes videre nobis
licet, quippe qui coram lectis aegrotantium
Pathologiae {pecialis aegritudines depictas aut
Therapiae fpecialis medendi methodos, nunc
i3 vbi-




6 =

vbiuis applicandas, quaerunt, optant, fed fru-
ftra omnino ea omnia moliuntur. Ab altera
vero parte cauendum tamen eft, ne quidnimis |

laudi detrahamusPathologiae fpeciali. - Sunt,

vt pauca moneam, {ymptomata, figna morbo-
rum, combinantur quaedam conflanter, decur-
fum abloluunt exa&te; facietitaque eorum cog-
nitio ad disgnofin aeque ac ad prognofin egre-
gic. Imbutus aegritudinum f{peciali hiftoria
perfecta, in flan morbofo vix quidpiam vi-
det pragter exfpe@tationem, eventum licet prac-
fagire, varias morborum mutationes naturales
et fic alia. lam vero hinc (quid enim plura?)
dicta illa diuifio iure admittenda. Alias vero
hoc loco duas mouerem quaeftiones, argu-
menti {imilis; momenti maioris. Primum
nempe: an omnes infyflemate admiffae fic di-
Ctae (peciales acgritudines, quae admiffae fue-
rint, dignac? Deinde vero: vh: quaelo gene-
ralis vegula hanc, fi de hﬂc illoue flatu mor-
belo quacftio effet litem feponens? vbi funda-
mentum verum, que ad ferendum tale iudi-
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cium vti liceat? Patet, alteram quaeftionem
prius inquirendam obuenire, vt refpondeas ad
primam. Hac vel illa ratione haecillaue fym-
ptomata et morbi nexum ineunt, decurrunt,
et inde fpecialem fiftunt aegritudinem. Sed
pateat clarius quo iure nunc fiftant eiusmodi
acgritudinem? Vt hanc fiftant, qualia {ympto-
mata effe oportet, an, quac eminent? quae
conflanter cucniunt? qua ratione nexa effe cu-
pis, qua decurrere, vt tibi fiftant iure aegritu-
dinem fpecialem? Quantumego quidem video,
conftantiam quam circa nexum et decurfum
{ymptomatum morborumue quorundam facpil~
fime obferuauerant, primum hic tacite pofue-
cunt fundamentum. Febris intermittens ter-
tiana, aliaque innumera mala huius rei mani-
fefta pracbent exempla. Fuit perpetua quac-
dam quorundam fymptomatum morborumué

focietas 3 decurfum abfoluerunt conftanters

vtrumque obferuatum eft vel fexcenties, hinc
morbi fpecialis idea. ~Laudandum eft certe,
de quo dixi, fundamentum. Venit auten
A g MOX




mox aliud in. mentem quod a {ymptomatibus
quac mirifice eminere videbantur petierunt,
Quot nonne hinc conflitutas habebis aegritudi-
nes? Eminet inter alia {ymptomata verbi gra-
tia abdominis expanfio acuta ab aére, hinc
tympanites; praefto eft fenfium ceflatio cum
refpiratione laboriofa, hinc apoplexiae notio
et fic porro.  Et hoc fundamentum in genere
probandum , multo minus tamen fecurum, et
¥t verum evadat et fanac Pathologiac principiis
t¢lpondeat, hac illave limitatione egere omni-
Bo mihi videtur,  Fac eminere {ymptomata,
funt tamen et erung fymptomata, ideoque vt
fere cum Galeno loguar ficuti ipfum corpus
vmbra, morbum fequuntur.  Accedunt alia.
Qualia funt quae iure eminere fymptomata ex=
iftimabis? quae npotatu et quae ipecialem ae-
gritudinem fiftang digna? iisdem {ymptomati-
bus multifacia competit origo, vttaceam plura,
Hinc eft, quod in dies hanc (it venia verbo)
fymptomaticam Pathologiam magis magisque
negligendam efle medici fentiant » adfpirantes

ad
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ad fyfiema aegritudinum naturale. - Amplecti.
vero fludeamus quae tacite forte hucusque alia
pofucre fundamenta generali regula, vt, qua-
les admittendae fint in {pecieaegritudines;. {ci-.
re et diiudicare nobis liceat. Ni fallor, erit.
haec. Vi maxime {pecialis quacdam {ympto-
matum morborumue determinatio (fa&a vel.
quoad concurfum, decurfum, aliasue condi-
tiones) ad aegritudinem quae hinc perficitur,
{anandam fpeciatim conferre quid poterit; ita
maxime , quae {pecialis habeatur aegritudo,
quae proprium fibi inter caeteras vindicet lo-
cum; erit digna. - Qua vtimur fpeciali deter-
minatione ad aegritudinem conftituendam, ea
ita fit comparata, vt inde negotium pra@ticum
quid kauriat in fpecie, determinetur fpecialis
medendi methodus, ne multa, verum et in
fpecie determinatum emolumentum redundet, .
pradico medico iure exoptatum, Hocautem
fundamento nititur etiam,’ quam fupra excita-
vicprima quacftio. Huius vero perfectam ex-
plicationem libris .confcribendis parem efle,
A s n{mo
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nemo non facile intelligit, cum vel innumerae
fint, quas conflitucre aegritudines. Sufficiat
igitur, vnico Phrenitidis exemplo periculum
facere, vt, quatenus haec fpecialem in fyfte-
mate acgritudinem fiftat, videamus. In hoe
vero tentamine fi forte non omnino feliciter
me verfari Le&or beneuolus fentiat, id modo
velim concedat, recte me hocquaeftionum ge-
nus mouiffe, vt quatenus morbi fic dicti fpe-
ciales locum fibi proprium in Pathologia fpe-
ciali vindicent, inquiratur exactius et ratione
di%o fundamento confentanca. Vtile enim,
immo et neceflarium nobis effe videtur, vt fi-
mili quo dixi refpeGtu omnem Pathologiae fpe-
cialis campum perluftrare fludeant.  Rite hae
inftituta, quam fuadeo, meditatione, alias ae-
gritudines vt [peciales relegari alias admitti vi-
debimus.

6 1L

Dclirium in febribus acutis faepiflime oc-
currere, notifimum eft. Delirium vero fe-
brila
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brile et ipfam cui accedit febrem fimilis omni~
no intercedit ratio. Tempore enim exacer-
bationis febrilis exacerbatur delirium, decre-
{eente autem febre ipfa etiam iudicandi facultas

ad fuctas operationes reuerti folet.  Hinc igi--

tor delirium febrile fpecialem aegritudinem non
fiftit, quippe quod febri fymptomaomnino re-

fpondet.  Fac vero docuiffe obferuationes de-

flatu corporis humano morbofo: delirium
quandoque fimul cum febre ita comparere, vt
inter hanc et illud nullus omnino intercedat
nexus caufalis, Haberes fine dubio aegritudi-
nem peculisrem ab illa quae febrili vulgari de-
lirio abfoluitur longe diverfam.  Iamverorem
ita fefe habere obferuationes docuerunt, et ita
comparatum deliriumn fingulari Phrenitidis no-
mine infignierunt.  Quod itaque febris et de-
lirii. praefentis magnitudo et confiantia in his
quae circumflant conditionibus plane non fibi
refpondent, fed febris nonnunquam delirium,
hoe illam fequitur, haec vero illo gravior ae-
que ac leuicr efle poteft: prima hinc oritur

pecus
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peculiaris aegritudinis fufpicio. Cum’ hdec
enim vulgaris febrem et delirium intercedens
ratio praefto non fit: flatuere pronus eris de-
lirium non febrem fed proprias fibi caufas vin-
dicare. Ne vero opus fit hanc quae febrem
et delirium intercedit rationem multis verbis
defcribere, continuitatis voce in hunc finem
viifunt medici, ideoque delirium in febre conti-
anem vocant quod inter et febrem dictaillanon
intercedit ratio. Singularis haec ftatus cuius-
dam morbofi conditio fufficere forte videtur, .
vt ita comparatam aegritudinem peculiarem ha-
beamus. Incedamus vero vt obtinere hoc for-
te liceat, longe aliam viam, freti fundamento
fapra laudato (§. 1.). Quid fi ipfa continuita-
tis delirii conditione vti ita pofles; vt, cum
hanc videres legitima flatim valeret tuaconclu-
fio ad caufas delirii fanandas paucas, immo -
caufam forte vnam femper fimilem? Nonne fi
ita res {e haberet, fpecialem hanc aegritudinis
determinationem vere vtilem et practico medi-

co maxime exoptatam fore manifefto patet?
Quid




Quid enim, adfit aliud quoddam que delirium
gon continuum. Quot nonne caufas fanandas
indicat? Mox erit tuum ad [anguinis refpicere
putredinem, mox ad orgafmum Humorum fan=
guinisque inflammatoriam conftitutionem, MOX
vero ad fordes quae circa praecordia haerent,
mox ad neruorum conditionem morbificam,
mox ad vermes, mox ipfam febrisintermitten-
tis proximam caufam, et quac funt alia. Tam
vero in hac deliriifpecie, obferuata eius conti=
nuitate, remouentur plures caufae fanandaes
agnofcit paucas vere fuas (non febriles) caufas,
hinc certe, peculiarem fifteret aegritudinem.
Ex hoc itaque praecipuo refpectu quacftionem
noftram inucftigandam effe cenfeo, non ex{o-
la delitii continuitatis conditione. ~Maximae
vero huius meditationis vtilitatis mentionem
paucis iniicere non fuperfluum effe exiftimo.
Aliquid enim certe pracftitiffe mihi videbor,
cum beneuolus Le&or hisce rationibus pernio-
tus ipfe inquirere velit, fiquidem noftra fuffi-
cere non videantur.  Eft igitur in hac acutif-

fima




fima aegritudine celerrimo opts auxilios teme
pus vt in alia ceteroquin fimili aegritudine mi-
nime conceditur, fed quae optima habentur,
mox propinanda {unt remedia, ne, quod faepe
fieri {olet, mortem certiffimam inducat. Re-
motio itaque multarum caufarum quas aflu-
munt et quac tamen forte non exiftunt pradtico
medico iucundiffima erit; ipfa vero delirii con-
tinuitas ad paucas facile diftinguendas caufas
conclufionem largietur, hinc ita comparatae
aegritudinis locum in fyftemate egregic defens
dere valebit.

§. 111

Phrenitidis perfetam addere hiftoriam
eius inquirere fedem aliasue quae hoc loco fae-
pius excitatae funt, - diiudicare controuerfias;
nec omnino noftro propofito refpondet, nec,
cum tot hisde rebus iam praeceperint auores,
vrget minima neceflitas. Hinc igitur de his
tantum adiicere liceat, quantum ad noftram

deinde foluendam quaeftionem pertinere vide-
turs
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gurs et, ne ficco pede morbi hiftoriam practer-
ire videar, praemiffis qui prae cacteris audiens
di funt auctoribus, momenta praecipua breui-
ter enarrabo.  Pertinent vero ad illos auCtor
egregius Brendel (eiud, Opufc. medici argumen-
4i P. 111 Goetting. 1775. p. 189.) Schroeder (Difle
eiusd. argumenti de Phrenitide ac Paraphreni-
tide Goetting.) Stoll (rat. med. T.1L. pag. 276.)
Lommius (obferuationes medic. pag. 60. edit.
Amftel.1761.) de Haen(rat.med.1X.1.§.5.) Vo-
gel (Praclettiones de cognofcendis ac curandis
morbis§. 59.) Boerbaave (aphor. §. 771. etc. ) van
Swieren (commentat. in Boerhav. Aphorism.
775.) Segner (de paraphrenitide, Goetting,) Ni-
colai (de indole ac fede phirenitidis ac paraphre~
nitidis) Falkenfobn (Animaduerfiones ad illu-
firand. phrenit. caufam. Hal. 1772.) Timmer-
mann (de phrenitide idiopathica. 1778.) Sarcone
(Geflthichte der Krankheiten in Neapel §. 523

535. 545. 559. 565. 574.) Medicus (Samlung
von Beobachtungen aus der Arzeneiwiffen-
fchaft 1764 -66. pag. 456, 471. 605.) Pringle
Vo
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von den Krankheiten einer Armee Th. 3. Kap.
0.) Morgagni (de caufis et fedibus morb. Epift.
2. art. 8.) Tiffor ({aemtliche zur Arzeneikunft
gehoerige Schriften, Leipzig 1779. S. 171)
Sauvages (Nofolog. method. Edit. 1768. pag.
365.) Minime ego ommes acgritudines, quas fb
titulo phrenitidis in hisce libris recenfitas inve-
nies phrenitides habeos fed ex vario refpectu
laudandos effe putaui hosce feriptores, inpri-
misque, ne quae notiflima fcripta funt, poftea
faepius repetere oporteat, et quas forte adii-
ciemus animaduerfiones, bene liceat coma
parare.

6. IV.

Lam paucis attingam morbi hiftoriam aliasue
quae ad propofitum noftrum fpetare viden-
tur conditiones.  Antequam ipfa primaria
phrenitis compareat, (de fecundaria enim
infra fermonem inftituam; vel brevi etiam in«
ftituta meditatione vix vllus hanc, omnes ve-

to illam fpecialem aegritudinem forte confli-
’ tucre
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tuere autumabunt;) ftadium melancholicum
diverfimode longum mox vero trium quatuor-

e hebdomadum fpatium fibi vindicans, haud
raro antecedere obfervatum eft. Primus quem
laudauinius Audor non folum hoc fed et alee-
rum furiofum diGum fladium defcripfit egres
gie. Sunt vero praccipua: animi fingularisin-
quies (imagines rerum obverfantium, cura¢
haud eluctandae, phantafma de neceffitate ca-
piendi.confilii quod magna dubjorum vis per-
turbat) fenfationes circa praccordia moleftaey
anxietas cum tremore; fingularis quaedam cum
horroribus expauescendi facilitas, et hinc fae-
pe fuga hominum, fermo praeceps, balbuties,
linguae ac praecipue albae quandoque tumidae
tremor; pauores fub fomno; fereatus fine tul-
ficula; dolores variarum partium, inprimis-
que cephalalgia, cardialgia, dolor et acftus
circa praecordia contactum fine delore et fpi-
ritu intercepto vix ferentia, immo et iplacir-
ca has partes molefta pulfatio exploranti manui

nonnunquam haud obfcura.  Accedunt fen-
B fuum
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alienationes variae, vt caligines vertiginofae
fugaces, difficultas auditus, fufiirrus aliaue phan-
talimata; {palmi varii, vnde potus fumma diffi-
cultas, vnde varia circa ]ary'ngem pharyngem,
labia, oculos fymptomata, vnde artuum perfri-
geria, et vrina quae valde vrgentibus fpasmis,
alba et squofa malo omine mittitur. Alias
vero vrinae biliofae funt crudae, pelliculofae.
Alui liquida viridia foetidiffima fpumofi, tum
ficciora tum liquidiora practer naturam, Ad
canthos oculorum, quorum fubtorvus adfpe-
&us eft, faepeicterici aliquid adparet, narium-
que flillicidium et proflunium lacrymarum haud
raro obleruantur. Denigue {opores breues ex-
cipiunt expergefactiones turbulentae cum fe-
rocia.  Sequitur pracuia hacc (ymptomataipfa
phrenitis, Eminetinter fymptomata delirium,
Ferociffimum effe folet.  Erumpit enimacger
plerumque in furibundam iracundiam, loqua-
citatem, garrulitatem et flupendum mufculo-
tum robur in his aegrotantibus obferuamus.
Comitatur vero hoc delirium morbum inde ab

initio
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initio neque remiffiones multae aut longae ve
alias, hic obueniunt, fed ad mortem inftan-
tem vsque quandoque delirare pergunt, cuius
periculum inftare non raro ex ipla iudicandi fa-
cultatis integritate tandem iterum in vitimo vi-
tac termino confpicua pracfagire licuit. Re-
miffionum itaque f6/ira ablentia delirii ponit
chara@erem non omnino negligendum. Quod
vero multo maioris momenti eft, obferuatur
hocce delirium #7 febre contimumm. Supraiam
huius vocis veram conftituimus fignificationem,
qua quidem vt faepe fieri folet negle(ia refpon-
fionem ad noftram quacftionem vel nullam vel
negatinam iure exfpeCtamus, ita, vt permul-
tas phrenitidis caufas effe fanandas fallo fta-
tuant.  Salua itaque delirii contiruitatis con-
ditione magis lucida tamen quae quandoque
contingunt interualla, annotandaveniunt. Oc-
cupant haec interualla taciturna facpe deliria,
floccorum carpendorum fladium, gefticulatio-
nes variae manuum ante faciem, motus labio-
rum in fermonis {peciem, oculiinlocum quems=
B2 dam
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dam defixi fiue celerius agitati, bleftrifmus et
quae funt alia irritamenti praeternaturalis (yfte-
ma neruorum turbantis (ymptomata. Ceterum
vero vario modo, mox riflu mox vociferatios
ne, cantu, vaticinio, {aepiffime tamen mani-
fefto furove feroci confpicuum eft hocce deli-
vium. Ad remittentes acutas, fibris quae
praefto eft, accedit: Caclio Aureliano tefle
quandoque refert hemitritacum.  Remiffiones
minus notabilcs, cutis magis ficca pullus ple-
rumque paruus et durus ioflar chordae fami-
liaria funt huius febris {ymptomata.  Minime
vero delirio refpondet. Mox fequitur illud,
mox antecedit, mox fimul eccum erumpit.
Avretaei aliorumque obfernationes fatis {uper-
que confirmant quam dixi diverfitatem.  Alia
vero huic aegritudini adfcripta fymptomata
ideo ab aliis {feparanda veniunt, quod nec pro-
pria nec familiaria effe videantur, fed procon-
ditionum quae circumftant diuerfitate mox ad
phrenitidem accedant, mox vero omnino
queant abefle. Referas huc verbi gratia hae-

mor-
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morrhagias, refpirationem ftertorofam, lethar-
gum, infenfilitatem, photophobiam et ceters-
P:aeter fyncopen vero et [pafmos variarum cor-
poris partiam vix quidquam exiftie, quod ae-
que facile ac frequenter euenire hic foleat.
Claudere fcenam folent conuulfiones, invo-

luntaria alui excretio, ‘animi quies €t quae {unt

aliae paralyticae neruorum affe@ionis fequelae
vulgares. Mortem vero inducunt foporofiaf-
fectus, [pafmorum grauitas, inflammationes,
pectoris praecipue atque capitis partes occupan-
tes. Ad incrementa et finem praeceps mor=
bus celeriter procedit, ideoque in numerum acu=
¢iffimorum iure eft referendus. Rara funt,
quae, quod vigefimum attigerit diem proba-
rent,excmpla.  Remanentquandoque affeCtus
neruorum, cum propter labem cerebri duran-
te morbo comyaratani infania longa, ingens
virium vix remouenda proftratio, fatuitas, me-
moriae debilitas, etc. exoriantur inde non
omnino difficulter. Haemorrhagiam vero na-
rium et vteri eopiofam, varices fiue haemor=

B hoi-
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hoides fluentes, alui fluorem, deie®iones bi-
liofas, fudores multos non nimios, vrinam
coctam, quandoque exanthemata vt eryfipelas
circa collum et faciem erumpens, inter critica
pofuerunt naturae conamina. Qil_o veroiure,
vera de caufis huius mali theoria docebit.

§. V.

Mali diagnofis vix vlla premitur difficulta-
te. Nonnegligendaelt delirii folitavehemen-
tia, diuturnitas et dicta remiffionum conditio.
Inde deducitur quidfit, quod vehemens quod-
cunque delirium ; faepe dixerint, nifi phreniti-
dem, certe phreniticum delirium quae quidem
parui vt vide tur momenti annotatio magni effe vt
de noftraquaeftione feramus iudicium, infra
dicenda fatis fuperque probabunt. Quin no-
tante Vogelio omnes in Hippocraticis monu-
mentis appellantur phrenitici, quibus mens in
febre non conftat.  Fallieur autem qui lauda-
tam delirii conditionem folum poneret phreni-
tidis characterem.  Accedunt vt faepe vtilia
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‘figna quae ex illo quod praecedere folet me-

Jancholico fladio, fubito erumpente delirio
aliisque quae facpe praefto funt {fymptomatibus
peti pofle, fupra enarraia manifefto docent.
Inter omnia vero dicta continuitas eminet, nec
igitur quidquam noftri mali diagnofis aeque
neceflario poftulare mihi videtur, quam v €o-
rum quae de febre dignofcenda medici pracci-
piuat, hoc loco obtinere fludeamus applica-
tionem. Hoc enim faepe negleto momento,
omnis fere nititur, quae haius loci eft dif-

quifitio.

e

Nominibus et in genere hac vel iila lo-
quendi ratione medico cL. dam familiari, non
minus etiam hoc loco facile quis feducitur quern-
admodum in omni reliqua Pathologia. Ve-
teres acque ac recentiores faepe de phreniticis
fimilibusque aegris loquuntur, nectamen mor-
bi de quo vere agunt natura, vllo modo phre=
nitidis verac nomen fibi vindicat. Adiiciamus,
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ne nimis longi fimus, divifiones phrenitidis
folemnes, quarum plurimae argumenta fiftere
poflunt, non fine ratione dicta hacc effe, aliae

vero ad diiudicandas {criptorum fententias pro-

pius pertinent. Ferocitatetn aeque ac peruigi-
lium phrenitico delirio competere folere, con-
ftat.  Iam vero phrenitidem (quam certe ob-
feruaffe fibi vifi funt veteres) defle@entem ab
hisce quae folitac fint conditionibus,’ aliis no-
minibus infignire confueuerunt. Ita Galenus
typhomaniae mentionem facit, quippe quod
incedat delirium cum comate fomnolento. Ad-
ditur quidem vulgo lethargus in veterum de-
finitionibus; cum vero hoc affetu tentatum
hominem non facile excitari poffe poftulent,
omittendum potius effet hoc additamentum,
Immo veteres in genere non fibi ipfos refj pon-
dere fatis affeGtus foporofos definientes, facile
eorum feripta legentes animaduertere pote-
rat. - Delirium cum comate vigili phreniti-
dem falfam dixerunt. Ita Trallianus; quams
vis Sauvages, fecutus Galenum, multo aliter

fen-
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fentiat.  Phrenitidi falfae et catochi nomen

imporitur; voce vero eadem alias etiam ae-
gritudines infigniri, quem quaefo fugit? Ve-
hementem mufculorum, actionem furorem, fi-
milia non minus quandogque in Phrenitide ab-
effe ftataunt, Delirium obfcurum cum virium
languore in febre continuum, phreniticam
vt videbatur dicendum obferuabant. HincGa-
leni notiffima hecica phrenitis. Cum enim
phrenitis eousque peruenerit vt virium lan-
guor vrgeat, vitium folidarum partium iam fta-
tuendum effe putauit. Eiusmodi verofebrem
quandoque veteres hecticam dixerunt.  Alias
vero et febris éxvid opponitur oxerud eftque
illa febris folutu difficilis. ~ Quin et febri putri-
dae et diariae opponitur. (Conf. Goraeusin
definit.). Incipientem, adultam et invetera-
tam phrenitidem habet Alexander Trallianus.
Caufam phrenitidis vel cerebro velaliis remotis
a capite partibusinfidere pofle putant, hinc idio-
pathicam habent et {ymptomaticam phreniti-
dem. Loquuntur etiam faepiffime de {fympto-

Bs mati-




matica et fecundatia, immo certe plurimafic di:
‘Ctachuius phrenitidis exempla huc referendaeffe
videbis. Meminit et Sauvages phrenitidis apyrea
tae, circaquam, vt wiscedamus ab iis quae fora
te moueri poflent dubiis, id voum menere {uf-
ficiat: febri certe non refpondere delirium in
eiusmodi cal, quippe abfenti; hinc notioni
phrenitidis difficultarem inde nullam exoriri.
Dicitur et cerebri inflammatio cephalitis; me-
ningum phrenitis; abflinendum vero ab his
efle exiftimo, ne de corporis callofi, ventri-
culorum cerebri, finuslongitudinalis, aliarums
que partium inflammatione fermonem inftituere
me velle, metum Lecori beneuolo iniiciam
grauiffimum. Siguidem vero in hiftoria mor-
borum (pecialium phrenitidem iure vt peculia
rem aegritudinem defcribere velis, vix ac ne
vix quidem immo paulo non plurimas quas
dixi phrenitidis diuifiones admittere po-
teris. Suat enim quae repugnent multa, id,
quod inveftigatis huius aegritudinis caufis, ma-
nifefto patebit.

§. VI
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§. VIL
Caufam, vt inter omnes conftat, vetercs
habuerunt cerebri eiusue membranarum inflam-
mationem, Mirantur recentiores, quod vero
mirentur, non omnino video. Facile hanc
fententiam inire poterant. Habemus in hoc
morbo vehementiorem, quam quae alias un-
quam occurrit, mentis perturbationem.  Ani-
mus itaque humanus quidni pronus fuiffet,
huius mali fedem in illa ipfa patte autumandi
quam vario ex refpectu menti habemus proxi-
mam animique ipfius mutationum inter ceteras
corporis, partes maxime et facillime partici-
pem? Accedit fymptomatum certe quorum-
dam fimilitudo, vt faciei tumor, rubor, ocu-
lorum leuis inflammatorius habitus, etquae alia
ab impetu {anguinis verfus fuperiora, vt in ce-
rebri inflammatione, ita et in hac aegritudine,
quandoque excitari poffunt phaenomena.
Denique vero vel fectiones cadauerum prae-
greflae inflammationis effeCtus manifeftos pro-
diderunt. Cerebri ablceflus, puris collectio,
alia«_




28 e e

aliaque inflammationis veftigia confpicua fefe
pracbuerunt. Necigitur eft, quod deilla mire-
mur, cui multiindulferunt de cerebriinfamma-
tione veterum aeque ac recentiorum. Tum
vero ab altera parte {aepius invenerunt dictam
inflammationem fineullis quae phrenitidem alias
comitantur fymptomatibus; obferuarunt contra
phrenitidem nec. ullam poft mortem capitis
detegere potucrunt inflammationem, Habent
quae notiffima funt Willis, Morgagni, Bon-
net, aliique exempla. Hinc omnis mutata eft
theoria. Abierunt nonnulli inoppofitam omni-
no fententiam, necunquam ab inflammatione ce-
rebri eiusue meningum hunc morbum natales
petere ftatuerunt. Sunt vero, (etab hacpartere-
centiorum plurimos ftare videbis) qui quamvis
non femper, quandoque tamen phrenitidem ab
inflanimatione dicta tamquam a vera caufa de du-
cendam effe exiftiment, Hanc certe quamadmit-
tant diverfitatem fpeciem veriprae fe ferre mini-
menegarem. Sitaeftin medio plerumque veri-
tas, favet iam hoc, quod inter oppofitas fen-
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tentias mediam fibi fumant; a motu fanguinis
per vafa cerebralia vehementiori, conditione
hic vix neganda, exf{peQari iure poffe videtur
phrenitis; eft porro vere inuenta quandogue
illa inﬂammatio; competit in genere morbis
quibusdam natura inflammatoria quos cum ad
interiora vergunt , phrenitidem quandoque ex-
citaffe, compertum habere volunt, vt retro-
pulfam materiam eryfipelatis, rheumati{mi,
arthritidis; colletam aquam concrelcentias
polypofas aliosve inflammationis effeCtus prae-
ter haec fe@iones docuerunt, ideogue, certe
vix effe videtur, .quod amplius de concedenda
quandoque hac caufz inflammatoria dubitemus.
Facile etiam largior, multis rationibus, qui-
bus hanc inflammationem omnino refutare co-
nantur, parum inefle valoris. Siftant exem-
pla qui ad maniacorum fufficere putant prouo-
careaegritudinem. Nullain his, inquiunt, capi-
disinflammatio, nec igitur erit indiftphreniticis.
Has fimilesue rationes minime valere lentio.
Qua vero par ¢ft, modeftia et facile graviori-

bus




bus argumentis cedendi pronitate profiteri lices
at: illis argumentis nec cerebriinflammationem,
vt in ullo cafui vere valentem caufam probari.
Dictas enim rationes dubia haberem non vero
quae contrarium evincere, vere probare va-
leant argumenra.  Elucebunt haec clarius, fi ad
fingula refpiciamus. Pofita inflammatione, mo-
tus per vala cerebralia vehemens phrenitidem
vt effe@um explicabit. Fac vero hunc ef-
fectum explicari inde pofle (quamuis ego qui-
dem vix putaverim hunc poffe determinari ef-
feGum, quin eadem caufa fimul febrem accen-
dat, fimilem, delirio refpondentem ideoque
phrenitici delirii notioni aduerfim) effeGum
quem excitare pofle putas, explicabis, non autem
dittae caufae effeCtum vere exiftere probabis.
Vbiverovereinventa eft inflammatio,ibi certe,an
effectum potius quam caufam morbi fiftat, inqui-
rere prius oportet, necigitur ethisce anatomico-
rum teftimoniis per {e vti nobislicebit. Simile
quid obferuare mihivideorin multis aegritudini.
bus. Febre putridadefuncti quoties nonne cere--
bri
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bri abfeeflus anatomicorum ad(pedtui praebue-
runt? Febris puerperarum aegrotantcm nul-
lam e medio tollit, quin partium abdominali-
um inflammationem excitaverit, infeCtione de-
in confpicuam.  Et egregie tamen fallitur qui
in vtraque aegritudine tempore auxiliis medi-
corum parandisconceffo inflammatoriam admit-
teret caufam fanandam. Eryfipelati retrogra-
do, fimilibusue morbis naturamin genere com-
petere inflammatoriam nemo negabit. Sunt
caufac excitandisinflammationibusperfuam cog-
nitam naturam, vim nempe irritationis, pates.
An vero ita retrocedentes morbi inflammatio-
nem dictam vere excitauerint, etquod accedit,
hanc excitando verae phrenitidis caufae fuerint,
nulla video quae evincant argumenta. Similia
valent de polypofis excrescentiis aliisque
vt volunt inflammationis fequelis. Fac etiam
hinc probari praegreflam inflammationem, an
ideo haec veram mali caufam conflituit? Hanc
igitur hoc loco non abfolute negare in animo
cft, an vero iftis rationibus euinci queat, iu-
1€
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re mihi dubitare videor. Optime vero ad
gradum inflammationis  forte  refpiciunt,
Non vbique comparuere inflammationis vefti-
gia, cum vero eius gradu res omnino* forte
niti queat inde non intelligitur, nunquam
phrenitidem caufari pofle, ~ Certum etiam
efle videtur, fi ullam, perexiguam inflamma-
tionent, vt caufam phrenitidis admitti poffe,’
talem nempe, quae irritamenti vices gerens,
inflammationis autem nomine vix dignaad fim-
plicis congeftionis naturam accederet.  Haec
forte funt quae theoria habet argumenta, pra-
Qica vero ab obferuationibus petitainfra dicen-

da veniunt.

§. VIIL

Iam vero videamus, quo iure caufam
circa praecordia haerentem five gaftricam ac-
cufzre videantur. Maximo certe, nifi nos
fallant quae fummarm prae {¢ ferunt veritatis {pe-
ciem. Bilem virulentam fiue vt quid fentiam
ingenue dicam caulam in genere gaftricam irri-
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tantem , et fpafinos prae cordia afficientes nec
non ipfi cuacuationi aduerfos, cauflas fuas
phrenitidis agnofcit, vt nunc {altem mox pro-
bare licebit, faepiffime pracfentes. ~ Quae
fuadeant, fere haec fuat. Omnia quaeprae-
cedere folent fymptomata, ita certe {unt com-
parata vt de affectis hoc tempore praecordiis
dubium vix relinquant.  Variae illae quas dixi-
mus, circa has partes moleftae aut dolorificaer
fenfationes, caligines vertiginofae, vrina biliofa,
facies oculorum icterica ad canthos internos,
aliave multa fupra quoad maximam partem
enumerata huc pertinere nemo non intelligit.
Ipfo vero morbo iam pracfente, quac comitan-
turillum, phaenomena eiusdem conditionis efle
imorbi hiftoria eadem omnino ratione fatis fu-
perque probat.  Hypochondria tenfa, faeces
facpe albae, aluus ficca, et cactera {fimilia
praefto funt, quibus eadem certe competit
origo, quae prioribus praeuiis {ymptomatibus,
Relfpiciamus etiam ftadii prioris longitudinem
quam obferuare faepe licuit.  An ref} pondere hoc

Cc mo-




e i)

et

34
momentum poffe putas inflammationi? vbi
queefo inflammatio pracfto eft, ita decurs
fum faum abfoluens? Eminet in hoc malo
aff.@us iracundus, quod quidem folum mo-
mentum, eleganter monente Torzi, ad caufam
biliofam nos ducere poffet. Huius enim ani-
mi pathematis cum bilis funCtione et natura
pexum aliis innumeris obferuationibus pofle
confirmari phyfiologia aeque ac pathologia
fuppeditare poflet certa exempla. Nonnequae
faniffima nunc bilis eft teroporis momento in-
ter neruorum turbas in virulentam conuerti
verepoteft? Orituritaqueex hoc refpectu quae-
dam caufie biliofae fuspicio. Grauiora vero
funt quae ex ipfis obleruationibus peti poflunt
argumenta, P ic refero, quod neminem fu-
git, vnico emetico non raro omnem {anatam
effe phrenitidem. Veniunt certe Lectori be-
neuolo in mentem quae hac de re habet exem
pla Celeberrimus van Swiezen.  Similiavero ha-
bent Brendel, Stoll; Schroeder, aliique multi.
Immo vel ipfius Hippocratis dictum: para
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phrenitidem emeticis (anatam fuiffe quem quae-
fo fugit? Aeque vero notiflimum eft inter me=
dicos non raro repente ortam efle phrenitidem
ipfan, inflituta in primo ftadio venae fectione.
Quid fi et hoc momento ad probandam huius
scgritudinis naturam vti queas? Venit certe
inmentem quod tritum docet prouerbium:
Sanguinis domitorem effe bilem; hinc bilis
mox recordzmur.  Quod vero leue hoc cfle
videtur argumentum, id mihi grauius faGum
effe fateor, cum phreniticum inftituta hoctem-
pore venae fectione flatim in apoplexiamletha-
lem incidentem videre mihi licuerit. - His ego
omnibus aliud argumentum addere non dubito.
Veteres febrem phreniticam, vt fupra monui,
hemitritacam quandoque obferuarunt.  Hemi-
tritacus vero pertinet ad morbos biliolos, eos
nempe, quorum fordes propter propriam na-
turam ad excitandas partium abdominalium in=
flammationes admodum pronae funt. Eft in
genere haec, vt obferuare mihi videor, quae-
dam inter varias aegritudines naturalis aflinitas:
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competit nempe quibusdam character biliofis,
tempore quo remediorum vim non eludunt,
morbi biliofi fpectandi funt; dein vero pro-
pter fordium acrimoniam, aliarumue quae cir-
cumftant conditionum indolem, inflammatio-
nes plerumque lethales huiusilliusue partis cau-
fantur. Hocverbi gratia de hemitritaeo et de fe-
bre puerperarum ferendum efle videtur iudici-
um, lamvero ditam aegritudinumconditionem
medici illas fanaturi {umma attentione dignam
fine dubio habebis; hinc quod chara&terem ae-
gritudinis {pecialem fiftat, fatis gravis erit, ideo-
que in fyftemate aegritudinum iis proprium pa-
rare poterit locum.
§. 1X.

Vt vero eo magis omnis remoucatur de
inflammatione cerebri eiusue meningum {ufpi-
¢io, quatenus nempe phrenitidis caufam efle
ftatuunt, partim quae priori paragrapho lauda-
uimus, partim vero, quae de vere inflamma-

to cerebro chirurgis frequentiffime obferuare
datum
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datum eft, veniunt comparanda. Capiti vio-
lenta caufa admota, vix facpe vlla integumen-

torum confpicitur laefio , certe non grauior.
Intercedere etiam folent aliquot dies, faepe
o@to pluresue, nullo praefente morbofo fyme
ptomate.  Accedit dein febricula pulfu paullu-
lum celeriori primum monente. Haec vero
pulfus conditio mox notabiliter increfcit, at-
que remediis vix cedit, vt alias obferuamus.
lam certa occultae cerebri laefionis oritur fufpi-
cio, a prudenti vero medico multo citips in
aegrotantis falutem poft omnem grauiorem ca-

pitis violentiam affumenda, quamuis quae id

nunc fuadeant, deefle etiam videantur {ympto-
mata, Die itaque plerumque decimo vel de-
cimo fecundo cephalalgia, rubor oculorum vi-
riumque profiratio accedunt. Febris luculen-
ta, horrores, et corporis aeque ac mentis in-
quietudo comparent. Hisce vero praegreffis
(quod arte non peritus vix exfpectaffet,) fopo-
rofi et paralytici affectus mortem timendaman-
nunciant. In hoc autem acgrotantium genere

’ Cs cere-
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cerebri inflammationem, eiusue fequelas totics
detexit cadauerum infpe&io, vt cem fimus de
caufa aegritudinis in mortem vergentis. lam
vero, fi a leuiori oculorum inflammatione aliis-
ue congeftionum{equelisdiscefleris, quae etipfi
phrenitidi quandoque fiperueniunt: vbi quae-
{o funt { j}mwtom«éa, quibus fretis vllam, quae
has acgritu dines forte ‘intercederet, caufarum
:(vmuiumncm non dicam probare fed fufpicari
‘nobisliceat? Nui]a certe omnino, fed potius op-
pofita.  Inilla enim aegrifunt mentis compores,
id quod inipfis quae foporofos affe@usinterceffe-
runt temporibus quandoque fuit obferuatum; ia
noftravero deliriumeminet:  Obfernantur fimi-
fia, ‘cum pure alioue liquore practer naturam
idiopathice afficiatur cercbrum. Libero efe
fluxu puri conceflo, fymptomata mentis affe-
Gac vix vlla, denegato vero, non alienatae
mentis; fed apoplectica fymptomata aut fimi-
lia accedere folent. Et certe rei ipfius natura
alium morbi decurfum indolemue non conce-
dere videtur, Quid enim, ipla primaria parte,
cul
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cuii vi¢ fentiendi inhaeret tamquim fonti, ad-
fefa, vis cius ipla deftruitur et turbatur: ceres
bro itaque idiopathice grauiter affe&to iure fo-
porofos fimilesue affeQus exfpetarems; hoc
autem fonte plane non obftructo, a caufa vero
partibus aliis inhaerente irritante vehementer
laceffito, quid quaero mirum, in vehementes
et omnino infolitas actiones erumpere, ¢t in-
fanias hinc nafci feroces? kea vero res in phre-
nitide fefe habere obferuationes aeque ac argu-
menta dicta fuadent. Congeftionum impetu,
fympathicae caufae effectu, vis fentiendi in®
non vero idiopathica inflammatoria
ratione adaudia vim

crefcit,
caufaimminnitur, fed illa
irritamenti remoti vividiffime fentit, ideoque
in motus ducitur practernaturales, volo phre-
niticos. Antecedentis autem paragraphiargu-
menta huc accedunt, neque fine ratione inde
deducitur inflammationem, in ipfis phreniticis
quandoque repertam, morbi effeGtum fiftere
potuiffe. Confirmant haec aliarum inflamma-
gionum excmpla, cum verbi gratia pleuriti-
Cy dis
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dis argumento, biliofas quandoque habendas
efle inflammationes euinci queat certiffime.

=

Caufae igitur circa praecordia haerentis
effcttum quam facpiffime fiftere phrenitidem
€xtra omnem pofitum eft dubitationem. Mit-
to vero omnino rationem qua forte producere
valeat hunc grauem affetum. Memini me
audiuifle, praeprimis fenfilem abdominis par-

tem in hoc cafu a biliofo fomiteirritari, Vnum

tamen adnotare liceat circa hanc caufaze morbi-
ficac agendi rationem probabilem. Non fo-
lam accufive poteris bilis acrimoniam. Pracfto
elt haec maxima vt deftruantur non folum par-
tes excoriatione, quas virulenta bilis reieta
tentauit, fed in ipfam aeger incidat lypothy-
miam; nec tamen obferuatur phrenitis. Hy-
Pothefin non omni veritatis {pecie deftitutam
forte haberes, fi ad ipfos quae caufam gaftria
cam includunt fpafinos, eorumque vim eua-
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cuationi 'aduerfam, irritationis vero fequelis
propagandis parem prouocares, fede irrita«
menti praeter naturalis minime tamen omni-

no neglecta.

§. XL

Comparatis auten et aliis hac de aegritu-
dine obferuationibus, dicta caufa minime f{uf-
ficere videtur: accufandas potius efle referunt
multo plures, quarum mox has mox illas re-
mouendas effe flatuendum fit. Ita nempe mo-
tum per vafa cerebralia rapidum caufam fuiffe
contendunt; infanias vere phreniticas ab info-
fatione natales petiifle frequenter narrant; ve-
nae feGtionem, et ne multa antiphlogifticam
medendi methodum folam vtilem fuiffe adii-
ciunt; alii vermes ingeflis fibi ingratis turba-
tos, alii acrimonias varias accufant, fyftemati
neruorum inimicas, vt veras quandogue phre-
nitidis caufas. Pergunt alii, quandoque acce-
dere phrenitidem non folum febribus exanthe-
maticis (variolis, miliaribus, morbillis, forte

Cs; vt
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vt putant propter metaftafin acrimoniae ad ces
rebrum) fed {fimili etiam ratione febribus in-
flammatoriis (tentata nempe hac illaue parte ine
flammatione, vt de peripneumonia faepiffime,
de enteritide vero, erifipclate aliisue inflamma.
tionibus idem quandoque valere ftatuant) nec
non febribus continentibus (fuppreffis praeci-
pue fanguinis euacuationibus), febribus neruo-
fis, aliisque forte pluribus morbofis corporis
humani affectionibus, vt paflioni iliacac.

§. XII.

Si vero tot iure admittendae effent variae
phrenitidis caufae fanandae, quid quaefo eft;
quod peculiarem habeamus aegritudinem ? quid
eft quod delirii continuitatis charactere ita abu-
tamur, vt fine ratione magna aegritudinum co-
hors augmentum capiat inutile? Ego certe fi-
teor fi res ita vere fefe haberet, nunquam
phrenitidis in fpecie faCturum effe mentionem
in fyftemate aegritudinum bene confiituendo.
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Addi enim poflet delirii cuiusuis in genere ex=
plicationi, quae de phrenitide nunc in fpecie

monenda videntur, e ipfa vero fine omni vti-

litate modo repetenda venirent.  Mittendus
jtaque effet omnis continuitatis delirii chara-
&er, quippe inutilis, nec quac fpecialem ae-
gritudinem ponat, et negotium practicum in
fpecie dirigat, comparatus. Tot vero caufis
falfo forte admiffis, paucis, iisue cognim fa-
cilibus in ipfa rerum natura modo in ciusmodi
continuo delirio valentibus, quid fit, video,
quod faciant peculiarem aegritudinem, et hanc
igitur fibi fumat viam noftra meditatio.

§. XIIL

Prius tamen remouere ftudebo, quac ex ip-
fis feGionibus contraria peti pofient argumenta.
Sunt notiffima quae habet Timmermanain fu-
pra laudata differtatione de phrenitide idiopa-
thica. Vitia cerebri inuenta fuere, non vero
circa praecordia. Nonne vero quod repone-
re medici folent valde probabilecft? vitia nem=

pe
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pe humorum in fe@ionibus vt compareant ex.
{petari non facile pofle? Sinempein minimis
hepatis, lienis aliorumque vifcerum vafis partes
hacrent corruptae; latent certe in tenebris.
Quem enimnofleis temporibus fugit, in aegritu-
dine gaftrica non femper flrite fic diGas vias
primas fordibus manifeftis fcatere, fed ipfa
vifcera facpe fomitem morbofum continere,
in primas vias vt rcdeat fanitas arte vel natura
neceffario ducendum?  Vbi hoc valet, ibi
certe eodem iure gaftricum habebis mor-
bum, quo alium cuius fordidam caufam
ipfis oculis in ventriculo aut inteftinis detege-
re pofles. * Morbis vel aliis vere gaftricis de-
functi caulam hanc manifeftam acgritudinis
non femper dabunt confpicuam anatomicis, id
quod nemo negabit. De capitis vero laefioni-
bus fupra iam didto modo ferendum forte eft
iudicium, vim nempe morbi has induxiffe-
Nec vero diffentit laudatus egregius au@ors
vt forte videtur.  Cerebrum nempe itain bilem
agere monet, vti hanc faepe obferuatum effet

agere
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agere in illud; biliofum itaque morbi characte-
rem abinflammatione praevia, ftadii melanche-
Tici caufa, produci pofle. Hisigitur etiam con-
ceffis, morbi ipfius dicta natura gaftrica mini-
me negatar.  Explicationi vero laudatae difli-
cultatem a ftadii melancholici longitudine pe-
fendam obftare vides. Accedit faepe poft
capitis admiffa vulnera vomitus comparuiffe
biliofss aliasque bilis manifeftas a ftatu fano
alienationes; nunquam vero inde Phrenitidem.

§. XIV.

Ideo vero tot Phrenitidis caufas (§. XIL.)
a medicis conftitutas effe exiftimo, quod quae
ad-phrenitidem’ iure referri nequeunt aegritu-
dines huc tamen referre mon dubitauerint.
AmpleGtuntur varios ftatus morbofos com-
muni phrenitidis nomine, quibus  plane
o vnicus communis charater morbi (iu-
te pro peculiari ideo habendi) competit,
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Quod quidem vt pateat clarius: ‘inuchis ' |

gandum primum erit in genere, quomodo

delirium, acgritudinis acutae formam prae fo )
b &

ferens fimul cum febre ita tamen contingere

queat, vt plane febri non refpondecat? Quae-

rendum eft, nenegligatur hic aliusve cafiss, pri-

mum de poffibilicate huius conditionis in gene-
re. Hilce dein accedat quaeftio: an fingula
quam euenire pofle putamus huius delicii con.
ditio vere exiftat, et fi hoc, an referenda fi
ad phrenitidem vt morbum fpecialem? Hisce
igitur quaeftionibus quae refpondeam habeo

haec.

§. XV.

Leviffimum et reftitutis uiribus mox eua-
nefcens delirium ideo phreniticum forte habe-
re quis poflet, quod febri recte refpondere non
videtur. Ita iudicandi faculeas fuperftite poft
febris grauiorem paroxyfimum neruorum debi=

litate leuiter turbata quandoque obferuatur:
Nemi-
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Neminem vero qui hos fimilesue cafus ad
phremndcm quam volumus referendos. efle
exiftimet , fore puto. L.euiffima ratione per-
¢urbata eft judicandi facultas, vix iure delirium
appellatur; viribus mox cedit, nec aegritudinem
acutam conflituit. Miffo itaque hoc cafu,
mox ad alterum transeamus. - Graue, longum,
periculéﬁlm, fed obfcurum cognitum eft deli-
rium. Has refert dictas conditiones neque
tamen pro febris gradu eas ita exfpectares.
Res ita fe habet in febribus neruofis, et hoc
forte loco Galeni heclica phrenitis ponenda
veniret. Quod fi enim hoc nomine illum in-
fignire velis cafum, quo furibundum phreni<
ticam delirium, re tandem conclamata lan-
guorem virium fummum inducit, quid
quaefo eiusmodiin fine morbi nunc confpicuum
delirium propriam haberes aegritudinem?
Nunc (aum enim eft de vita aegrotantis) ita
confpicuum delirium a paralytica neruorum afe
feGione proficifcitur, nec mirum eft, quod

febri non refpondeat; nihil notatu digoum in
hac




hac eft delirii continuitate, nihil omnino
quod medici interefle queat, fed mors in-
euitabilis. Fac vero he®icae Phreni.
tidis nomine alteram quam diximus delirii
conditionem comprehendi, in febribus neruo-
fis praefentem. An hanc phrenitidem iure
habebimus?  Negarem, fretus quod dicam
argumento.  Quod febri non refpondere pu-
tant delirium, id vere et omnino refpondet.
Signis quae nempe febris diagnofin largiuntur
veram res omnis haec nititur. Conftat vero de
his, et febrem itaque neruofam multo minus
folo pulfu diiudicandam effe quamalias, itidem
conftat.  Falfis eiusmodi fignis fidem habeas,
et ita grauiffima erit febris quaecunque neruo-
fa, vt leviffima tibi videbitur. Hoc vero
momento non negleto omnis remouetur in
hoc cafu delirii continuitatis iufta fufpicio.
Eft delirium febrile; inflar febris, cui {fympto-
mati cum accedit delirium, fanatur, nec igitur
phrenitidis nomine dignum haberi unquam po-

terit, Aunideo forte decepti plures funt me.
: ; dici?
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dici? an explicare inde licebit quid-fit, quod
inftitutam faepe videamus comparationem
phrcmizidem inter et febres neruofas?  Non-
ne fimili nititur fundamento aliorum febris
neruofae notio , cum febrem ponant cum fin.
gulari phrenitide nexam? | Sed facile mittimus
haec, fi modo pateat, omnes has fimilesue
ita dictas phrenitides ita minime cffe dicendas.
Simile ferendum cft iudicium de omni phre.
nitidis fecundariae caf, quem vario modo in
libris medicorum enarratum et inftar phreniti-
dis deferiptum effe videmus. Inde curfualio-
ram morboram tandem fub fine deliria ple.
rumque crumpunt lethalia faepe phrenitica
dicta. Has vero ita comparatas et delcriptas
aegritudines minime mouere nos iure i:oﬁ’e,‘
vt propriam conflituamus aegritudinem phre-
nitidis nomine infigniendam, mulea funt quae
doceant. Inuenies enim in hoc cafit 1) mul-
tas morborum hiftorias quae quidem delirii
continuitatis nullam omnino faciant mentio-
nem, immo conirariam adfuife delirii condi-
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tionem , quandoque claris verbis adiiciunt,
Non ita rarum eft, apud recentiores legere:
das Toben nahm nelyft dem Ficher ftindich
zu , referentes phrenitidis hiftoriam.  Alii de-
lirii longi aut vehementis cuiusuis conditionem
continuitati male explicatae fubftituunt.  Perti-
net huc etiam, quod fupraadiecimus, veteres
nempe bene monente Cl. Vogel omnes quibus
suens in febre non conftabat, mox appellafle
phreniticos. Calus vero phrenitidis alii ex
aliis petierunt obferuatores; de delirii conditio-
ne minus folliciti, nomine phrenitidis autem
freti, ex variis hiftoriis, vbi nomina phreni-
gidum occurrunt, cauflas eruere fluduerunt.
Ita colledas cauflas phrenitidis, vt peculiaris
aegritudinis caufas, hincmultas habuerunt, In
multis itaque de phrenitide fecundaria hifto-
riis delirii continuitatis conditio vel negle@ta,
vel negata; vel dubia eft. 2) Induunt {aepe
febres in decurfu chara@terem nevuofum. De-
lirium nunc forte confpicuum dicitur phreni-
ticum. Quo vero jure, fupra jam probaffe

mihi
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mihi videor. 3) Siabhis difcefferis, alios cafus
fecundarize phrenitidis  fuperefle  videbis,
qui quod vere continui delirii in iis fiat men-
tio, phrenitidis nomen iure fibi vindicare
videantur. Immo vero vel ita comparatac
aegritudines non iure habendae funt fpeciales,
nec phrenitidis nomine dignae. Inueftigata
enim quacftione: quid fit, quod delirium ali-
is grauioribus morbis quandoqueaccedens phre-
nitici delirii conditiones quasdam referat? rite
inftituta meditatio hanc largietur refponfionem.
Caufae febriles et aliae, quae prius mediante
febre (congeftionibus™ nempe, ct fic porro)
delirium producere valebant fibi refpondens,
nunc multo graviores redditae per f& turbant
neruorum fyftema; ideoque delirium cauffan-
tur febri non fatis omnino refpondens. Sunt
vero, quodbene notandum, cauffae tamen eae-
dem, agendi ratio vero diuerfa. Anteaenim
delirium conftituebat effeCtum earumfecundum,
mediante ipfa febris natura procreatuin; nuac
effeCtum focium. Accedit: hac quae nunc
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forte patet delirii continuitate medicum vt pe-
culiaris acgritudinis charaCere in aegri falutem
vti omnino non poffe. Arceat aegritudinem,
ne ad hoc vehatur fummum veftigium pericu-
li plenum; ipfo vero praefente quid quacfo
fupereft, quam vt caufisaegritudinis impugnet,
cui accedit fic dicta phrenitis. Huius enim
accedentis mali nullae fune propriae cauflue re-
mouendae.  Qui igitur his et fimilibus mor-
borum hiftoriis vti poffe putarent, vt proprium
in {yftemate aegritudinum phrenitidi locum pa-
rare queant: ii certe faepius frigus corum qui
in agone verfantur marmoreum defcribere
eiusque vt morbi {pccmh caufas conftituere
mihi viderentur.

XVL

Remotis quae fub nomine phrenitidis ae-
gritudivem fpecialem’ fiftere nequeunt remo-
ucndis acgritudinibus: alias {upereffe video,
vbi non folum vera obferuara fuic delirii, a-
cuti_morbi fpeciem prae [¢ ferentis

tas,
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tas, fed ceterae etiam adfuere conditiones quac
quod fpecialem habeamus aegritudinem, in

{alutem aegrotantium non {uadere fed poftula-
re potius videntur. Eft quam defcripfimus

fupra phrenitis.  Praefto fuit vehemens deliri-

um vere continuum et ftadium plerumque
pracuium fuit melancholicum. ~ Statim vero
et hoc luco difficultatem nafci video. Si-
milem aegritudinem obferuarunt a bile et {pa-
{inis; vermibus primarum vigrum turbatis ner-
vorumgque fyftema. dein mirifice turbantibus;
‘haemorhagiis fuppreffis ; acrimoniis retrogradis
{ive molientibus eruptionem: fanguinis deni-
que orgalmo, phrenitidis vel vera vel focia
certe cauffa.  Noneft quod dicta probare fin-
gulis ftudeam, quae medico cuiuis facillime
‘hoc loco in mentem veniuot obferuationibus.
fam vero comparatis §. L et 1L. laudatis argu”
mentis, propter caufarum multitudinem, ne
protopathica quidem phrenitis , quae {pecia-
Jem fiftat morbum e re medicinac effe vide-
tur.  Facile autem remoucbitur hoc quod

D3 dixi




dixi argumentum. Si nempe a gaftrica
caufla difcefleris, primmn ceterac quas diximus
caufas non itaexalte, certe et frequenter ab ob-
feruationibus vindicatas efle jure meritoque
profiteri poffe mihi videor, =~ Rarius itaque
contingunt,  Accedit deinde quod fingilac hae
caufae cognitu fint facillimae. Sanguinis verbi
gratia orgafimus et leuis forte inflammatio,
caulis pracgreflis (verbi gratia infolation e) et
fymptomatibus praefentibus manifeftis facie ver-
bi gratia tumida, rubea, oculis Fubris, tempera-
mento non biliofo fed mobili ealido et fangui-
neo habitu plethorico,doloribus, aliisque praeci-
pue congeftionum fequelis valde confpicuus eft.
Quae vermibus inimica fint i ingefta, quae an-

thth ntica, quae vermium figna forte prae-

grefls; fuppreflam effe haemorrhagiams interio- -

ra petiiffe hoc illudue exanthema; funt certe
haec omnia ita in genere facillima a cognitu vt
nihil facilius. Denigque omnem hac de re con-
trouerfiam mitti poiﬁ, fenties, habito ad fta-
dium melancholicum rsi‘pe{’m. Si a prima dif~
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cefferis caufa, id nullibi alias vnquam compa

ruit, {upra enarratis {ymptomatibus flipatum:
Vbi vero hoc praevium fuit, (maiori vel mi-
nori gradu ceteroquin inceflerit) ibi certe acgria
sudinem habebis fpaflico- gafivicam.

§. XVIL

Ideo itaque proprium fibi in aegritudi-
num fyftemate locum vindicabit Phrenitis:
quod ita eft comparata delirii continuitatis cona
ditio, vt cum hanc aegritudini protopathicae
acutae competere videamus, per hucusque fa-
¢tas obferuationes noftra flatim valeat veracon-
clufio ad aegritudinem /paflico- gaftricam 5 ni-
fi forte 71 cafi multo rariori ad alias dictas caufis
fanandas refpiciendum {it, quoad numerum vero -
perpaucas quoad diagnofin longe facillimas,
quoad caufarum nexum vix voquam folas fed
potz_' us _focias.

: §. XVIIL.
- Confirmantur dita hac breui meditatio-
ne. Mirum non eft coulas éewze.phrenitidis
Dg muls
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multas remoueri pofle, quippe quae delirium
quidem febrile non vero phreniticum accendunt.
Multae enim illac caufze mediante febre deliri
um caufantur, hinc delirium refpondens 5 in
phrenitide autem, vbi ratio febrem inter etde-
lirium multo alia intercedit, hic etiam cauffa-
rum nexus non erit ex{pectandus. Statuen-
dum potius erit cauflam delirii, per fe quafi
in hoc morbo vigentis, in parte corporis hu-
mani haerere, cuius conflat mirificus cum capite
et fingularis ita nempe comparatus confenfus, vt
fanguinis orgafini febrilis tanquam caulde inter-
cedentis non opus fit interuentu, vt irritata hac

parte’ oboriatur delirium. Hoc vero denulla

1

alia parte itavalebit quam de abdomine. Ner-

i

vorum abdominalium eft nexus cum ipfa men-
tis officina ita proprius et unicus, vt {olaeorum
jrritatio delirfum vere phreniticum fympathica
ratione caufari valeat.  Nervis enim ceteris
;ommercium quidem eft cum cerebro, non vero
ita proximuin vnicum, ita pempe comparatum
~it irritati non fimul fimili gradu vaforum fan-

cul.
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guiferorum fyflema turbent, hinc febrem
delirio refpondentem accendant. Videatur

~autem haec theoria nimiam audacitatem, fub-

tilitatem, vel meram redolere hypothefin; illa
tamen hypothefis  inter omnes ceteras erit
lubentiffime concedenda, qua, quod obfer-
vationes -iam euvincere et probare volucrunt,
nunc, quomodo et rationi forte refpondeat feci
* periculum explicare,
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