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DISSERTATIO MEDICO-CHIRVRGICA

EMPYEMATE
5. L

cut plerique dinectorum, ĩd, quod a jugu-
Io-ad pubem, poſterius a cervice ad co-
xam, eſt, truncum corporis humani adpel-
Iitant ita partem hujus ſuperiorem,
quam ſeptum transverſum ab alvo divi-
dit, duodecim coſtæ utrimque, cum

interjacentibus muſculis, os pectorale anterius in me-
dio, duodecim vertebræ dorũ retrorfum, jugula ſupe-
rius, circumſcribunt, pectus vel ihoracem uno ore ſolent

pronuntiare. Figura ejus cono haud diſſimilis trun-
cato adparet; a) ſiquidem ſuperius acuminata, in baſi
vero non nihil latior et. Nec incongrue cum ſphæ-

a

o) vid. Jaæ. Benign, VINSLOYYV Expoſition anatomique T. Ill, dt la Peitrio

nt, lſ c



4 5
roidis forma convenire aliquibus videtur: os pectoris
enim paulo compreſſius exiſtit, diaphragma, baſin
ſphæroidis conſtituens, ab enſiformi ſterni cartilagint,
oblique ad duodecimam ſpinæ dorſalis vertebram di-
ſpoſitum eſt.

5. II.
r

-1i

Cavum, dictis partibus terminatum, a membra-
nis interius inveſtitur, quas Græci sæis, hodierni
diſſectores Pleuram nominare conſueverunt. Eſtmem-
brana denſa, ſimplex, b) in convexa ſui parte, ubique,
celluloſa quadam tela, plus minus cincta; c) qua me-
diante, ſuperficieĩl internæ coſtarum, õſſis pectoris, mu-
ſculorum intercoſtalium, infracoſtalium, ſterno-coſta-
lium, rhymo, pericardio, vaſis, vertebris gibboſitati
diaphragmatis adnaſcitur. Duos ſaccos efformat ob-
Iongos, ſuperius utrimque ad primam coſtam, termi?
natos, ubi ſe invicem attingunt, non niſi celluloſa
quadam diſtinguuntur tela. Uterquè ſaccorum obli-
que eſt poſitus, d) ita, ut dexter mediæ ſterni parti
adnectatur, ſimul latior ſit; ſiniſter vero anguſtior,
cartilaginibus coſtarum adhærens: id quod non niſi,
ob obliquum cordis ſitum, factum eſſe videtur. Ii-

dem

b) Antiquiores ex duplici lamina conſſatam èſſe, filſo crediderunt. Confſ.
COLVMBVS àè re anat. L Xl-c. 3. SPIGEBINS Anat. C. H. Libr. IX.
C.3. Th. BARTHOLINVS Anat. reform. L It, è 5.

t) Qua coſtis adhæret, ibi fere nulla deprehenditur; qua carnibus; copio-
ſior eſt; item ad os ſterni, vertebras opus ſpiſſum reperitur.

à) Hunc ſitum obliquum ſommo ſtudio expofuit VVENSLOVVIVS in
Comm, Atad. Reg. Sc. Paris 715. P. 309. edit.. Amſtel. Conf. quoque
GARENGEOT Anatomie dis biſceres Tab, XII. 68.2.
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5 (O) 5dem ſacci inferius a ſe invicem divergunt, interval-
blum relinquunt, quod triangulum rectangulum fere

effingit. Poſtea in diaphragmate terminantur, cujus
dextro lateri dexter ſaceus adeo arcte, absque interve-
niente celluloſa tela, adhæret, ut difficile ſit diſectori,
illum plenarie absque ruptura diſcerpere. Uterque,
dexter ſiniſter, antrorſum brevius, longius retror-
ſum deſcendunt, ob ſitum transverſi ſepti obliquum.
Centrum ejus aponevroticum hac membrana prorſus
non cinctum eſſe, haud ignorari debet.

s. II.Ubi utriusque ſacci (5. 2) laminæ internæ ſibi
opponuntur, Mediaſtini nomen accipiunt, tam antiti,
quam poſiici. ey Anterius ſuperius, ſub oſſe ſterni,
a ſe invicem remotæ, multam in ſuo ſpatio continent

Qjfinguitudinem, vaſa, thymum, atque glandulas con-
ghobatas. Sub oſſe ſterni ſecundo, fere ſibi adglutinan-
rt ut perluceant Quemadmodum vero ipſi ſac-

ur, i à,5ci oblique ſunt poſiti; ita quoque Mediaſtinun thora-
cem non in duas dividit partes æquales, ſed ad ſini-
trum latus inclinatur, inprimis, ubi ad cartilaginem
ſeptimæ coſtæ veræ perventum eſt. In dorſo, ſecun-
dum ejus longitudinem, laminæ ſpatium triangulare

linquunt, arteriam comprehendens magnam, ſtoma-
 Cllltchum, ductum thoracicum, venam absque pari, cum
pinguitudine copioſa. Deinde ad Pericardium termi-
nantur, quod tertium thoracis ſaccum conſtituit, qui

A3 a cel-Has laminas nonnulli veterum diſſectorum, interſepientes vocarunt, ex
quibus nominare ſaltem liceat VESALIVM in C, H. fabrica L. VI, s 3
Græcis dictæ ſunt dœęæælemim



6 5 Sa celluloſa non ſolum, ſed etiam ab ipſa pleura, laxe ex-
terius cingitur, hincque externa ejus ſuperficies paulo
aſperior fitt. Spatium triangulare ſ. 2.) hunc ſaccum
comprehendit. Baſis ejus lata eſt, ſubrotunda, ſinis-
trorſum anguſtior, dextrorſum latior, cum ſepto trans-
verſo, inprimis ejus nervoſa parte, mediante tela cellu-
loſa, connexa. Ut cor libere moveri queat, paulo am-
plior eſt ipſo; ſurſum paulo anguſtior fit, ubi ſupra
cor pervenit, in appendicem terminatur obtuſam acu-
minatam, f) ibique cum octo magnorum vaſorum tu-
nicis, ex quibus cor pendet, connectitur, dein in cel-
luloſam fabricam mutatur. In hoc ſacco oblique
fere transverſim poſitum eſt cor, quod a quarta dorſi
vertebra ad diaphragma pertinet. Baſis, quæ latior
eſ, dextro lateri obvertitur; apex ſiniſtro, verſus co-
ſtam ſextam directus. Facies inferior, ſuperiore pla-
nior, ſepto transverſo incumbit,

S. IV.
Vaſorum nunc paucis eſt mentſo facienda, quibus

ditæ membranæ 7. 3.) præditæ ſunt. Arteriæ,
ex magna arteria productæ, intercoſtales nominatæ,
in ſulco, cujuslibet margini inferiori coſtæ inſculpto,
poſitæ, totam coſtam cum ſua cartilagine, interjacen-
tibus corRibus, ſuccingentibusque membranis, irri-
gant, ad ſternum diſcurrunt. Communicationem
alunt cum mammuriis internis ac diaphragmaticis.
Mediaſtino ſua peculiaria ſunt vaſa, eodem nomine
prædita, quæ ab arteriis ſubclaviis plerumque educun-

L

ſ) GARENG OT. c. T. XIlL. 6, a, H,
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5 SB ytir. Nec minus humorem rubrum ipſi impertiunt
arteriæ? mammariæ internæ, diaphragmaticæ, interco-
ſtales atque œſophageæ. Arteriæ, ad pericardium
pertinentes, e vaſis, diverſi nominis, ortum trahunt,
nimirum e mediaſtinis anticis, poſticis, phrenicis ma-
joribus, thymicis, æſophageis ac bronchialibuss. Ve-
næ, quas intercoſtales arteriæ reſlectunt, in azygon ſan-
guinem deportant, præterquam, quod ſuperiores ſini-
ſtræ quædam in ſubclaviam ejusdem lateris con-
fluant. 8 Venarum reliquarum trunci ſimiles ſunt.
Nervi, a dorſalibus ſympathetico magno orti, in
maximã copia undique diſperſi, hic reperiuntur,
parumper cum pari octavo communicant.

5. V.Pulmones ſunt duo viſcera ſpongioſa, intra binos
pleuræ ſaccos obliquos contenta, 2.) figuram eorum
temulantia: ſiquidem baſis lata eſt, apex autem obtuſus,
ad coſtam primam terminatus. Liberi ex magnis vaſis
aeriferis æque ac ſonguineis, ſuſpenduntur intra ſuos
cancellos. Facies eorum anterior plana eſt, lateraliter
ad convexitatem vergit: interna ſuperficies eſt cava,
ad involucrum cordis cum ipſo corde comprehenden-
dum. Membrana externa, quæ pulmones cingit, eſt
a pleura, tenuis atque ſimplex. Pulmo dexter, major
eſt ſiniſtro, ob majus ſpatium, intra quod continetur;
in tres lobos diviſus. Siniſter contrario modo ſe ha-
bet. Arteria pulmonea, e dextro corde orta, ductu
propemodum recto dirigitur ad pulmones, ſtatim

 potſt
 Hunc rivum Jo. Mar. LANCISIVS humiaZyza nuntupat in Epifi. ad Mor-

L45num di Vina ſine pari. B. 21.



8 8 (O))poſt egreſſum ex corde, in duos ramos, deinde in plu-
res, dividitur, viam diſtributionem vaſorum aẽrifero-
rum ſequentes, donec corpus reticulare eſformant. h)
Producuntur in venas, pulmonales vocatas, capacita-
te illis minores, quæ ſanguinem in pulmonibus con-
denſatum, in quatuor ramos majores ſimiles reducunt,
inde in ſaccum venoſum pulmoneum, auriculam
cor ſiniſtrum. Perrepunt quoque pulmones arreria
bronchialis vena ejusdem nominis. Illa a RVYSCHIO
reſuſcitata, i) oritur modo ex arteria aorta deſcendente,
ſupra ſupremas arteriarum intercoſtalium, aut infra
eas; modo ex aliqua intercoſtali; interdum ex ſubcla-
via; interdum ex æſophagea aliqua. Communicatio-
nem alit cum pulmonalium ramuſculis, ſanguinem
ſuum transfundit vel in venam bręnchialem, k) vel
azyga, vel hemiazyga, vel ſubclaviam, vel cavam.
Aſpera arteria, a faucibus ad pulmones lata, hos ſu-
ſpenſos tenet, quando thoracem ingreditur, ante
illam poſitum eſt os pectoris, ac principia muſculo-
rum ſterno cleido- maſtoideorum. Porro per interval-
lum triangulare, quod oppoſitæ laminæ pleuræ ſub
primo oſſe ſterni formant, ſS. 3.) progreditur, pone
thymum, ad quartam usque vertebram dorſalem, ubi
ad dextrum latus paululum vergit. In binos nunc
majores dividitur ramos, quorum dexter brevior eſt
ſiniſtro, 1) in tres iterum ramos finditur, ſiniſter

vero
h) conf MALPIGH. Epift i. a. de pulmon.
i) Obſerbat. anaiom. poſi dilucidat. Galoular.. Cent 4. obſ. i5. llES
k) a multis haud viſa eſt, HALLERVS dubitantius de ea loquitur, Com-

ment. ad Bærb. infisr Vol, Il. ꝓ. i104.
 VVINSLOVV. I. c. num. 121.



ux£©655 (0) 9vero in duos, ſenſimque plures; donec denique in mi-
nimos diviſi, inter arteriæ pulmonariæ ſuperiores, ac
venæ ejusdem nominis, radices diſtributi inferiores,
pulmonum veſiculas conſtituunt.

S- VI.Expoſitis nunc iis, quæ, ad faciliorem dicendo-
rum notitiam, neceſſaria erant; ad ſpecialiorem obje-
ũti conſiderationem nos accingimus, imprimis, quid
ſub Empyemate intelligendum nobis ſit, præmone-
mus. Veteribus :æſua denotabat quamlibet puris, in
quocunque loco collectionem; m) interdum vero non
niſi ad eam collectionem purulentorum reſtringebant,
quæ fit in cavo thoracis inter pulmones membra-
nas, coſtas ſuccingentes. n« Hanc ſignificationem no-
ſtram quoque facimus, ſimul ſub ea comprehendi-
mus chirurgicam, qua integumenta thoracis cum car-
nibus intercoſtalil;us inciduntur, ad educendum pus
aut alium, cujuscunque ſii indolis, humorem. o) Igi-
tur, cum puris generatio ſupponat præcedentem in-
flammationem, aut effuſionem corruptionem ſan-
guinis in aliqua ſede ſtagnantis; ſtatim liquet, quod
empyema poſt prægreſſam inflammationem pulmo-
num, pleuræ, mediaſtini, diaphragmatis, pericardii,
hepatis fieri poſſit; quid? quod a vulneribus pectoris
aut contuſionibus ipſi illatis, haud raro originem ſu-

mat. S. VII.
J——— nm) COEL. AVRELIANVS àr atu. L. 2, c. 17.

n) conſ, FOESII. Occonem. Hippocrat, pag. 1t3.
o) rid. Jo. Bapt. VERDVC Chirurg. P. I. c. XIV. ꝑ. 36.
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IO n (0)5. VIL li

Inflammati ſunt pulmones, ſi in eorum vaſis arte-
rioſis, (5-5.) lymphaticis, humores ſftagnant,, mo-
tus vitales inde notabile augmentum capiunt, id quod
cognoſcitur ex dolore preſſorio, obtuſo, in terga ſca-
pulas protenſo, dyſpnœs, anxietate ægra expecto-
ratione. Peripnevmoniam plerique hunc morbum vo-
care ſolent. Vaſa, inflammationi ſuſciplendæ apta,
ſunt arteria pulmonali: bronchialis, ut quæ ex
earum Iateribus exporriguntur, lymphaticæ. Si in ar-
terioſo- ſanguineis humor ruber ſubſitit, rera dicitur
peripnevmonia. Verum, ſi pitvita lenta, arterias lym-
phaticas obſtruit, pulmones ſnfarcit, mtha adpella-
tur. Quod ſi in his affectibus nulla pituita, ſanguine
intermiſo, exſpuitur; ꝑ) neque atvi ſſiuxu, nec urina,
nec fudore, intra quatuordecim dierum fpatium, excer-
nitur: humor ſtagnans vaſcuſa tenuia disrumpit, cum
ipſis in pus difſolvitur; quod, fi noſ procut a fuper-
cie pulmonum contingit,illos èrodit, perforat, in
pectoris cavum ſtillat, ſicque iaætx groducit. ꝗ Si7
militer ſputum cruentum, a vaſculis arterioſis ruptis,
exeitatum, diutius intra pulmonum ſpongioſam fub-
ſtantiam detentum, illam arrodit, unitatem lædit;
viam ſibi parat atque exitum, ubi minorem reſiſtèn-
tiam invenit. r)

s. vii.Pleuritis vera ꝗicitur nobis inflammatio membra-

narum,
2) humot in principio fateſcens, poſtea albicans, exiſtit.
q) Felic. PLATERVMſ. L. 3. 7i5. 216. HAGENDORNII o8ſ; Cunt, 1. bisi,

2.5. 3. 133. At. Meæ. Berol. Dec. 1, Vol. lIl. B.
5) PLAIBK. trax. L.3. t. 5. 48, Btrol, h c. ꝑ. 39.



55
narum, coſtas ſuccingentium, cum febre acuta, contĩ-
nua, difficili reſpiratione, dolore acerrimo, punctorio,
Iancinante, s) inprimis in latere, pulu duro, frequenti,
tuſſi interdum humida, t) interdum ſicca, ſtipata. Si
doloris ſedes in carnibus coſtis interjacentibus, aut ſu-
prajacentibus, eſ, a lympha vel ſero, in has partes
eſfuſo, ofitut, ſuræ adpellatur pleuritis ad catarrhos

pertinet.
5 IX.Sectiones cadaverum monſtrant, peripnevmoniam

triterdum cum pleuritide vera jungi; u) qua re explo-
rata, nonnulli præpoſtere judicarunt, pleuritidem ſem-
per comitem habere peripnevmoniam; eo luben-
tius autores hanc ſententiam adſumunt, w) quia inde
ipſis facile explicari poſſe videtur, quomodo pus ex la-
teribus in bronchia derivetur. Eædem obſfervationes
anſam præbuerynt, ut lis nata ſit de veræ pleuritidis
 8) ſede. Nam poſt Viucentium BARONIVM, x) Fri-
dericus HOFFMANNVS certo ſtatit, plenritidem veram

B 2 nonniſi
t 5) Dolor ĩn inſpiratione maxime intenditur, ratio vero hujus effectus, ex

ſtructura partium, maxime peti debet: Pleura enim mediaſtinum, in
oto ſuo ambitu, copioſis vaſculis nervis, difſeminata ſunt. Arẽtior
vero harum, membranarum ad coſtas adſtrictio, rivulos nervos, quaſ
rigidos efficit: hinc a quacunque levi cauſa preſſ©, tenſi, acerſiiſſimos

dulores excitant.
v Si morbus benignus eſt,, initio plerumque pituita, deinde flavus humor,

cum ſanguine remiſtus, aut purus ſanguis, dęnique purulenta, tuſſi æji-

ciunmtur.u) BONNETI Sepulchr. anat. L. 1, Selt. 6. obſ.5. 2. RIVERII op9 Prax L.
5. c 3 P. 300. ACt. Med. Berol, Dec. 1. Vol, 6 p. 96. Vol 7 84.

v) PLATER. Prax. L. a. t. :a. HOECHSTETTERVS obſ. Dee. 7 Compo-
ſitam hanc inflammationem primum Pleuroncvmoniam adpellavit, RIO-
LANVS in Encheir. anat. L. 3. 6. 4.

x) Libr. di Pliuropnesmonia.



5 (o)nonniũ coniiſere in inflammatione membranæ, ſuper-
ficiem pulmonum ſuccingentis; ũ- 5.) peripnevmo-
nlam a proſundiori pulmonum ſtaſi inflammatoria ge-
nerari vv Hanc ſententiam multis momentoſis ratio-
nibus defendere ſtuduit, imprimis Petri sERVII anato-
micis obſervationibus innixus, æ) qui ex ſectionibus
trecentorum pleuriticorum, quas Romæ inſtituit, cer-
tior factus eſ:, in pleuritide lobum pulmonis ſemper
infæctum, aut pure repletum fulſſe, pleura aut nihil
omnino ad ſenſum vitiata, aut leviter tantum quodam
modo inquinata. Verum enim vero, nondum ſati
exploratum eſt, an ĩi, qui pro pleuriticis habiti fue-
runt, tales quoque revera exſtiterint.

s X.Quod autem pus ex lateribus in bronchia derivari,
quid? quodex ipſo pectoris cavo per tuſſim extundi poſ-
ſit, absque quod pulmonum corruptio ſemper præſens
eſſe debeat, ſequentia ſuadent phænomena: I) obſer-
vationibus certo compertum eſt, ſanguinem tam ex per
ctorc, quam ex latere, tuſſi ejectum fuiſſe. 79 Quic-
quid vero valet de ſanguine, illud etiam ſub. iisdem cir-
cumſtantiis, de pure affirmari potetl. 2) Vena azy-
g0S maxime apta eſt, ad pus e lateribus ad bronchia de-
ferendum; id quod HIPPOCRATES jam judicavit, b)
mnquiens: aleus 3 Zni avirn æũ òrQ. æ3s nir mrv;ſTidos ix

a-

y) vid. eju Diſſ. de Plturiide Peripneomonia Hal. 1699. Medis. Syſe-
mat. T. IV. P. L. pag. 416. 53.

2 vid. VVELSCHII Dec. I. curat. æ4.
a) vid. CELSVS L. 4 C 4 5. ARETAEVS àe morb acut L 32. eap. 2.

COEL, AVREL. 4e chron. Li è, 9. RIVENIVS I. c. IOLANVS l. c,
Miſeell. N. C. am. s. õbſ. 41,

b) L. i. de morb. Sect. 5. ꝓ. 461.



æ; (o) I3ali ie æ3 ærne: quæ ita latine convertimus: exſcreatur
autem, diſtentis venis; in pleuritide quidem ex iis, quæ
in latere ſunt. 3 Quas Hippocrates vias nonniſi di-
vinatus eſt, LANCISIVS experimento quodam egregie
ſuffulcit. c). Quod ſcilicet mulierculis, Romæ potiſſi-
mum ſolemne ſit, dolens latus in pleuritide oleo inun-
gere, inrercoſtales carnes, ab oſſe pectoris, ad dor-
ſum usque pollice fricare, quo facto, ſanguinem utplu-
rimum per tuſſim extundi, idque ideo contingere,
quod ſanguis preſſione in venam ſine conjuge coactus
fuerit. d~ Quod autem ꝓus pleuriticorum non in
venas pulmoneas, ſed potius in aſperæ arteriæ ramos
propellatur, explicatu haud difficile eſt, ſi ea conſideran-
tur, quæ in Itatu ſano cum excretionibus pulmonalibus u
contingunt. Eædem ænim viæ, idem modus æſſe de- i

bet quo morboſa hæc ſecretio peragitur. Vaſa adſunt
Hin pulmonibus, quæ, humorem ſeroſum perperuo, in

bronchia effondunt, ex arteriæ pulmoneæ ramis pro-
ducuntur; intra quæ, præſente affectu inflammatorio,
humor ſeręſus magnq impetũ, partim àb auſtis moti-
bus vitalibs, partim àb intnſjori. reſpiratione, defer-
tur in veſiculas deſtilla. Humor iſte ſeroſus, ma-
gna copia huc allatus, canales notabiliter diſtendit,
in initio tenuis excernitur, ſenſim vero ſpiſſeſcens.
Hinc mirum haud eſſe debet, quod pus per eadem
vaſcula, ſenſibiliter jam dilatata, feràtur. Licet autem
purulenta per venam ſine conjuge in cavam, inde in

B 3 cor,DEGEN t2b cont. RIVINIAĩſ. de Thoras. empyem. ſ. un, Lipſ. 686, Miſi, N. Dus, IL.

amn, 3.08ſ. 133 EllEET
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4 B5 5cor, inde in arteriam pulmoneam delata, ex hac in ar-
terias ſeroſo- lymphaticas, inde in veſiculas deſtillant;
tamen plerumque multum in venas quoque redundat
pulmoneas, quod deinde per reliquum corpus in alia
colatoria transfunditur. Obſervationibus enim
crebrioribus Iuculenter conſtat, purulenta, in cavo pe-
ctoris collecta, per alvum f) pariter ac cum urina g)
excerni. Quid? quod, non omitttendum eſt, quid
diligentiores Practici de aliis metaſtaſibus puris e pe-
&ore in alias corporis ſedes, memoriæ tradiderunt.
EAGLIVUS enim obſervavit peripnevmoniam abſceſiu
pone aures ſolutam, h) RIVERIVS vidit pus per ute-
rum cum ſanguine effiuxiſſe. ij). Ut taceam, purulenta
ad ſuperficiem corporis, forma guſtularum k) depor-
tari, aut per abſceſſum in alis, in umbilico, ſlvi.

5. XI.:
Ex mòdo dictis concludere licebit, quod, ſi pus

e pectoris cavo ad diſſita loca derivatur; multo minus
de ejus tranſitu ad pulmònes dubitandum eſ. Huic
oper ſtructura pororum, mèmbranam pumonum
obſidentium, maxime faverè videtur, quibus humo-
res viſcidi, craſſi, in pleuritide empyemate adhærent;

id

e) RIVINI Aiſſ. it. 31. 32-F) GALEN. æe loc. anett, L. 5. c. 5. STALVART õ. der VVIEL Cent. I.

obſ. 33. MARCHETTIS obſ. med. ebirurg, ol.  ll
2) HIPPOCRATES de morb, L. I. p. 459. Amuius LVSITANVS Cent, 4. tu-

rat, 64. BENIVENIVS àè abcit rer cauſ cap 43 Petr. BORELLVS obſ
rar. Cent.1. obf.17. RHODIVS o87. cent. 2, obſ. 10, 13. MARCHEE-
TIS I. obſ. 46.

h) Prax. Med, L. 1. c. 3. 5. 10, c. 9. Ephem. N, C. Cent. 3. iſizs,

i) obſ. med. Cent. 1. ”bſ. 73. 9- 5V-vVE 2. f, P
b) vid. Puir, FORESTI obſi L. i6, obſo 40. E
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Id quod fit, ſi pulmores in inſpirationis actu explican-
tur, lateribus pectoris, ejusque cavo, undique adpo-
nuntur-In exſpiratione autem, pulmonibus. colla-
benribus, adhærentia, per poros nunc patulos, motu l
pectoris, propelluntur, ex his in cellulas, quæ in pul-
monum ambitu ſunt, tandemque in tracheæ veſicu-
las. Maxime nobis arrident, quæ doctiſſimus cũN-
21Vs circa haoc rem judicavit: l) Scilicet poros memni-
branæ pulmoneæ, quaſi infundibuli formam habere,
hinc, pulmonibus in inſpiratione expanſis, internas an-
guſtas tubulorum productiones, tamquam valvulas, i
oſtia claudere, nihilque effluere ſinere, in exſpiratione i
autem aperiri, puri aditum præbere. Unde tam i
poſſibilitas derivationis puris e pectore in bronchia,

ii

quam actualitas luculenter confirmari nobis videtur.

l

I

5. XII
ſ

s5i inflammatio ſeptum transverſum occupat, aut
eam membranæ coſtas ſuccingentis, partem, qua il-
Iud obtegitiir; haud raro abſcæſſus inde factus, ruptus,
pus ſulim in cavum thoracis transfudiſſe, obſervatus

tuit; ſicque ex paraphrenidite in empyema converſio
facta. Similiter mediatinum ũ. 3.) pars pleuræ conti-
nuã, eundem ſæpe patitur morbum, materia craſũa,
viſcida, purulenta, aut interſtitiis mediaſtini ſub ſterno

cit.) reconditur, aut, ĩis ruptis, in ſaccum pleuræ
evomitur. Huic Wſſęctui, ſaccus ille pectoris tertius,
pericardium nominatus, (5- 3.) obnoxius quęque eſſe
deprehenditur. Inſuper etiam hepar, in ſua ſuperficie,
qua ſepto medio contiguum eſt, inflammatur inter-

dum,
EVxziyI1) in diſſ, à dirivatiot puris ix peſiore in tronivin; suos. p. àt. Ligl ;8.



16  (o)dum, hocque ſimul afficit, eodem modo, ac cum
pleura pulmonibus fieri aſſolet, ipſi adnaſcitur, or-
to apoſtemate, in cava pectoris, pus ſuum effundit,
quod ſanioſum eſt, cineritium.

5. XIII.
Inter cauſar, quibus empyema producitur, refe-

renda etiam ſunt vulnera petoris m) vexata. Si
illa in pulmonis viſcera penetrarunt, humor effunditur
in ſaccos thoracis, qui, niſi ſtatim evocatur, ſed vulnus
intempeſtive conglutinatur, in corruptionem putri-
dam degenerat. Si quando pulmones læſi non fue-
runt, ſed vulnus oblique deſcendit, ſuper carnes, quæ
coſtis interpoſitæ ſunt, aut intra illas, haud raro pleura,
effuſo ſanguine intra carnes ſtagnante, eroditur, puæ
que dein in cava thoracis deponitur; id quod imprimis
accidit, ſi humori corrupto, ad externa egreſſuro, via
quacunque arte, impeditur, tumque empyema gigni-
tur. Porro ad ejus generationem anſam præbet læſiò
iſta, qua durum, obtuſum corpus, multa vaſcula, in
exterioribus pectoris ſub cute confregit attrivit una
cum ſolidis: Contuſionem nominant; qua liquor in
intertitia atque cellulas effunditur, ſi integumenta
adhuc cohærent, ſub illis ſtagnat, calore, clauſu, mo-
tu, qui in pectore perpetuo viget, in corruptionem ac
putredinem abit, hinc carnium, pleuræ, maceratio, ero-

ſio, puris deſtillatio, empyema.

5. XIV. iSunt empyemati ſua peculiaria ſigna, ex quibus
tam

Eq m) vid. caſum in ài la MOTTE Tr. àe Chirurg. T, I sbſ-4a. p-336.3



5 Vi
tam futurum, quam præſens cognoſcitur. Illud præ-

nuntiant1) morbi pectoris inflammatoriĩi prægreſſi, (5.7. Io.)

nulla excretione critica ſoluti.
2) ſanguinis detractio omiſſa, aut juſto tempore,

modo, quantitate, hàud recte adminiſtrata; dein cor-
pus medicamentis incongruis affectum aut nullis pla-

ne depuratum.
3) tuſſis ſicca, nihil emoliens, reſpiratio vehe-

menter impedita, cum metu ſuffocationis ſummæ

anxiętatis.4) febris languida ſicca, haud plenarie remittens,
ſed vage recurrens, præſertim noctu increſcens.

5) locus, qui antea acute doluit, gravativo nunc
obtuſo dolore oppreſſus.

6) adpetitus proſtratus, ſitis major deſinens, pu-

rulentus in ore ſapor. n)
Ex his conjunũtim ſumtis præſagire licet, empye-

ma certo futurum eſſe; tempus vero prædici nequit,
ſiquidem, incertis diebus id fieri, ex obſervationibus
conſtat. Intęrdum enim empyema naſcitur die ſepti-

mo, o) oſtavò, ꝑ) nono, q) undecimo, r) quartodeci-
mo, s) vigeſimo, t) quadrageſimo, ſexageſimo. u)

5. XV.-
n) GALENVS  loc. affeit. L. V. v. 3. RIVERIVS I. c,
o) FORESTVS l. c. le DRAN obſirbat, T. I obſ. 32.

p) la MOTTE I. è. T. I. otſ. 42.
q) BONETTI ſepulchret. 545. obſ X.
r) A. Med. Berol. Des. I. Vol 6. ꝑ. 67. Dec, II Vol. I. p.30.
s) Jo. LANGI Epifi. medicin. L. Il. 2p. 40.9. 743.
t) HIPPOCRATES Stſt. V. aphbor. 2. ANETAVS L. l, 6 Io,
u id, Coac, pranot. 402,

C



18 æ (o) 5s. X V.Ad ea indicia, ex quibus præſentia empyematis

cognoſcitur, pertinet:
1) tumor utplurimum, in Iatere, pure intento, ap-

parens, v) imprimis, ſi pleuritis vera ſuppurationem
præceſſerit.2) pondus materiæ, ſupra ſeptum medium flu-
ctuantis, illud prementis, hinc novam tuſſim, dy-
ſpnœam, dolorem in dorſo, ubi diaphragma annexum
ęſt, excitantis.

3) decubitus in Iatus afectum jucundior. x)
4) humor, motu ægri quocunque, hinc inde

fluctuans.5) materiæ ourulentæ ex profundo thoracis, per
tuſſim, expulſio. y)

6) notæ in externis corporis partibus adparentes,

ſcilicet, oculi cavi, genæ rubentes, pedum manuum-
que digiti calentes, ungues adunci, abdomen intentum,
tumores pedum frigidi ſupervenientes, puſtulæ ſuper-
ficiem corporis obſidentes.

5 XViI.De notis, quæ ſanguinis in cavum pectoris ex vulnere
collectionem oſtendunt, non attinet, multa dicere, ſiqui-
dem res plerumque maniſeſta eſt. Hoc enim factum

cſſe,
RIVIN. diſſ. cit. 5. 6. la MOTTE l. c. obſ. 42. P. 219. le DRAN I. obſ,
30. Act Med. Berol. Dec. I. 80l. 3. pc Il. 33. Vali 6. ꝓ. 70. ubi pro ſigno
pathognomonico habetur.

E) equidem ſemper ex hoc ſigno ad empyematis præſentiam concludere li-

r l

cet: intetim tamen hoc ſignum interdum abeſt, quamvis pus in pectore
ſit; hot confirmat le DRAN s. obſi 31. 33. Quando enim pulmo me-
diaſtino adnatus eſt, de tubitus in uttumque latus haud difficulis fis.

y a. Miq, sir, l s. p. 22.



n; (o) S% I9eſſe, impetus ſanguinis, quem æger, moto corpore,
ſentit, ſatis indicat, homo erecto capite eſſe haud po-
teſt, absque ſenſu moleſto: ubi autem ita illud habet,
inſpiratio facilior oſt exſpiratione. Verum erim vero,
ſi ſanguinis major motus eſt, isque pulmonum expan-
ſioni multum reſiſtit, ſpiritus, erecto corpore, facilius
trahitur, quam decumbente. Nam, ſi decubitus ſu-
pinus eſt, ſanghis totum pulmonem premit ſtrangu-
lat; ſi vero caput ſublime habetur, diaphragma ſolum
premitur, pulmo vero liberius paulo expandi poteſ.

5. XVi.Quid in noſtro aſfectu ſperandum ſit, paucis nunc
dici oportet. Siſoli naturæ res relinquitur, ejus vires

Illlſæpe non ſatis valent, morbum inde pendentes effe- E

ctus abigere; præſertim, quum ipſa materia, intra pe- ll
ctus contenta, viſcera, in quorum motu vigore vi-
ta conſiſtit,, maxime qualitate ſua corrumpit, exeſt;
quantitate vero liberos corum motus turbat, impedit,

ſ

unde lerna multorum perniciſſimorum malorum.
Quodſi autem materia jamjam in ſanguinem hu-
mores redundãt, multos producit noxios effectus, hu-
mores ſanos depravat, inquinat, acriores efficit; qua
re motus in ſolidis augentur, febres lentæ, hecticæ
accenduntur, quæ ſolida cum ſluidis laudabilibus ſen-
ſim conſumunt, ſicque hominem vita ſua, lente qui-
dem, aſt ſatis moleſte, privant. 7)

r YvuIſiLM. V 1xx.
In ipſa curatione duplicem viam ſibi eligere poteſt

Medicus, unam longam, brevem alteram. Illa medi-

C 2 camen.
C

2) hſtorias hujus eventus tradidit BONETVS I. c. lib. 2. Seũũ. 6, obſ. 536 i”



20 a (o)camentis, hæc inſtrumentis, perficitur. Utraque au-
tem ſæpenumero effectu vacat. Semper tamen diver-
ſitas cauſæ, diverſus mali ſtatus, conſideranda ſunt,
viæ, quas natura monſtrat, nunquam non Ingredien-
dæ. Quum itaque per experientiam conſtat, aliquan-
do per alvum, interdum per os, interdum per urinam,
purulenta a natura eliminari: Medicum hac re natu-
ram ſequi oportet, hinc Iaxantibus, expectorantibus,
diureticis, morbum, niſi tollere, tamen levare; quorum
recenſione in noſtris paginis lubenter ſuperfedemus,
magis paulo plenius breviorem fontem, chirurgieum
ſcilicet, eligimus, commendamus præſcribimus.

5. XIX.Medicus ſtaque, quando ex ſignis cognoſcit ũ. 12.Y
pus in pectoris cavo contineri; omni ope niti debet,
ut illud juſto citius commode eliminet. In hunc
finem, igitur,

I) thorax eſt aperiendus.
2) pus eliminandum.
3) pectus repurgandum,
4) vulnus conſolidandum.

5. XX.Thoracis aperturam triplici ratione tentarunt per-
ficere veteres, cauteriis, nimirum, actualibus, potentia-
libus inciſione. a?) Uſtiones vero in noſtris delica-
tioribus ſeculis exulent: eo magis, cum ignis admini-

culo haud opus eſt; ſiquidem ferrum ſanare poteſt hoc
malum. Ut itaque pectus tuto perforari poſſit, æger
in ventrem debet cubare, dorſo aliquatenus intus fle-

x0
E umuia) HIPPOCR. aphori47. Sact. 7. ABTINS Tairab, 2. Sum. 4..37. 65.
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5 O) S aIx0, ut carnes integumenta minus tenſa ſint; dein-
de locus eſt inveniendus, quo pectus aperiri debet.
Eſe vero is ſolet inter nonam decimam coſtam, b)
numerando a ſuperioribus, ad diſtantiam trium digito-
rum a vertebris c) quatuor ab angulo inferiori omo-
platæ. Sunt alii in loco eligendo curioſiores, dum
filum a ſpina dorſali ad os pectoris ducunt, in tres par-
tes dividunt, pectus ibi incidunt, ubi una tertia fili,
a ſpina dorſi finitur. d~ Hoc facto, Chirurgus digitis
ſiniſtræ manus cutim elevat, ejus miniſter idem ef-
ficit in altero latere. Deinde Chirurgus cultro recto,
cutem adipem incidit, usque ad carnes coſtis inter-
poſitas. Longam oportet eſſe plagam, ad tres vel qua-
tuor transverſos digitos, ut commodius diduci vulnus
queat. Poſtea, ægri alvo ſubjiciendum eſt pulvinar,
quo dorſum magis promineat, ut altera plaga, co-
itis parallela, qua muſculi, qui inter coſtas ſunt, mem-
brana illas ſuccingens, inciduntur, melius fieri poſſit. e)

C 3 Inb) in loco inciſionis determinando diſſentientes ſunt Chirurgi, dum alii in-
ter coſtam 53 6; alii inter7 3; alii inter 8 ꝗ, lubentius inciſio-
nem peragut. Cum antem in loco decliviori, pus ſanguis, facilius
eſfluunt; commendamus ſpatium inter coſtam nonam decimam. vid.
BARBETTE Chir. P. L c. 13. 728. la MOTTE I e. T. Il. obſ. 31.32.83.

t) locus inciſionis, ſpinæ dorſali propior eſſe haud àebet, quia alias tendines
muſcolorum dorſalium vaſa intercoſtalia læduntur, ꝗuæ nonniſi ad
diſtantium quatuor pollicum a ſpina, in Tulco abſcondi incipiunt, æ aid

rſpinam quoque ampliora ſunt.
à) Si tumor exterius apparet, hic locum inciſionis jam ſatis indicat, quæ ſta-

tim Reri debet, ſimnlac Chirurgo ex ſignis conſtar, tumoIæm ad matu-
rationem perveniſſe.

Nonnulli ſunt, qui acu triquetra carnes pleuram perforant; ſed hanc
chirurgiam recentiores plane rejiciunt, quia tutius res poteſt cultro per-
agi. Mucro ejus, dextro indice- operiri debe:; curvus magis præſtar

præ rcto.



ri acies deorſum di-
e coſtæ margo, aut

pulmo f) aut vaſa mtercoſtalia incidantur. Arteriam
præciſam eſſe, ex majore ſanguinis modo, qui ex vulne-
r] fertur, maxime cognoſcitur. In caſu hoc aſpero,
vulnus nova piaga ampliari, pulvillus, alcohole im-
butus, valentius ad cam adplicari debet. 3' Quodſi
autem periculim urget, ad aliud auxilium veniendum
eſt, nempe, novum vulnus, juxta prius, infra coſtam,

aliud ſupra illam, effici debet. Acus dein, qua in
anevrismatis chirurg? utuntur, filum ducens, per u-

trumque vulnus trajicitur, filum, in vulneribus re-
linquendum, ſubmiſſo ſpleniolo, valentius conſtringi-
tur. hy Si pulmo pleuræ adnatusæſt, digito ſeparari
debet, aut cathetere, mulieribus aptato.

5. XXI.Pectore inciſo, pus aut alius humor, qui intus
confluxit, nunc educitur. Neceſſe autem eſt, ut eva-
cuatio dividatur. Quodũi enim omnis humor protinus
prorumpit; reſpiratio, antea impedita, diaphragma de-
preſſum, ſanguinis per pulmones motus tardior,
hac re, valde alterantur, ſubitaneum augmentum
capiunt quo lipothymiæ graviſſimæ, ſingultus, con-

Evulſiones, oriuntur. il Hinc vulnus per tempus ali-
quod

f) Si pulmo pleuræ præter naturam haud adnatus eſt, læſio ejus fruſtra ine
tuitur: nam aẽr, per minimam inciſionem pectoris ingreſſus, pulmones

ab omnimoda expanſione coẽrcet.2) BELLOSTE in Chirurgien à Hòpital P. I. 1- P. 53. pulvillum hunc di-
geſtivo prius, dein putvere ẽhdlcanthi obttu&tum admovere ſuevit.

h) Novum adhuc ferramentum excogitamm fuit, quod, lino præditum, de-
be quod novum vulnus prus fit faciendum. vid. GAREN-

mittitur, a squGEOT Tr, des Operat. T, I. ꝓ. 430., B) HIER. Seœt. b. aphor, 77,

t

l

n2 SGBEEIn hoc opere manus ſuſpenſa cult
recta eſſe debet, ſimulque curari, n



6n B% 23quod apertum relinqui debet, ut paulatim, moderatis
portionibus, æffluere poſſit humor. Ad hunc ſcopum
obtinendum, ĩi, qui acu triquetra pectus perforare ſo-
lent, cannulam in foramine reliquunt, educta acu;
deinde,, parte humoris effuſa, quantam vires ægri per-
mittunt, cannulam eximunt plumbeam immitunt,
cujus foramen Iinteo carpto obturant, omnia em-
platro ſcapulari muniunt, donec ſub proximis deli-
gationibus, reliqua pars, per vices, emiſſa fuerit. At
enim vero cum hæe chirurgia ſuis haud deſtituatur
Incommodis, dum pulmones, intra expandendum, can-
nula vehementer irritantur, inſuper labia vulneris com-
primuntur, indurantur, inde dolores ægro excitan-
tur; k) hinc merito a Gallis imprimis hodie negligi-
tur, qui loco cannulæ, linteolo cæſitio utuntur, l) cu-
jus margines in fila reſoluti ſunt; lino etiam munitum
ſt, ouod extra plagam relinquitur, ne illud in pectus

devolvatur. Superimponuntur pulvilli aliquot mol-
les, ſpiritu quodam aromatico imbuti; ſuperhabentur
his panni quadrati, ĩnjicitur mantile cum ſuſpenſo-
rio. Præterea vulneratum ſemper oportet in vulnus
inclinatum eſſe. Si humor, intus collectus, ſpiſſus ad-
modum atque tenax eſt, lotiones injiciendæ ſunt, quæ
diluunt, abſtergunt putredini reſiſtunt. In hoc ca-
ſu PLATNERVS commendat decoctum ex hordeo, flo-
ribus verbaſci, rad. altheæ. m Si vero putredo
jam præſens eſ, adjici poteſ mel, vel aqua vulueraria

parum

—m——x) ex hat ratione etiãm turundæ rejiciuntur.
D Iconem de dit Jo, Zach. PLATNERVS in Inf. Chirurg. Tab L. ft 50

n) l c 5- 633.

 n. 278
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4 ClGBEEparum ſalis ammoniaci. Curari autem debet, ne lotiones,
acrimonia ſua aut quantitate noceant, ne pulmones
his nimis irritentur, inflammationem inde accipiant.
Injectione facta, vulnus ad aliquod tem pus obturatur, ne
nimis cito effluat, antequam eſfectum præſiterit.

5. XXII.Ubi omnis humor fuit ævacuatus, vulnus con-
glutinandum eſt. Ad id multum confert, ſi raro reſol-
vitur; ſemel tantum de die, aut tardius. Neceſſe quo-
que eſt, ut aèr in deligatione, ſumma ra avertatur;
quod optime fit, igne admoto. Inſuper deligatio ſem-
per accelerari debet. Haud ignorari quoque oporter,
ut, quo tempore vulnus tegendum eſt, æger mo-
neatur, ut ſpiritum hauriat contineat, quo aẽr, qui in-
trorupit, extundatur humoris effluxus promoveatur.

5. Xxlii.Noſſe tandem convenit, ex qualitate puris, quod ef-
fluit, judicari poſſe, an æger convaliturusſit, nec neNam,
ſi pus albidum eſt, craſſum, læve, purum, conrſiſtentia
colore lactis florem referens, n) omnis fœtoris expers,
ſpecillum non colorans; ſpes ſalutis recuperandæ adeſt:
ſi vero fœtidum, varie coloratum, ſubcruentum, icho-
roſum eſt, ſpecillum inſtar ignis colorat; certum
perniciel indicium præbet. o- Ultimo monendus eſt
chirurgus, ne, injuſto tempore, artem fuam exerceat,
ſiquidem mortem hac chirurgia accelerare poteſt; ſi, vi-
ribus ægri jam collapſis, alvi fluxu colliquativo jam præ-
ſente, capillis decidentibus, illam adhibere velit.

TANTVMn) HIPP. Canc. prænot. ſi 412.
o) Id. Sect. 7. aph. 44.
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