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D E I L E O
Caput IPraemi ſſa quaedam anatomica.

Coneripmm
inteſtuo S e leo diſſertationem, haud abs re erit, ſi paucis praemittam

rum deſeri pt
Ionem anatomicam.

Inteſtina vocamus canalem ĩllum eylindrieum, in abdomine ſitum, anfractu-
bns notabilem, qui a pyloro
in tenuia craſſa: utraque

vea villoſa Arr
erias aceipiunt ab arteria coeliaca, meſeraica ſuperiori inferioriac hypogaſtrica 7b

i us ſanguis magna copia ad inteſtina ducitur, quaęque plurima vaſa b]axhalantia formant Vv
enae quibus ſanguis revehitur, ſunt vena meſeraica magna, hae-morrhoidalis interna, gaſtro- duodenalis,

truneum, ſanguin
em  Varto torminantur imi recti venac in truncumhypogaſtricae,. Omnibus his arteriis venisque reliquis

tiores anaſtomoſes ſunt. Plurimis gaudent lymphaticis,

pia in tenuibus quam in eraſſis
-an

turius dividuntur ip duodenum, jejuoum ileum: craſa vero'in
ula vermiformi, in colon rectum UlitV h um? td

erior ar ar mm e-Tonis meae limites eſt, excepta ſola Bauhini valvnla, quae multorum
utĩ infra oſtendam ææ-æi-.--

 piacipuR mMeam meretur attentionem Haecin colon, ſqui fit in regione iliaca dextra).
teriori, magis a ſiniſtra quam dextra ſede. Ea
alida eminentia, mollis, transverſa, longe ellipti-
membranis fieri: ad ſiniſtra rotnndo magis fine
-3

transverſa hoc jugum di-
vidit,

1) Elementa phyſiologiae-

a 4L
torporis humani, T, VIL ꝑ. 123

 2.
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vidit, per quam quae in inteſtino ileo ſunt, in craſſa viam anguſtam habent, molliſima
cum ſint: oſculum ſibi ecommiſſum in ellipſin mutatur, intus in plicas collabitur. Haece
valvula ſit ab utroque conjuncto inteſtino, ut tunica villoſa, nervea muſculoſa inteſtini
ilei producta emineat in colon, ex ipſa valvulae acie replicata in villoſam, nerveam
muſculoſam coli abeat.

Quod valvulae hujus utſſitatem attinet, ſine dubio ea impedit, quo minus, quae jam
e ileo in eraſſa abierunt, in tenuia inteſtina redeant. Haud equidem ignoro, claros
foiſſe viros, qui hunc nſum negarunt, ad quos pertinet Falricius ab Aquapendente,
Riolanus, Kerkring aliique, nixi experimentis, quibus aẽr vel aqua, craſſis inteſtinis
immiſſa, tranſierunt in tenuia, valvula haud laeſa. At contra hos teſtantur experimenta Clar.
Halleri b), Morgagni aiiorumque multorum, qui, ni omnibus in eaſibus, certe in
plerisque plane contrarium eventum viderunt. Praeceptor quoque meus nunquam ſatis
colendus Clariſſ Mechel, ſaepius hoc experimento in cadaveribus inſtituto, nunquam

em aut aquam ex craſſis in tenuia inteſtina transgredi obſervavit, ſi valvula ſana fuit.
uum vero eſſet, viris illis elaris, qui contraria aſfirmant, omnem fidem negare, quam-
inde minime eoncludi poteſt, in homine ſano vivoque hune regreſſum locum habe-
Nam praeter experimenta jam adducta huic obſtãt laxitas omnium ſolidorum adeoque

m hujus valvulae major poſt mortem, guam in homine vivo, ꝗnae facit ut ea facilius
edant. Praeterea ſuceedentia per ileum contenta regreſſui huie obſtant, valvulamque

one ſua levant,

Alt d

Capnt II.
Definitio Ilei, ejusque diſtinctio ab aliis ei ſimilibus morbis.

5.
ITleus, Chordapſus, Miſerere mei, Volvulus, Convolvulus multis autoribus ſyno-

a ſunt,. Aliis vero v, gr. Volvulus eſt intusſuſceptio inteſtinorum, quae ſaepius
cauſſa eſtt Diutius vero horum nominum recenſioni ac refutationi immorari, haud

et, enm ea minoris momenti eſſe videtur, ſacpinsque jam ab aliis viris doctiſſimis
nſtituta 9,

Ileus eſt ſecundum omnes fere auctores atrox cirea umblicum dolo? cum alvi obſtru-
ne pertinaci ac vomitu inito materiae ventriculo contentae, poſtea bilioſae, tandem-
facculentac. Iita hune morbum definiunt Clar, Sauvages è), Sagar f), Vogel v)

ue,

5 2
l. e. Noſologie methodique. Paris r771. Tom. lIII,
Adverſaria III. N.9-15. P 14.Duguratd morbornum hiſtorlam -F) Cutæns uræer Innbegril der mediciniſchen

cuiat:o-em focienes Tom. II. pag. 350 &e. Noologie. Leipzig 1786, Tom. ll. ꝑ. 218,
von Sui t C Tom IlI ꝑ 164 ſeqq. ECEEE]



5. 2.
Num vero Ileus ſit morbus proprius, an ſummus eoliene gradus. an tantnm ente-

ritidis ſymptoma, de hoc differunt autores. Clar. Cullen eum a colica ęradu lan-
tum, minime vero natura diſcrepare ait. Clar Pogel ejusdem ſententiae eſſe videtur:
dicit enim in definitionibus generum morborum:,, Coliea eſt dolor ſpaſticus inteſtinorum

»cum obſtipatione, nauſea vomitu.  Et paulo poſt:,, lleus eſt colica acuta vemitu de-
nmum exerementorum. Quivis has duas deſinitioncs inter ſe con parans videt, alte-
rum morbum nil niſi vehementiorem prioris gradum:eſſe. Nullus vero negare ꝑoterit,
hanc colicae deſinitionem falſam eſſe: nam neque alvi obſtipatio neque von itus ympto-

mata colicae eſſentialia ſunt, ſed ſaepe deſint, uti quotidiana teſtatur experientia.
Ab iſta Cullenii parte Clar. Selle ĩ quoque ſtat:

Alii vero praeſertim veteres antores colicam Ileum ita diſtingnunt, ut illa
ſecem habeat in eraſſis, hic vero in tenuibus inteſtiris. Huic diſtinctioni Clariſſ. Sauva-
ges æ haud iniquus eſſe videtur. Clariſſl. Morgagnit) quamvis eam non prorſus rejicit,
ſatis lueulenter tamen demonſtrat, quam difficile ac ſaepe vix poſſibile ſit, dato eaſu
dignoſcere, utrum cauſſa in eraſſis, an in tenuibus ſita ſit inteſtinis? Clariſſ, vero Selle m

Veum plerisque recentioris aevi medicis hane diſtinctionem prrrſus rejicit, quidem,
ut mihi videtur, jure merito. Nam ne quid dicam de magna diſcriminis hujus dignoſcendi
difficultate, quae praeſertim ex diverſo inteſtinorum in variis hominibus ſitu redit, ſectio-

Dnes cadaverum, uti infra dicetur, ſatis docent, Ileum e craſſ: rum acque ac tenuium
inteſtinòg;u vitio æ

æiri poſſa.. anod idem quoque valet de colicĩs doloribus.
An igitur llens colica idem morbus eſt? Mihi non videtur, teſtesque hujus opi-

nionis lando Clariſſ. Sauvages æ) Sagar Uterque h virorum in Noſologia
duos hos morbos diſtingnit: lleum in Claſſe fluxuum enumerant, colieam
ſub doloribus: quod mihi ſatis declarare videtur, horum virorum ſententia in Ileo ob-
ſtructionem alvinam vomitum praecipua eſſe ſymptomata, quae quidem dolor inteſti-
norum ſemper eomitatur, at potius ut priorum ſymptomatum eſſettus; eontra dolo-
res inteſtinorum in eolica unicum ſymptoma ęharacteriſtieum efficiunt. Huie accedit,
quod dentur ſummi dolores colici ſine Ileo, quod mihi ipſi videre contigit in colica ver-
minoſa: hoe Vero vix fieret, ſi duo hi morbi gradu diſſerrent. Practerẽa quo per-
tinacior in Ileo eſt alvi obſtructio vomitus majores plerumque fiunt dolores quod

5 hoſtendere mihi videtur, hos magna eerte ex parte pendere ab illis; nec euiquam hoc difi-
eile erit intellectu,

Quac

h) L e. T. L. ꝑ. 313. 1) De ſedibus cauſis morborum. Edir. Vene
i) Medicina clinica. Edit, IV. 474 tiana r761, T. IL ꝑ. 44-

0 InE; Lę. T. u. ps510. n) l. c. n l, ę
A a



 4--
Quae hucusque dixi, nullo modo me impediunt, quo minus facile concedam, eoli-

cam ſaepe in Ileum mutari poſſe: plures enim dantur cauſſae, quae minori gradu ſi adſunt,
colicam producunt, majori vero Ileum; V. gr. inflammatio, calculi inteſtinorum

I

x

li 3.
Mauito ſacilior eſt llei diſtinctio ab aliis quibusdam morbis quodammodo ſimilibus.

Sic veteris aevi medicis Ileus fuit ſynonymum cum enteritide, ſiquidem putarunt eum
ſemper cum inteſtinorum inflammatione eſſe conjunctum At quamvis verum eſt. eum
facillime in hanc tranſire, experientia tamen teſtatur, eum ſaepe ſine omni inteſtinorum5

Inlammatione adeſſe, e. gr. lleum ſtercoraceum &e.

Magna quoque' ſinilitudo eſt Ileum inter vomitum habitualem: ſatis tamen
differunt hi morbi. In vomitu enim habituali nulla per os ejicitur materies ſtercoracea,
dolores cirea umbilicum deſunt, uti ipſe haud Iongo ante tempore vidi in foemina hoę
morbo laborante: alvus non adeo pertinaciter obſtructa, uti in Ileo: ſaepe fit, ut binis
certe diebus alvus dejiciatur, Vv. gr. in vomitu habituali hyſtericarum.

Alius morbus, qui cum lſeo aliquam habet ſimilitudinem eſt cholera: in utroque
enim morbo adeſt vehemens vomitus: at in cholera vomitui veliemens diarrhoea bilioſa
accedit, qua facile ab Ileo diſeernitur.

al
Difficilior interdum erit in praxi diſtinctio nephritidis ab lleo: Nia enim àũ majo-

n

rem gradum evecta ſuepe cum llei ſymptomatibus conjuncta eſt: dignoſcitur autem a veroI

E

u Ileo, quod incipiens nephritis raro llei ſymptomata habeat, ſed ea demum, morbo aucto,
ã ſuccedant: in ea dolor magis in renum regione eſt; eam comitatur mingendi difficultas:
dr

alvus non adeo pertinaciter clauſa eſt, uti in Ileo, ſed facilius clysmatibus cedit P).

C a put III.
Decurſus ac diviſio morbi.

5. 1.
Jam deſinitione llei data, differentiisque inter eum aliosque morbos adductis, ad

ejus decurſum progrediar. lleo a chronica cauſſa orto initio alvus dura, tarda eſt,
indies magis obſtruitur, donec penitus ſit conſtipata, ita ut ne flatus quidem per anum
ejiciantur: citius aut ſerius accedunt vehementes abdominis dolores, paulatim aucti,
qui initio plerumqne vagi poſtea fixi in regione umbilicali hypogaſtrica haerent, donec
morbo ad ſummum gradum evecto totum d let abdomen. His conjungitur nauſea, vo-
mitu itio vomitus contentorum ſirimua ventriculi, poſtea materiae bilioſae, foetidae,

H

tand:. mque excrenentitiae, quae ntrum è tenuibus, an cr;ſiæ redæat inteſtinis, mpx

dis-B) van Swieten Commentar. T. Il. g.a24



5 -uAisquirendum erit. In hoc rerum ſtatu maxime timendum eſt, ne inteſtinorum inflam:
matio oriatur, neve jam praeſens abeat in gangraenam. Quamquam enim falſum eſt,
Ileum ſemper ex inflammatione inteſtinorum oriri, nemo tamen artis medicae gnarus ne-
Jabit, eum ſaepiſſime, niſi medicus ſummam curam ac diligentiam adhibeat, in inflam:
mationem, ac gangraenam, quae plerumque mortis cauſſa eſt 4), tranſire.

His ſymptomatibus fere characteriſticis alia accedunt diverſo tempore, qualia ſuntſonus inquietus, ſaepe nullns propter diriſſimos dolores, reſpiratio ſaepe anxia, bre-

vis; ſi inflammatio oritur, ardor vehemens internus, ſitis magna, pulſus parvus, ſaepe
qurus, ſpaſticus, frequens: interdum mingendi difficultas ex conſenſu. Tandem, ſi mor-
bus morte finitur, accedunt animi deliquia, convulſiones, ſingultus, tendinum ſubſultus,
ſumma debilitas, pulſus eeler, frequens, parvus, debilis, ſudores ſrigidi, pallor faciei,
extremitatum ſrigus; plerumque dolores remittunt in hoc ſtatu penitus deſinunt, at
non ſemper, uti infra in capite de prognoſi dicam; ſaepe alvus laxa fit, facces dejiciun-
tur nigrac, putridae; omnia adſunt gangracnae internae ſymptomata, tandem mors
àegrum e miſerrimo hoe ſtatu liberat. Si vero morbi exitus melior erit, parvum inteſti-

horum murmur oritur, quocum dolores caeteraque ſymptomata ſenſim decreſcunt r).

At haec enumerata ſymptomata non ſemper omnia adſunt, nec eõdem, ſed diverſo
tempore alterum alteri ſuecedit, Pertinax alvi obſlipatio, dolores abdominis ve-
hementes vomitus in lleo vero perſecto numquam abeſſe poſſunt

clarmDuo priom ſymptomata nulli ſubjecta ſunt difficultati, ultimum vero magnas inter
Eroàucmæ/ã vIros ntes movit, quas nunc disquiram.

5 2.Prima lis fuit de cauſſa vomitus qualiscunque, praeſertim
Nullus expectet, me longum fore disquiſitione,

magis ad meam diũſertationem pertinentibus. Haguenoti Clar.
Heræii ſententias hiſtoricæ tantum adducere, opinione,
xime probabilis videtur.

visui, rrers V) vomitum explicat ex actionis muſcularium ventrieuli fibrarum cir
cularium ac longitudin I

a 1um aequilibrio ſublato, cui accedit muſculorum abdominaliumac diaphragmatis actio, quae ab iſto aequilibrio ſublato dependet.

Clariſ. Hoguenot t) antip t I
eri a ticum inteſtinorum motum negat contendens cauſ-ſum vomitus in lleo quacrendam eſſe in obice

faccibus ad anum tendentibus poſito, in
EES

rpIu-v) Morgagni l. e. Epiſt. XXXV. n. i6- 8. 1) Diſſ: medica Bagnrài an vomirus ſaeculentus in
v2) Gallesixhabndlung vom Miſerere, oder won poſſione iliaca ab antiperiſialtico inteſtinorum

der Darmgicht. Riga v757. 63. motu Praeſ. Haguener. 4uae inſerta eſt Hulleri
N

4) Eriefo a; Aerzte, ſI. Sammlan. L; 31a3- DiſſẽV at: anatomic, T. I. NO. 18. ꝑ. 485 552:
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rum abdommis, tandemque praeſertim m ea lege phyſica, qua fluida mota eum locum
petunt, ubi minima eſt reſiſtentia, quam in caſu dato in ſuperioribus inteſtinis, ac ven-
triculo ponit. Hanc vero ſententiam jamdudum optime refutavit Clar, Morgagni m,
quem, qui plura ſcire velit, adeat,

Mihi cauſſae vomitus in genere, ideoque etiam iliaci cum Clariſſ. Morgagni atque

Hallero videntur eſſc:

i
a. Motus ventriculi atque inteſtinorum inverſus. Periſtalticum darĩ inteſtinorum

l motum, cibis promovendis inſervientem, nemo dubitabit, qui Immortalis Halleri
l

Iegerit Elementa phyſiologiaæ): Idem vir nunquam ſatis laudandus æ) aſſerit, motum

i antiperiſtalticſm in ſtatu ſano quoque intermixtum eſſe motui periſtaltico, ĩta ut inteſti-
norum contenta numquam longe procedant, quin aliquo usque redeant. Motum vero
antiperiſtalticuam ſuperantem ipſe Hallerus aliique multi in animalium viviſectionibus
non ſolum, verum etiam in ipſis hominibus eaſu fortuito viderunt. Hoe igitur motu

i

n antiperiſtaltico contenta ſurſum redeunt.
l à

n b. Diaphragmatis muſculorum abdominis actio in ventriculi compreſſionem,
i

E] motu eorom aucto ac plerumque quaſi convulſivo, qui apparet, ſi ſpectas ad reſpiratio-
H nem abdominis contractionem in vomentibus. Hunc partem cauſſae vomitus proximaẽ
æ eſficere, inde probatur, quod equi nunquam vomunt, eorumque ventriculus ita ſitus

æſt, ut neque muſculorum abdominalium neque diaphragmatis motus in eum agere poſſit,
cum e contra canes feles ſacillime vomunt, quorum ventriculus quam proximus eſt a
diaphragmate ac muſculis abdominalibus 7).

5 3.Altera de vomitu iliaco quaeſtio eſt, utrum materies ſterenracea, faeculenta, in
lleo per os ęjecta, e eraſſis, an vero e tenuibus redeat inteſtinis? Hac de re auctores con-
trarii ſunt. Dantur enim multi autores, qui negant excrementa e craſſis in tenuia in-
teſtina redire pſſe: ex horum numero laudo tantum Clariſſ Richter 2), Morgagni V),
qui Mangetum, valvulam Bauhini non quidem prorſus neganterũ, ſed ejus uſum, quæ
valvula ſit, non concedentem, vituperat, ac contendit, vix fieri poſſe ut in ſtatu mor-
boſo haee valvula cedat. Etiam Celeberr. Tĩſſot ſe hoe hunquam vidiſſe ait. Alii
vero clariſſimi viri hunc reditum ex inteſtinis craſis admittunt: in his praeter alios ſunt

Clariſſ. de Haen van Swieten 4), Vater Haller qui varias pro ſua ſen-
tentia cauſſas adducunt, quas nunc disquiram,

1. Cel.
u) l. c. Eniſtol. XXXIV. 30. 31. b) Avis au peuple &e. ꝑ. 345
v) Edit. Bern. 1765. T. VIL B. 81 ſeqau:.  Ratio medendi. P. ll. ꝑ. 69-
x) l. c. p. 5.Y) Memoires de academie royale des ſciences æ ite 4 cHordapſo Celſi: inſerta Haleri

ã. Paris: de I'annẽe 1733. ꝑ. 687- 696.
Diſſ ſ. c. T. Il. 230.7) Abhanatung von den Bruchen, ꝑ. 98-

f) Elem. phyſiolog. T. VII, ꝑ. I31. 132.æ1 Mverſuria anueomica III. 9./y NE
 a r uuur liid

repletione inteſtinorum ſupra hoc impedimentum, in actione diaphragmatis muſenſo?



rã E—
1. Cel. van Smieten 8) dicit: Vidi chronica talia mala, ubi ſeirrho impediente

»viam, aegri vix unquam alvum deponebant, ſed poſt quatuor, quinque aut oſto dies
»oriebatur ſumma anxietas, revomebant omnia quae toto hoe tempore ſumſerant, nee
àpparebat ſtercoreus ille odor in his, quae vomitu rejiciebantur.,, Ex his vir doctiſſi-
mus concludit, facces in Ileo vomitu ejectas non poſſe non redire e eraſſis inteſtinis.
At ſalſa haec coucluſio mihi videtur, reputanti, quae habet Clariſſ. de Haen h),. Hic
quamvis reditum e eraſſis inteſtinis non plane negat, tamen hac in re medicos ſaepius
decipi ait, cum faeces conſiſtentes in tenuibus inteſtinis diutius retentas pro excrementis
e] craſſis regreſſis habeant:,, pluries enim, dicit, publice auditoribus demonſtravi, re-
»€Deriri veras facces ſtercoraceas in ileo inteſtino; manifeſtiu; vero nunquam, quam

»I0 Decembri 1756, ita ut diſtantiam trium pedum ac duorum pollieum a valvula Tul-
»piana cralſim ſtereus alvinum conſiſtentia, eolore, ſactore ab omnibus deprehendere-
ntur.,, Idem quod demonſtrant hernioſi, paſſionem ĩliacam cum vomitu ſtereoraceo
raſſi, io quorum eadaveribus inteſtinum ileum ſuepe ita incarceratum reperitur, nt plane
nulla aũſit via, qua facces e colo potuiſſent redire ad os i). Ex his vero neutiquam
toneludere licet, ſacces numquam in ileon redire e eraſſis, verum ſi quam plurima con-
ctdo,tantum inde liquet, ſaepiſſime has faeces e tenuibus eſſe regreſſas. Nam

2. non deſunt exempla, ubi Ileo laborantes non ſolum ſterecoracea, ſed clysma-
ta, imo, uti quidam narrant, ſuppoſitoria ano immiſa evomuerunt. Duo talia exem-
Pla Sennertus atert: unum a Matth de Gradibus traditum ubi puell du de
m urm

a  o-orum Iſeo laborans, non modo ſacces, ſed clysmata, ac triduo poſt ſuppoſi-toriaũ,  5” b-
mooſitoria, alterum ſimplici. alteruom quadruplici filo adcoxam alterum a ac. Octheo obſervatum, quo uxor lleolaborans candelae ſebaceae partem, ſuppoſitorii vice in immiſſam poſtero die per

Os ejeciſſe dicitu
t. Hae duae obſervationes quamquam vix credibiles ſint, iniquum ta-men mihi videtor, fidem denegarè Bonneto qui ipſe caſum vidit, quo vir quadra-

ginta anmorum lieo laborans, tertio die clyſteres duos, decocto herbarum virentium
puratos pridie injectos vomitu excluſit. Clar van Smieten m) quoque ſe ipſum hoce
vidiſſe ait. Idem
quibus plura poſ teſtatur Clar. Sydenham BEriining?) Pauca haec exempla

Hnt addi 0), ſatis demonſtrare mihi videntur, viam retrogradam a eraſ; E]

Iis ad tenuia intoſtina in praeternaturali certe ?ſtt

a u pa ere.3. Quae cadaverum Ileo mortuorum ſectionibus inſtitutis inventa ſunt, ea quoque
veritatem, vel certe, ſit venia verbo, poſſibilitatem hujus rei demonſtrant. Summum

B I t.
n) Opera univerſa., Londini 17905. P. 40.

enim
n L. e. T. ꝑ. 76. Idem teſtatur quoque Clar. æ Sammlung f pract Aee  Iill B p 30

Stoll in Ratione medendi TI P 2
rz ellEl Morgogni de ſedibus cauſſis morborum:D de Haen l. Richter von den Brichen  à

K) Praxis medica Libr Il p ſ2 e: 9. Ep XXXIV. n 28 de Haen Ratio medendi,
NT VIIL. 240 ſoqq. T. IX. p æ1 ſeaq. u1) Sepulchret. anatomic. T. Il. ꝑ. 229. Edit. de marhina illa italica ad Ileum curandum in-

Genev. moo. loquitur; in caibus vivis valvulam hanem) L, c. T. Ill. p. 167. ſaperatam narrat.
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enim argumentum, quod contrarii hujus ſententiae aſferunt, deſumtum eſt a ſtruſtural

l uſu Valvulae Banhini, quae ſcilicet viam eraſſa inter ac tennia inteſtina ita intercludat,
i

i

5 ut plane nihil ex iltis in haec poſſit tranſire: quae ſententia in ſtatu ſano quidem plerum-

l

n que, ſi non ſemper, valet, uti initio diſſertationis meae oſtendi. At, ſorſan aliquis
L] objiciet, quomodo duae hae npiniones de nſu valulae Bauhini ſupra declarato, de

reditu tum exerementorum, tum clysmatum e craſſis in tenuia inteſtina, ſecum conjugi
poſſint? Is ſi tantum meminerit, unum valere de ſtatu ſano alterum de ſtatu mor

b]t boſo, ac tune reſpiciat ad ſtatum tum coeci ac coli, tum valvulae ĩpſius practernatura-
li

Iem, cadaverum ſectionibus variis modis declaratum, duas has opiniones ipſis non con-

l

trauicere ſentiet. En duplicem modum:l

a. Coecum ac colon ita poſſunt extendi a flatibus, faccibusqne retentis, nt apertura
colon inter ileon, valvula in ſtatu ſano clauſa, nune multo amplins lumen habeat,

»l
quam ut haee valvula illam totam claudat: nt itaque facile ſit intellectu, quomodo in

h
tali caſu contenta eraſſorum redeant in tenuĩa inteſtina, unde tunc ſenſim ad ſuperiorem

a tractus inteſtinorum partem redacta tandem evomuntur. Talem caſum narrat Clar. de

u meter ita fuit aucta, ut valvula Bauhini ne tertiam quidem aperturaè partem clauderet.
Haen ubi in tympanitici hominis Illeo defuncti cadavere coli, coeci ac ilei dia-

t ia

b. Quod ad valvulam jpſam pertinet, varius hujus ſtatus praeternaturalis ſatis patet
davernm ſectionibus. Ea ſcilicet adeo laxa fuit inventa, ut aèri aquae ſacilis
et via e craſſis in tenuia inteſtina Spigolius*) dicit:,, In adaveribus eorum, qui

defuncti clyſteres excrementa evomuernnt, valvnlam ruptam aut male afſectam
ſſe, aut muco pituitaque craſſa ita oblitara credendum eſt, ut coeco ac colo quaſũ
tinata haud aperiri potuerit. s Idem fere teſtatur quogne Morgagni 3) aliique,
deſunt exempla, ubi valvula coli in ſectionibus plane deficiebat: quale exemplum

Fiirſtenau t). Simile exemplum exſtat in Philoſophical Tranſaũtions b) ubi coe-
ac colon ita fuit extenſum ut nullac apparuerint rugae in ſtatu naturali praeſentes,
addeſſent valvulae coli veſtigia in homine Ileo mortui, qui exerementa evomuerat.

E ru .r

Haec omnia perpenſa ſatis mihi demonſtrare videntur, excrementa e craſſis inteſtinis
ſſa evomi poſſe. An vero omnes facces vomitu ejectae e craſſis inteſtinis
ut? Minime: ſupra W) enim jam oſtendi, in ſtatu praeternaturali, tenuia quogue
na continere vera excrementa. Potius eredo, rarum hune eſſe reditum, vix
am evenire, niũũ paſſionis ſliacae cauſſa Iocum habeat in eraſſis inteſtinis.

At
e. T. ll. p. 69 ſeqq. inteſtinum ligatum, poſt mortem valvula
ollectan. iocietat. medic. Haſnienſ. Tom. II. Bauhini rupta fuit-

nb. 2 l. e- iigelius de corporis humani fabrica. LVIIL c. 32. 5 Ats acade- N. C. Vvol. IE. obſilV.
Ha dæe re in Clar. Lavateri Enteroperiſtole. u) Tom. XLVD. ꝑ. 135.

A0. 44. exemplum exſtat de cane, cui rtum w) Initio hujus



At rationem, qua elyſteres ano injecti evomantur quomodo exꝑlicem vix ſeir
cum ſit mult

O.orum ac omni fide dignorum medicorum experientia yrobata, negatihaud poteſt, quamvis perdiſicile ſit, rationem ejus

idem fere eſt, num llei cauſſa in tenuibus in craſſs inteſtinis ſedem habeat, elys-
mata ĩinitio ſemper infra hanc ſedem ſint, niſi forſan in raris caſibus cauſſa tam prope abſit
ab ani orificio, ut ſiphonis tubo pro tempore ſuperari queat,. Quod ſi non fit, ſumma
oritur explicationis dificultas, quam Clariſſ. de Haen x) bene intelligens, ſe extricat
dicens, obicem quemeunque, qui in canali inteſtinorum adſit, removeri inteſtinorum

gangraena, ita ut conſtrictio laxetur, atque aẽr in inteſtinis contentns omnia e tendat,
ventremque tumidum reddat, quo etiam apertura ilei ad coeci ingreſſum grandeſcat, ut

valvula Bauhini illi claudendae non ſufficiat; unde tune, quamvis via ad inferiora aeque
àe ad ſuperiora pateat, ſuperſtite adhuc inteſtinorum antiperiſtaltic omnia,

que.etiam elysmata ex ſiisten per ſuperiora ejiciantur,. Flace explicatio, quamvis
ſatisfaciat, tamen haud incongrua mihi videtur.

æ. Nullam enim inveni obſervationem, totum inteſtinorum tractum in gangraenam
abiiſſe: ut itaque, ſ ĩn parte gangraenoſa

perior inferior non fuerit motu deſtituta, quo vel clysmata quoque ad
ſuperiora poſſent propelli.

ſ. Si obſervationes de elyſtẽribus vomitu ejectis legimus, apparet, hoe tertio de-

mum aut quarto, ſerioribusque morbi diebus eveniſſe, Prioribus diebus quaſl
ſveſit mpum

4.itiberiſta ltieo.. ac.nbienngne videmus, talem naturæe eonſuetudinom nonſubito àc nmu ueſinere, quod praeſertim morbi nervoſi, periodici probant.
uoque applicari poteſt ad morbum meum?

Adtera ratio, quãhie
mentum, quod initiò moròi penĩtus

vel ad inferiora prohibuit, in decurſu,
extenſionę praeſente, non amplius

parte tantum minima patet, quo aqua transgredi poteſt:
tu antiperiſtaltico ẽlysmata hanc viam ſuperiora
explicatio forſanſlocum haberet in Ileo

plicationem aſfert C
ar. orgagni V) ex autore quodam innomina-ſtina omnia in volvulo plena eſſe humorum; eſſc podicem

obſtaculum, ſllorum quidem ĩmpedien
5 exitum, ab immittęntibus autem clysmata ſuperahile: tune igitur haee ſic injetta, plenitndinem diſtentionem augentis,

aceedente muſeulorum diaphragmatis compreſſione, quo minor reſuentia eſt, ĩiue

urgeri,

Aliam adhue ex
to, qui putat, inte

L. c. V) De ſedibus cauſſis morbor. Ep. æx5IV, .39. 3i-

B li
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urgeri, eommixta eum ĩis humoribus per vomitum extrudi: non reſiſtere vero valvu-
lIam Bauhini, quippe quae, poſita inteſtinorum plenitndine, aperta ſervetur. Falſum
hujus ſententiae, plerisque certe in caſibus, tum per ſe patet, tum Clar, Morgagni
eam ita refutat, ut plane ſupervacaneum ſit, de hac phiribus loqui. Memineris modo,
raro lleĩ cauſam tam prope ab ani orificio abeſſe, ut ſiphonis tubulb poſſit atingi,
quando ibi ſedem habeat, non ſemper vinei poſſe: plenitudinem hanc inteſtinorum non

poſſe probari e. ſ. ꝑ-
Haee de Ilei ſymptomatihus ſuſficiant.

5 4.
Antequam ad Ilei cauſſas progrediar, pauca adhue de varia ejus a variis autoribus

facta diviſione proferam.
Celeberr. Sydenham 7) lleum dividit in verum nothum. Nothnm votat, quan-

do ea tantum inteſtina motu antiperiſtaltico laborant, quae ſijpra obſtructum locum ſita
ſunt, ubi tantum contenta in hac ſuperiori parte evomuntur. Verum autem lleum diqit
eum, ubi in toto inteſtinorum tractu motus antiperiſtalticus adeſt, ac non ſolum exere-

menta, ſed elysmata per ſuperiora rejiciuntur,

Clar. Sauvager v) eum dividit in acutum chronienm. Acutus eſt is, qui brevi
tempore febri conjunctus decurrit v. gr. lleus. ab inflammationæ ortus: ęhronicus vero is,

qui dintius durat ac ſine ſebre adeſt, qualem Sauvages deſcribit, qui per tres menſes
ſine febri ac cum haud adeo vehementibus doloribus duravit.

Alia diviſio eſt in Ileum ſporadicum epidemicum. Illum multo frequentiorem
eſſe nemo dubitabit: attamen de lleo epidemico exempla exſtant v. ęr. apud Bartholi-
num b), apud Clar. Sinms c) de americana inſula Jamaica, ubi hic morbus fere ende-
mius eſſe dicitur.

N

Alii diſtingount Ileum perfectum imperſectum. Hic eſt, ubi tenuiores quae-

dam fluidioresque contentornm particulae obicem transgrediuntur per alvum ejiciun-

dit, quale exemplum nãrrat Clar.
quaterve in ſingulorum annorum

it Clar. Ettmiller t) de lieo ter-
4i

Optimaæ

eri Diſſertat. unatom. T. I. ꝑ. 489

T IX. 204-Eãlilii
ra omnia Francofurt, ad Moenum, I688-

l4
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Optima vero ac medico practico utiliſſima Ilei, uti omninm aliorum morborum,

diviſio mihi videtur ea, quaè a morborum cauſſis deſumitur. Hoe reſpetu Clar. Do-
Iqeus 8) paſſionem iliacam dividit in tres ſpecies:

a. lſeus eſt ſtercoralis, ortus ab excrementis retentis:

b. Ileus humoralis, qui oritur ab humore eraſſo viſeido tenaci, vel aeri erodente.

c. lleus flatulentus ortum ducens a ſlatibus ineluſis, motu violento exitum quae.
rentibus,

r

At haee diviſio mihi non arridet: neſcio enim, V. gr. ad quamnam ſpeciem Ileum
hernioſum, a ſtrangũlatione inteſtinorum ortum numerem: poſſunt enim eſſe ſtereorales,

ſed flatulenti. Quare ego quatuor cauſſarum genera faciam, pro his lleum diviſurus:

æ. Ileus inflammatorius, qui oritur ab inteſtini enjusdam inflammatione,

B. Ilens ſpasmodicus,

lleus ab odſtructione inteſtinorum, ubi corpus alienum inteſtinis contentum eo-

rum cavitatem dęet.
ò. Ileus ab inteſtinorum compreſſione; ubi corpus quoddam extra inteſtina ſitum

a
corum eitera: æomprimit.

V&aã' huee quatiõr cauſſarum genera omnes ſpecialiores Ilel cauſſae reducl poſſunt,
uti mox, aſtandæ

 d d rFASEEI Eit Eſl
rn

Caput IV.li

C a uſſae pa ſſionis iliacae.

Elii lltsr

Canſſue enmttiiꝗne m\ri maximi rationalisin cu-

randis morbis, quaſitũm sier? potèſt, pro ſtatu qtiodam praeſenti agere debet:
Hoe vero reſpectu milta-adhue ſunt quoad plures ejus cauſſae dan-
tur, quàrum ſignã pathibgnomoniea huc usque ignoramus.

Caeterum, omnes cujuseunque morbi canſſae dividuntur ĩn proximam remotas.

Proximam cauſſam dięo ſeundum Gaubium h)

motarum nata, ſola, integrum morbum ita eonſtituit, ut indiſſolubili nexu cum ea ę--
haereat, qua remanente morbus remanet, quaque ſublata morbus tollitur.

Secun
inſtitutione,B) Encuclopaedia medica Francoſ. ad Moenun. h) Pathologiaeæ medicinali

Libr ?u. æa0: 6 æ243 5: ſo.
B a



Secundum hanc deſinitionem jam cauſſam Ilei proximam, de qua autores in variam
abeunt ſententiam, eruere conabor, Varias quorumdam autorum hac de re ſententias
DolaeusV) laudat, quas nunc breviter exponam.

Paracelſus ſcilicet ejusque aſſeclae eredunt, mãteriam llei oriri ex tartarn aucto,
diſſoluto in inteſtinis ex pontieo ſale, quam materiam ſtyptica ſua natura inteſtina contra-
here autumat, Haec ſententia chemiſtarum veterum nugas nimis redolet, quam ut dig-
na ſit, quae hodiernis adhuc temporibus latius refutetur.

Sylvius proximam cauſſam quaerit in motn periſtaltico inverſo ac inteſtinorum in-
tusſuſceptione,. Nonne vero hic proximam cauſſam cum remota eonjungit ac commu-
tat? Motum inteſtinorum antiperiſtalticum proximae cauſſac partem efficere ex mea qui-
dem opinione vix poterit negari: at intusſuſceptio inteſtinorum certe remota tantum cauſſa

eſt: non in omnibus, qui Ileo laborant, adeſt intusſuſceptio, nec omnes, quibus ea eſt
in inteſtinis, Ileo afficiuntur, uti infra oſtendam.

Carteſioni hane Ilei cauſſam quaerunt in humoribus acribus intra inteſtinorum
membranas haerentibus. Hi vero humores, quando adſtint, inteſtina irritant qnO vel
diarrhoea, motu ſcilicet periſtaltico aucto, vel Ileus, motu antiperiſtaltico aucto orietur:
quare ii non poſſunt proxima Ileĩ cauſſn eſſe,

Dolaeus ipſe proximam cauſſam ponit in perverſo motu periſtaltico meni ſententiae
Cl. Moehſen è) aſſentitur. Nonne vero ſol; motu antiperiſtaltieo vomitus habitualis
potius quam verus ſleus orietur? Mihi quidem ita videtur.

Cl. Haguenot de St. Andrè'l), proximam llei cauſſam ponunt in violenta mutſ-
culorum abdominis contrattione. Hi vero jam a tot tantisque viris ſunt refutati, ut
crambem toties coẽtam repętere haud ſit neceſſarium, pracſeim cum falfita hũjus aũſer-
ti per ſe patet.

Cel. Gallesky canſſam proximam putat eſſe inteſtinorum obſtruſtionem eum ſum-
ma nervorum tenſione ac praeternaturali ventrieuli icritatione. Nonne vero ſumma ner-
vorim tenſio, quam Vix niſi ex dolore eognoſcere poſſumus, potius eſt ſymptoma, quam
cauſſa m rbi pr xima? An his quamvis praeſentibus orietur verus llens, niſi adſit motus
inteſtinorum antiperiſtalticus,

Mihi videtur canſſa proxima eſſe obſtructio qualiscunque partis inteſtinorum eujus
dam enm motu antiperiſtaitieo longe periſtalticum motum ſuperante aut eum penitus fere

delente. Hace duo ſi adſunt, eerte ſeus aderit, iis ſublatis lleus ceſſabit.

a.

n e Libr.m pv. 55 y inæt ſitu aà wrot: niſor. Qm:
Di inaug de Paſſionie iliacar auſis æ to- nem pertiuentes. Tum. Ill, ꝑ. 52.

ratione: ærueſ. Scbulz. Halue Migũeb. 1742: 5.5. m) L. è 5. 12.
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2yJam transgredior ad eauſſas llei remotas, quae duplicis generis ſunt, vel praediſpo-
nentes vel oceaſionales.

Cauſſa praediſponens dicitur conditio quaevis corpori inhaerens, qua illud aptum eſt,
nata oecaſione morbum ſuſeipere. Oceaſionalis vero cauſſa eſt, quicquid pracdiſponen-
ti ſuperveniens hanc excitat, ut una morbum pariant n

VilQuod pracdiſponentes Ilei cauſſas attinet, praecipuae mihi videntur hae:

I. Diſpoſitio ad alvum tardam, duram. Haec ipſa a variis oriri poteſt cauſſis v?gr. ab inteſtinorum parva actione, copia enumeravit Cl.
Boden 0. Quivis medicinae gnarus, has perſcrutans inveniet, quasdam tales eſſe, ut
auctae lleum eſficiant e. e. coarctatio inteſtinorum ſpasmodica, vel corpore alieno orta.
Alvus tarda ſi diu

ontinuat, malos in corpus efſectus habet, quos Cel. Kaogmann?)vel ab irritamento ſaecum retẽntarum, vel ab obſtruẽtione vel diſtenſione inieſtinorum
iis prolata deducit.

2. Inteſtina lixa, debilia, quae pituitae accumulandae favent. Notum vero eſt,
hane pituitam intera

I um ita auctam craſſam eſſe, ut parum abſit, quin inde oriaturleus. Porro nullus ignorat, inteſtina debilia procreandis favere, qui, uti in-
fra dicam, ad cauſſas llej occaſionales pertinent

rat Senũbiitas irritabilitas corporis in genere ſpeciatim inteſtinorum nimis

s mor quoquẽ ſtimulus inteſtina adeo aſſiciet, ut ſummum inmodum ſpaſtice contrahantur, indeque lleus ſpasmodicus.

4. Acrimoniae qualesqunque corpori inhacrentes gr. arthritica, rheumatica
materies. Hae hac vel illa cauſſa ad inteſtina depoſitae qi-

cetur.

33Cauſſarim otealionallum magna eſt copia: vivit, vix
eerto dignoſei poſſunt, quamvis eas ſeiremus, ſaepe nequirent. dividam in

quatuor ca ſTupra jam allata genera ſcilicet

I. in cauſſam inſlammatoriam,

I.  ſyaſiteam,
ll. inteſtina obſtruentem,

v. m comprimentem:
5- 4:

m Gautius l. 6.59 P) Diſſert. inaug. de noxis ax reerementorum
Diſert. iãg ꝗe omſis obſtruòtionis alvine. retentione oriundiss Lugdun. Buttvor. I77;-

Lipſ©h a790.  2  geg”ævqf
ll  maam;:
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I. Primum igitur genus eontinet canſſam inflammatoriam, vel ſeum ab inteſtino:

rom inflammatione ortum Hie lleus eſt vel primarius, vel ſeeundarius. Is ab alia
quadam llei ſpeeie in morbi decurſu oritur. Ille vero, de quo nune loqu r, ab ĩnitio eſt
inflammatorius nihilque aliud quam enteritis. Omnes ergo cauſſae, quae inteſtinorum
inflammationem faciunt, hune Ileum producunt.

Hue pertinet plethora commota, perſpiratio ſubito ſuppreſſa calefacto antea cor-
pore haemorrhagiae ſubito ſuppreſſae, omnes acrimoniae ad inteſtina depoſitae, ve-
nena &e. quae vero cauſſae initio ſaepius forſan Ileum ſpa;modicum faciunt, ſub qua
claſſe eas quoque pluribus adducam.

Ilei inflammatori exempla haud rara ſunt: ea inveniuntur inter alios apud Clar.
Morgagni Lieutaud van Smieten}). At quamvis Ilei ſymptomata in enteri-
tide plerumque adſunt, tamen id non ſemper fit. Inflammatio enim inteſtinorum ad-
modum parva neque i ertinaciter obſtructa eſt conjuncta,. Quod

bus ſacile dignoſcitur: adeſt enim febris
interdum magnus, ſaenius vero parvus,
plethorica, ſubito accedit, febris ple-

entiſſimi quovis vomitu augentur. Sed
difficilis: nam ſi quorumããm auctorum

adducam, perlegimus, invenimus exem-

gangraena inflammatio inteſtinorum
uerat ſignis. Hand equidem ignoro, in-
s doctis viris negari, contendentibus, has
cadaveribus inveniuntur, eſſe ſèquelam
eas partes fiuit, quae infimae ſitae ſunt,

e, tamen vix credo, inflammationes oc-
ari. Verum quidem eſt, hanc notionem
nflammatio, quae alii medico aperta eſt,

ngenii acumine, ſummaque in medicina
aeger ſit minus ſenſibilis ac minus ĩrritas

inflammationes dentur, quas ne optimus
io nec hujus loci eſt, nec eam diſcernere

Quod

Hiſtoria anatomico- medici. Edita a Cl. ſrhle-
zgel. Vol. n. 1o”n ſeuq.

h c. THI ꝑ. 16,. ubi annotat, non ſemper
n enteritide adeſſe vomitum.

u lc



Quod ad hujus Itei prognoſm attinet, in genere ĩs periculoſus eſt. Attamen diſ-
fert periculum pro inflammationis vehementia, canſſo, aegri conſtitutione, febris magni-

tudine natura. Quo gravior eſt inflammativ, quo major inteſtinorum pars ea aſſi;
citur, quo plura adſunt ſymptomata ſpaſtica, eo majus adeſt perieulum, ne ſuppuratio
aut gangraena oriatur. Febris mere inflammatoria minus periculum indieat, quam com-
plicata febris putrida, aut nervoſa.

Quno dintius inlammatio, ĩnitio jam vehemens, ſuit neglecta, eo magis timendum
eſt. llens inflammatoriuſta venenis corroſivis ortus ſummi eſt periculi: ſaepe enun cauſſa

mon penitus tollitur, inflammatio ſemper augetur, donee in gangraenam abeatt. Porro
hic memineris, vomitu ſrequenti inflammatſonem ſemper augeri. De exitu vario hujus

ſpeciei in ſuppurationem, ganeracnam ſcirrhum inſra quacdam dicam, cum is fere
idem ſit, qui aliis ſleĩ ſpeciebus.

ſ5.II. Secunda lleĩ ſpecies eſt lleus ſpasmodicus.

Duplex mihi hicce Ileus eſſe videtur:

a. Eſt is, qui oritur a contractione ſpaſtica inteſtinorum tanta, ut tota fere eo-
rum diameter diſpareat, quo contentis via ad anum praeeludatur. Flue pertinet inter

multos alios caſus ille Clar. Prid Hoffmanni ubi pot®t
r

5 mor em totus eò 1 tra us inſiniſtro latere. it fuit conſtrictus, ut diameter ejus vix digiti eraſitiem ſuperaret. Porro
exſtattula. arp ro"ntævis rocletatls medic IIT r r)

aa a mienis ubi in homine ꝑpoſtchronicum Ileum mortuo jejunum valde diſtentum, ilenm vero ſummum in modum eo-
arftatum ſuit. Hue pertinet quoque llens quindecim dierum V) ubi poſt mortem inteſti-
na aliis in locis ſummum in modum coarctata, in aliis valde expanſa ſuerunt. Celeberr.
gnoque praceeptor meus nunquam ſatis laudandus Proſ. Mechel ex Muſaeo ſuo locuple-
tiſſimo duo harum coarctationum exempla mihi communicavit, quae tabula aenea expri-
mendà curavi

Vii

b. Alter eſt is, ubi ſpasmus vaſa inteſtinorum ſanguiſera invadit, quo cirenſatio
in iis turbatur, ſanguis ſtagnat, vaſa diſtendit: nervique ita valde ĩrritantur. Haee
forſan eſt iſta llei ſpecies, quae plerumqne in inflammatorium Ileum tranſit. Huc for-
ſan pertinet exemplum allatum a Cl. Xupfer

In genere leus ſpaſtieus cognoſeitur ex ſionist l el
æ pasmorum generali ns, quat dpromuntur a pulſu ſpaſtico, dolore minus fixo quam in Ileo mere inflammatorio e

cauſſa
an 3 Metdic. miticn. ſyſtemar. Tom. lll. Seò I. æ) Tab. IV. Tig.2& 3eæ i  Dſũt. fſtens Volvulon mœ;ãæſ
&uſore ũe ſæ tcitt royle de Medec, à Puris

rarionem in viro quoaæam-de Iaunce 17I5: ꝑ. 258: .7 T."E ꝑ as5 ſeq+-

Eãl El



16

cauſſa praegreſſa, ex aegtĩ conſtitutione, aetate, vitae ratione, morborum praegreſo

rum natura,

s. 6.
Praecipuae hujus llei canſſae, quarum pleraeque utramque ſupia laudatamb ſpe-

ciem b) producere poſſnt, ſunt:

Haemorrhagiarum conſuetarum ſuppreſſio, uti menſtruorum, lochiorum),
haemorrhoidum Hic Ilens ſignis anamneſticis praeſertim cognoſcitur: ſi ſeilicet
Iochia vel haemorrhoides antea fluxerunt, hac vel illa cauſſa ſubito fupprimuntur,
vel reditus eorum prohibetur, uti in caſu à Cl. Xuvfero narrato, ac ſtatim poſtea llei
ſymptomata oriuntur. Haud equidem ignoro, ab hac cauſſa ſaepe fieri lleum inflamma-
torium: at quamvis facillime in iſtum mutetur, initio certe plerumque eſt indolis ſpas-
modicae, quam in decurſu quoque ſaepius retinet, uti ex Cl. Hoffmanni exemplo citato
elucet,. Quod ad prognoſin hujus llei ſpecialem (Generaliora enim, quae de omnibus

ei ſpeciebus valent, infra in ſingulari capite adducam) pertinet, praeſertim reſpicien-
m eſt, num ſacile, an difficile ſit cauſſam tollere, ac ſangninis luxum reſtaurare, quae-
m ſit cauſſa hujus ſuppreſſionis? Quod ſi haemorrhagia quaedam naturalis, dum ſiuit,
bito ſupprimitur, llens inde ortus in genere vehementior eſt, faciliusque in inflamma-
rium abit eo, qui ab haemorrhagiae talis reditu chronica cauſſa impedito fit: at radi-
is hujus medela diſſicilior eſt quam illius, cum hujus cauſſa remotior ſaepe vix vinei
teſt ac quamdiu ea manet, tamdiu morbus ne redeat, eſt timendum In hoc uti in om-
alio ſpasmodico Ileo praeſertim medicus reſpiciat ad inflammationem, quae vel minatur,

el jam adeſt.

7

O. Bilis aliaeque in inteſtinis acrimoniae generatac. Hue pertinet Ileus epidemi-
s, quem Sims è) deſeribit: qui quidem ſaepius naturae inſlammatoriae in decurſu fuit,

a ut venaeſectio ſumma eum utilitate adhiberetur, praeſertim ſi morbus initio fuerit
glectus: initio autem ꝑlerumque erat ſpasmodieus Hie landandus eſt lleus bilioſus
quo Rob. Porter f) balnea calida, ſummum, uti ſatis notum eſt, antiſpasmodieum,

axima cum utilitate adhibuit,

Haec llei ſpecies cognoſcitur e eonſtitutione epidemica bilioſa, ex linguae, ſapo-
habitu, materiac vomitu ejectae natura aliisque ſignis cauſſae bilioſaè e. ſ. ꝑ. ſatis notis.

Si

b) praeced. a b- Stabiii Diũertati; àe motu; hasm orrhoĩugãl
3A à Li à ninSel Med ſub titulo ſelet ternarum Hlli

s vm er n e 2 L. e. ꝑ. 12 eqQ:anctippus iliacus. P ſ48. 38- PFEj Medical eſſays and obſervations. Second edi-
ũ) Ballemi Conſ. 63. Hoſfmaun. IL. c. Kupfer L. c. tion. Tom. IlI. ꝑ. 358 ſeqq.



Si mediens ſtatim ab initio vocatur, hicce lleus non eſt aden periculoſus: canſſa
eſt maniſeſta, vomitu ĩpſo ex parte tollitu, Multum hie intereſt, quis ſit acrimnniae

bilis gradus. Quo minor is eſt, eo major eſt ſalntis ſpes vice verſa: ſummae enim
acrimoniae bilis facile irritatione exeitabit inflammationem inteſtinorum eo pejorem,
quo cauſſa jrritans eſſectus noxios ędere pergit,

5zS.
v. Venena. Duplicis generis haee ſunt, Dantur enim

a. Venena acria, celeriter agentia, quae praeſertim ſpasmos vaſorum indeque in-
flammationem exeitant, uti arſenicum album, de quo Ciar. Sauvages g) exemplum
affert, Facilis eſt dlagnoſis nam paulo poſt aſſumtum v ſ t1 cum

enenum eus In eq;u u;”romnibus veneſicii ſignis; ſacpius quoque aegroti confeſſio medicum in cauſſa detegenda
jovat,.

b. Venena lenta ubi paulat tt lllli r iliti rIm an um mor us Ingrave cit, uti a umto aturno,quo inteſtina fenſim ita coarctantur, ut excrementorum tranſitus impediatur: quale exem-
plum affert Cl. Convadi b), ubi puer, qui pollutionum areendarum cauſſa larga manu
ſaccharum ſaturni adhibuit, lleo aſficiebatur, quo liberatus quidem, paulo poſt hujus
veneni ſequelis

mortuus eſt,. Neque hujus ſpecieĩ diagnoſis plerisque in caſibus difficiliseſt, dummodo medieus reſpiciat praegreſſam vitae rationem: plurimi enim, qui hocee
morbo affiuiuntur, diuante; in

nicus, àè;ſra vus tantum dura, tarda fit; aegri cachecticam habent faciem &e:
Prognoſis utriusque ſpecieĩ eſt in genere anceps: prima plerumque ſumma

oritur inflammatio mo
xXm gangracnam abiens. In altera cauſſa eſt inveterata ac etiamſiIleus tollitur, aliae tamen fere ſemper reſtant ſequelae, miſerrimamque

aegri vitam,

5o9.ò. Medicamenta aeria purgantia, in quibus conſuetiſimum

praeparatis, quae, proh dolor! noſtris adhue temporibus ſaepiſſime domeſticis

caminibus contra obſtructionem alvinam inveniunt
ur: at certo maxime obſunt. Namne quid dicam de multis aliis damnis haud hue pertinentibus, plura exſtant llei ĩis exci-

tati exempla apud Cl. #yid. Hoffmaun i), Walther è), in quibus inteſtina quacdam

v. g-
a. traeſ. Frid, Hoffmann. 238. Tom. X. Halleyi DIũſ. ſtl. Tom. lL

Halae 1716. ꝑ 13. Huc forſan pertinet colica p. 261. 279. 295 &c. aliosque multos.
ſaturnina, ouae interdum in verum abit Ileum, i) L c. Tom. P. Il. Sect. a. Cap. IV. 5. II-
de qua vide àè Hæen l. c. Tom, Ill. ꝑ. 73  E) De anguſtia inteſlinorum. ꝑ

C

2) L. Tom. Ill. ꝑ. 112h) Diſ. de Paſſione iliac



lll
Eã

ll
i

l ll A

la
E]

-Ir 8s83I Fãl
à

m i ll v. gr. coecum, rectum ſpasmodice adeo fuerant coarctata, nt vix digitus minimus ex
I i poſſet permeare. Nec mirum: his enim medicamentis inteſtina ſummopcre irritantur,

r muco ſuo naturali privata quovis leniori quoque irritamento ad ſummas contractiones
l excitantur. Hie eſfectus plerumque Iento gradu incedens cum venenorum lentorum actio-

l l ne probe comparari mihi videtur. Nullus autem dubito, quin talia mecicamenta inter-
dum eundem habeant eſſectum eum venenis acribus, ſi ſcilicet magna doſi, vel praeſente

l febre, plethora, magna inteſtinorum ſenſibilitate ac irritabilitate ſomunttr. Vix certæ
i B Ii erit hujus cauſſae diagnoſis, niſi aeger ipſe factum confiteatur: in primo caſu ad tem-
j i l pora jam longe peracta regrediendum eſt, in altero vero tempns vix practeritum rem

l docebit,. Quoad prognoſin, idem de hac ſpecie valet, quod de lleo a venenis orto prae-
El ceuenti paragrapho dixi.

l

l a §10u

7
n r. Variae acrimoniae a ſuperficie corporis ad inteſtina depoſitac; ut arthritica,

rheumatica, e. ſ. 2. Hae initio ſpasmos excitant, mox vero praeſertim in hominibus
robuſtis, niſi ſtatim medicus accerſitur, oritur inflammatio vera: quodſi vero ſubjecta
ſunt debilitata, interdum nulla oritur inflammatio, ſed antiſpasmodica revellentia ad

imorbum curandum ſuſficiunt. Non rara ſunt hace exempla, ipſe triſtis recordor ju-
venis eujusdam hoc morbo nimis mature mortul. Semper ambigua eſt haee prognoſis:
in uno caſu ſequitur prognoſin llei inflammatorĩ: in altero multum refert debilitatis
negrorum gradus, qui ſi magnus eſt, parva ſalutis ſpes adeſt,

ſ. ri.
II. Tertia llei ſpecies ea eſt, quae oritur a mechanica inteſtinorum obſtructione,

contentis variis facta. Cauſſarum hue pertinentium effectus adeo differt, cum aliae ſubi-
to, aliae lente agunt, ut vix generale quid de hae ſpecie dici poſſit: quare non dubito,
ſtatim ad ſpecialiores cauſſas tranſire, quac ſunt hae:

Faceces induratae. Multi dantir homines, qui non, uti naturae leges poſtu
lant, quovis die alvum deponnt, quo ſecundum Cl. Hallerum) ſenectus; ſexus ſe-
quior pertinet, qui binis tantum diebus alvum dejicere ſolent. Imo rariora exempla
exſtant de longiori alvi retentione ſine omni noxa apparente, qualia Cl. Hllerus
plura eollegit de hominibus, qui 3, 4, 10, 20, 30, 42 pluribus diebus ſemel tan-
tum alvum deponunt, At quamvis hi homines diu ſine luculenta noxa vivere poſſunt,
tamen grave aliquòd vitium plerumque adeſt: nee, uti vulgo ereditur, ſummae valetu-
dinis eſt, alvum binis diebus ſemel tantum deponi. Cl. Hallerus enim ſatis oſten-
dit, cihos ad viam a ventrieulo ad anum usque viginti quatuor horas requirere, ĩdeoque
In ſanis homimbus alvum ſingulis diebus dejici Quod niſi fit, facces indureſcunt, mole

augen-
1) Elem. ꝑhyſiologiae. T, VII. ꝑ. 187- m) I. c, n) Lc. ꝑ 8.
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angentur, praeſertim quando interea diaetaè vitium committitur, inteſrina obſtrnunt,
ſic ilei dant occaſionem, Talem eaſum narrat Cl, Helmout o;, ubi ſect ca avere in
nteſtino tenui inveniehantur exerementa duriſſima ad ſedecim digitorum diſtantiam a eoe-

co: Cel. van Smieten exempla addueit, ubi alvo tarda mueus inteſt norum naturais
ĩta eollectus inſpiſſatusque fuit, ut inteſtini cavum obturaret; Galleshy a) ex Fr. Hoff-
ananno exemplum narrat viri cujusdam in convivio alvum ex falſo pudore retinentis, in-
deque Ileo mortni, cujus cadavere ſecto exerementorum viginti librae in eolo invenie-
bantur. Aliud exemplum Cl. Hoffmannus habet, ubi inteſtina hominis ex lleo de-
mortui ſectione fatta ſponte erepuerunt cum impetu erumpentibus exploſis ſeybulis.

Diſfieilis hic eſt diagnoſis, an tantummodo faeces induratae adſint, an alia mox di-
cendarum cauſſarum. Attamen ſi alvus paucis ante diebus ſine doloribus obſtipata fuit,
ſi abdomen decurſu morbi valde intumeſeit, nunnullis in Iocis tactu durum eſt, ſi in
regionibus lumbaribus magnum pondus ſentitur, applicandis ely:matibus dura quaedam
reſiſtunt, materia vomitu ejecta mali odoris eſt; alvo aperta faeces durae, ſiccae ejiciun-
tur; magna hujus cauſſae ſuſpicio tunc adeſt

Minus periouloũ eſt haec Heĩ ſpecies, cum ſerius abit in Ileum inflammatorium,
i cauſſa talis.et, guae ſnępius facile tollitur, niſi ſit valde inveterata.

ꝗ Ie.B. Corpora àſiena vel deglutita, vel in inteſtinis nata quo perſinent magna ſemi-
num meſpũlor

t. -a
taleut;; Wm s), prunorumt) aliorumque fructuum eopia, nummi aureiĩ degiutiti u)El

mes"?’” Vtrmes convęluti in giobos æ); e. T. ꝑ. ꝗnac omnĩa totam inte- nſtini alicujus cavitatem obſtrnunt ſicque contentis viam praccludunt. cauſſae,
teptis vermibus, vix alio moũo cognoſcentur, ipſa acgroti
quod quidam auctores de ſentiendo indeque diagnoſi
ubium eerte ſignum hoc mihi videtur, cogitanti, eſſe,
gr. interdum oriri in Ileo a faecibus v

Quot Jam Ipeciatim aũ vermes attinet, pauca ſolum
inteſtina obſtruendo,, verum etiam irritando exeitandogue ſpasmodicas,

Ileumò) Fr. ũe flatibus.
m3o.P) L. in Gommentar. ad §.719. ex Fernelii 6-W) Lieutanã l. c. TI. P. 103. Acta N C. Vol. V.

ſervationihus duos catus da Sauvages T1III DI Dſa nr om.. B. III. tetric; I.q) L.c. 5.33 -4.. continens duas obſervationes rariores circa cal-r) L.e. T.TV. P. ll. S. 2. em. 4. 5- I3. culos in C. H. inventos. Halac 1788.
s) Kultſchmidt in Act phyſic. medic. acaũ. N. C. x) Heur. al Heer Obſ. 2.,.. quinque vermium oon-

Vol. IX. Obſ à globationes in puella lleo defunta invenit-t) van Swieten l. e. T, I. ꝑ. 195. Hiſtoire de I' Acad. royal. des Sciences de l an-
n Act. N. C Cent. II Obſ: 154. ubi in cadavere ne 1750. ꝑ. 7I.

48 numni aurei inveniebantur ex patte cruſta v) Cl Aepli in Sammlung von Beobacht. aus der
lapidea obducti,

Arzneygel. Noraling. x77-

C 2/Lti.



n.

X Ileum faciunt, uti ex obſervationibus patet, quare etiam in ſpasmodico lleo haee canſſa
minime eſt negligenda, Diagnoſis hujus cauſſae petitur e vermium lignis ſatis notis,
pracſertim vero e vermium vomitu ejectorum copia.

Prognoſis ſemper dubia eſt, Interdum corpora deglutita tanta tamque magna copia
adſunt, ut nullis medicamentis e loco ſuo moveri queant: tunc deſperata res eſt: inter-
dum vero clysmatibus facile cedunt, ac Ileus celeriter ſanatur. Corpora acuta, acria
majus afſerunt periculum, quam corpora rotunda, nullis angulis ſtipata. Vermes in
globos convoluti, eum inteſtinis firmiter adhaerent, ſaepe gravem morbum exitant.
Si irritando Ilenm eſſiciunt, idem fere de ĩis valet, quod de aliis mechanicis irrita-
mentis.

5s5 I3.
V. Vo'vulus ſen intusſuſceptio dicitur, quando pars inteſtini coarctati in proximum

laxius inteſtinum intrat. Hic inteſtinorum ingreſus quamvis, uti mox oſtendam,
quam plurimis ſit probatus exemplis, non tamen deſuerunt clari viri, qui ejus, ut ita
dicam, poſſibilitatem negarunt, ad quos pertinet I. A. van der Lindeu æ), Guido Pa-
tinus 2), Nerchringius Clari hi viri hujus ſunt ſententiae imprimis propte
meſenterium inteſtinis firmiter annexum, dicentes, hunc introitum aliter fieri non poſſe,
quin meſenterinm rumpatur ac haemorrhagia lethalis oriatur. At: quamvis concedam
hane rationem veriſimile quid habere, tamęn obſervationibus quam plurimis reſutatur,

multo minoris it momenti, quando reſpiciamus ad magnam meſenterii dilatabilitatem,
praeſertim ſi dilatatio paulatim fit, uti ſaepe in volvuliss, Vix enim credo, volvulos
majores ſimul ſemel tantos fieri, potius initio plerumque parvi eſſe mihi videntur,

ſenſim grandeſcere: praeterea magnis in volvulis ſaeſiſſime meſenterinm ſimul enm
inteſtino annexo intrat. Pluribus cacterum de his actum eſt variis in diſſertationibus
quae ideo praeteribo.

Volvnlus variae eſt indolis: vel perſectus, quando una cum meſenteriĩi parte adhae-

rente inteſtinum unim alterum intrat: vel imperfectus, quando ſine meſenterio inteſtini
tantum pars alteram ſubit, Porro volvulus ſit vel per deſcenſum, ita ut ſuperius inte-
ſtinum inferiori ſuſeipiatur: vel per aſcenſum, quando eontrarium ſit.

ualiselinque ſit, oriatur? Utrum ſem-
quela? An etiam ſine lleo ſequente oria-
ne?

Supra

{peciler. snatomic. õbſ. à2-
C H Velre DIſ inaugnral de inteſtinor

m-tusſuſceptione &e. L. B 77 N' ãe inteſti-
norum mutuo ingreſſu. Altorf. Noric. ſ729



ſectionibus, q
Clariſſ. nec ſin
quingue volvni
his primum ex

tertium volvulu
riam C. Meck
omnium eraſſo

ſimul in eolon

N
blice deſeriptum mteſtmi ilei inverſi 25 pedum longitudine in aſcendens inoreſſ
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Supta jam

ec rara ſunt

ixi, volvuli exiſtentiam quamplurimis eſſe conſirmatam cadaverum
1ae ſimul quoque oſtendunt, eum in omnibus inveniri inteſtinis. Ipſe
e maxima pietate laudandus Proſ. Mechel ex muſaeo ſuo locupletiſſimo
i ſpecimina mihi communicavit, quae tabulis aeneis exhibenda curavi. In
hibet volvulum inteſtini eoli transverſi 9) parvum, uti ſecundum

Vi
m magnum inteſtini eoli transverſi in colon deſcendens f), eujus hiſto-
el ipſe jam publicavit 8): quartum h) exhibet quoque volvulum magnum

rum una eum inteſtini ilei inverſi parte meſenterio, nee non panereate
nducto: quintum ĩ) tandem exhibet volvulum a Clar. praeceptore jam pu-

a x a ns co egi autor us, apur  uy c; m;, 1u550,1 orgogni o), Bounet de Haen v), Selle v), Lieutaud æ), Bang  Cloſiym),PeyerV), quil
æà hoe vel ĩll ne volvnlum in ranarum viviſectarum inteſtinis arte imitatus eſt, dum
ſtinis in ſtar O Moũo irritaret: at ſemper fere volvulus ipſe ſeſe rurſus explicavit inte-

V

 al
J m habet eodem loco volvulum jejuni prope a duodeno. Nec ſolum in
udũltis, verum etiam j
Eæ inveniuntur, quorum ſpecimina praebent Clar.

Fere omnes anctores, quos perlegi ac jam-
il udmig æ n neonatis volvuliJituſ eitavra; Beire is Neumeiſter

Eſtionem p

um ꝑriſin redeuntſbus. Exſtat quoque exemplum ſeptemplicis intusſuſcep-El

tioſs ĩv Miſcellaneis Academiae æ), triplicis apud PeyerumV):
lim imnienſae mugnitudinis, qvui longus deſeribit Cl. Mir-
inmn ide

innt canſſam volunli /ſſe ſpassmoĩd tn rr ctaR———— c1ceam im  m u ceep; ceoariſYemper, certe plerumque praeternaturalem partis intusſuſcipientis ex tenſionem.Quaeeunque eręœn

Eeontractionès ſpa

li

quandam inteſtinorum partem chemico vel mechanico ĩrritamento ad
nia, quae alian modicas excitant, ea ſunt cauſſae volvuli remotae- nec minus ea om-

q) Tab I. Fig 1
e) Tob, I. *ig. 2.
f) Tab. I. E” 3,
8) Neues Arcniv der pract. Arzneyl.

Vundãræte und a
H potheker, herausgegeben v.n. D. u. P. Meckel, IBd. ꝑ. XViI.

ab. II
1) Tab. lil.E) I c p. XXI.
1) Elem phyſiolog. T. Vil. P. o4 ſeqq. Diſſ.

ad morbor hiſtor. pertinent. Tom. H. 349. 363.
Diſſ mmatom TI P 483 ſeqq.m) Obſervat anatom chirurg. XCl. p. 85.

n) Pathologia cerehri. cap Vill. p. 1o7.
9) I. c Emſt XXxXIV. n. 32.33
P) Sepulchretum. TIl ꝑ 226 ſeqq

blllq C Iom I P.97r) Neue Beytrage æur Natur u d Arzneyviſſen-
r chaſt. B. I. ꝑ 33-35- -Dn

ilſã
A

Hnteſtinorum partem dilatant, v. gr. aucta faecum copia, flatus accumula-

ti

s) l. e. T. I. D. 144 &c.
t) Ausuahl aus d. Togebuch. des Friedi ichshoſpit.

T. Il. p. 108
u) Obſervat on ſome of the diſeaſes of the parts

of the human body &c Lond 1763. p. t15 ubi
intusſuſceptio deſeribitur coeci partis ilel
in colon quod a meſenrerio ſeparatum in pel-
vim deſcenderat.

w) Tractat. de Glandul. inteſtinorum.
x) Dec. Il. ann. VIII. Obſ. 18-
y) l p. 82.
Z) Medic chirurg. Beobacht. 1 Samml. Vid.

Richters chirurg. Bibhorhek. VI. Band. ꝑ. 315-
Ochine Diſſ. de morbis recens natoium chirur-

q gicis. Linſ? 3.
Dſſ. de inteſtinis ſe intusſuſcipientibus

rariſſima hujus morbi congenita deicriptione.
HelmE. 1767
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tt &e. Quae eum ita ſint, hand dubitandum eſſe puto, quin Ileus ipſe ſaepius ſit cauſſa
volvuli, quo tune morbus primarius angetur ac pertinacior fit. Ileus enim ſaepius a
ſpaſtica cauſſa provenit, adeoque, uti ſectio eadaverum probat, inteſtinis coarctandis an-
ſam praebet; nec minus ſrequens eſt, inteſtini eujusdam dilatatio ſatis magna vel ab
exerementis, vel a ſlatibus retentis. Quibus ſi addamus, vehementem eam abdominis

in lleo concuſſivnem, motumque inteſtinorum, non video, cur volvulus non poſſit eſſe
Ilei ſequela, quamvis nec obſervationibus nec cadavernm ſectionibus hace ſententia pro-
bari poteſt, cum volvuli ſigna, uti mox oſtendam, ſint incerta.

Certi vero experientiaque confirmati ſunt caſus, ubi in æadaverum ſectionibus vol-
vuli ſuerunt inventi, quamvis aegrotus ſine omnibus Ilei ſymptomatibus mortuus ſit;
Talis caſus exſtat in Memoires de  Academie royale des ſciences de Paris Etiam
Alex. Monro ſeniorà) exhibet caſus quosdam intusſuſceptionum, ubi excrementorum
tranſitus non fuit totus impeditus. Nee minus Cl. de Haen t) exemplum addueit hominis

tetano mortui, qui per totum morbi decurſum alvum depoſuit, ombibus llei affectibus
cariit, quamvis in ſectione volvulus inveniretur. Similem caſum narrat quoque Cl.
Selle puerperae, in cujus cadavere duo reperiebantur volvuli in ileo, quamvis nulla
adfuerint Illei ſigna. Idem 8) exhibet hominis caſum chorea St. Viti ſine ullis Ilei fymp-
tomatibus mortui, quo ſeſto decom reperiebantur volvuli in tenuibus inteſtinis. Uter-
que horum virorum recte, uti mihi videtur, autumant, tales intusſuſceptiones praeſer-
tim ſi parvi ſacilesque explicatu ſint, ſaepe haud longe ante mortem a convulſionibus
vehementibus, quae in his certe caſibus adfuerunt, oriri. At non ſemper res ita ſe ha-
bet: interdum enim diu ante mortem volvulus oritur, quod probat ejus magnitudo
firmaque ioteſtinorum invaginatorum cohaerentia; nec Ileus inde provenit. Cui ſenten-
tiae quoque Cl. de Haen h) aſſentitur, dicens:,, Abſonam non judico eorum ſententiam
,eſſe, qui inveteratas ejusmodi indiſſolubilesque introſuſceptiones ſalva vita tolerari poſſe
,credant, licet ſemper cauſſae proegumenae ſint ĩliaci morbi.  Veritatem hujus ſen-
tentine clariſſima luce demonſtrat caſus ille Clariſſ Mechel i, ita ut ſuperſluum eſſet
alia adducere exempla: quare quoque ex hujus morbi hiſtoria ea excerpam, quae aſſer-
tum menm probant.,, Virgo 6o annorum jam dudum arthritica ſuommo gradu, bien-
,nio fere ante mortem hydrope ſanata, poſtea pertinaci diuturnaque laboravit diarrhoea,
2 quae nullis fere remediis ceſſavit: haec diarrhoea fuit tenesmo conjuncta, qui ſemel
2ex ano eum doloribus colieĩs expreſſerat tumorem fuſcum, magnitudine pomi borsdor-
pfiani ſtylo diametri 4'// inſtructum, quem Clar. Mechel vocatus non ſine labore re-
ꝓreſerat, ſimul conſilium dans, ut, guoties alvum deponeret, a nixu, quantum poſſit,

ſibi
c) De I annẽe i744. p. 15. 2) Med. clinica. Ed. IV. ꝑ. 483 484- Al

d) Eſſaye and obſervat. phyſic©t and litterary- n l c
Tom II n 9 ſeqq.  Tab I Tig.3. qui pluribus deſeriptus æſt

 TomX P 6.. leqqſ) Neu Beytr. Zur Natur- u. Arzneyv, Band I. 1 ſ

ꝓ 3a 55. l) Fig. 3.D.



pſibi caveret, ac digitis tumori exituro reſiceret,. Quae eum aegra fecit, per annum in:
»tegrum bona ſruebatur ſanitate, donec alvi obſtructione pertinaci per decem dies æſſi-

»ceretur, qua, cum omnia remedia vana eſſent, mortua eſt Die ſequenti cadavere
5ſecto praeter atrem in abdomine foetentem, ac tenuem purulentum liquorem peſſimi

,odoris inveniebantur inteſtina tenuia ter ampliora quam naturali ſtatu, ac, uti reliqua
pviſcera, lympha coagulata membranisque purulentis obtecta inter ſe eoalita: inteſti-

5num. coeeum fummum in modum ſnit dilatatum, variaque habuit foramina, quibus ex-
crementa tenuia, flava, foetentia in abdomen effluxerant: coecum ac colon dextrum
fuit adęo putredine diſſolutum, ut facillimo tattu rumperetur: portio coli transverſi ſini-

»ſtra cum toto eolo deſcendente fuit molle, tumidum, inflammatum: recto per longitu-
,dinem diſeiſſo tumor ſupra dictus ſuit inventus, duas palmas ab oriſicio ani diſtans, li-
ꝓber in tota ſua peripheria, ac ſtylo firmatus in coli parte intra rectum dependente: in

ꝓtranſciſo colo deſcendente erat ſuſcepta coli transverſi pars plus quam 15 long. V),
5mverſaque, ac tunmor adhaeſit flexurae eoli ſiniſtrae. In hoe cadavere ſuit adhue me-

3moratu digna veſica fellea, limpido, ſalino liquore diſtenta; caleulus ſuit eo in loco,
ꝓubi ductus cyſtieus hepatico jungitur,

Ex his apparet virginem hane per integrum annum bona ſantt ſt ſh
H 1à  ruame  miobſtante hoc volvulo magno; hunc vero increſcente tumore ejusque ſtilo cauſſam obſtru-

clionis alvinae Iethalis fuiſſe.

Tandem quaeritur, quãenam ſint volvuli praeſentis ſigna, imprimis ſi cauſſa lſeiſit? Clarimm
m; uLæt noſra viri. uiĩ Col. Zmiugev. Gallesky n), Richter), SelleSauvages allique multi fatentnr, volvulum homine vivo vix umquam certo poſe

cognoſci; attamen quaedam adducunt ſigna, quae volvuli praeſentiam veriſimilem red-
dunt, in quibus ſunt hacc:

à. Abſontia ſignorum alius jam enumeratae cauſſae vel adhue laudandae.

b. Cl. Kuhnius a
medicamentum opem fert. At autor mihi videtur haec ſeribens oblitus eſſe ſeirrhi, ſtran-

glationis, eoalitionis inteſtinorum aliarumque cauſſarum haud minus medicamentis re-
ſiſtentium

ſignum eſſe pntat, ſi nec purgans, nec elysma, neo ullum aliud

c. Idem dicit,. prudentem medicum volvulum eonjicere poſſe, ſi adſnt flatus
fortiores vomitus chyloſus vel ſtercoreus. Ejusdem ſere ſententiae eſt Gallesky è)
dicens, adeſſe in volvuli Tede ſortiorem inflationem cum motu ſenſibili

d. Dolor
1) Fig.; 6. q) Diſſ. de lleo. Vid. Halleri Diſt ad moibor,
m 5. D. hiſtoriam pertiment. T. llI, ꝓ 960-n I. c a6-5 M lic clinloa i: 45 1) l. c. ꝑ355.DPp næT. lll. p r EES H I e. 5. 55.
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d. Dolor vehementiſimus fixus, continuus Nnnne vero hoe ſymptoma eſt
ſignum ambiguum? Nonne idem adeſt quoque in ſtrangulatione inteſtinorum?

e. Velſe v dicit, initio intusſuſceptionis adeſſe ſrequentem dejiciendi cupiditatem,
creberrimos cum ſumma moleſtia niſus, ſed aut irritos, aut interdum dilutam, cruen-
tam, at paream deponentes materiam: deinde vero alvum prorſus conſtipatam eſſe.
Ipſe cum hanc llei cauſſam nunguam obſervavi, decernere haud poſſum, num certum

l
hoc ſit ſignum, annon?

Alia certiora volvuli ſigna haud inveni. Quodſi autem veriſimile eſt, volvulum
adeſſe, facilior videtur diagnoſis inteſtini, in quo ĩs ſit: hoc enim ex ſola ſitus inteſtino-
rom cognitione intelligitur. Attamen hic in memoria tenendum eſt, quoties ſitus ĩlle diſ-
ferat: ita ut ne hoc quidem certo poſſit dici.

hſmn

i nt Quae eum ita ſint, facile, ut puto, apparet, gaſtrotomiam propoſitam in Iſeo,
ſive ab hac canſſa, ſive ſtrangulatione inteſtinornm ortus ſit, remedium eſſe anceps, nec
facile a lhibendum, quamvis nonnulla felicis eventus eXempla exſtant, uti apud Bonne-

tum) iſtud Iluſtr. Baroniſſae a Lanti, cuĩ juvenis chirurgus, cum caeteri medici eam
ſine omni ſalutis ſpe relinquerent, fauſto eum eventu hanc operationem fecit. Aliud
ejnsdem eventus exemplum, cujus auctor fuit Muckius, narrat Velſe At cum co-
gitamus, hanc operationem certe haud Ievem eſſe, eam Vix alia cauſſa praeſente pro-
ficere, ac plerumque acgros jam deſperatos ſummumque in gradum debilitatos eam con-
cedere, vix credo, eam multam a medico rationali attentionem mereri. Aliter quidem
res ſe habebit, ſi nobis continget, certa harum cauſſarum ſigna noſcere.

Prognoſis hujus ſpeciei mala eſt, cum cauſſa non ſit certo cognoſcenda, eaque
cognita vix tollenda, niſi gaſtrotomia, quae vero periculi plena eſt. Si volvulus ſit per
aſcenſum, tune forſan mercurius vivus, Vix vero ullum aliud metallum, opem ferre

vulus dignoſeatur? Medicus igitur rationalis vix eum adhibebit. Ipſo vomitu volvulus
praeſertim prior angetur. Magnum adeſt periculum, ne inflammatio ſubitaque gangrac-

rr t teſtini ortna intus u cep Imn Ia ur.
c. 14ò. Imperſoratio ani. Plura exſtant exempla neonatorum cum ano imperforato,

quae inveniuntur apud Cl. Bonnet Lieutoud v), Bell v); Pappendorf b), Petit e),
Sauva-

1) CL Gallesty l. c. 2) Lehrbegriff. der Wundarzneyhunſt. Tom. II.

u) Diſſ. ſ c. ꝑ. 12. 6. 22. n. 3. p. 285 ſeqq.
b Abhandlung von der angebohr. Verſchlieſſ.

v) L. e. T. ll. ꝑ. 228. des Afters bey Kindern. A. d Lut. Leipæ. 183.
nl. c. P.29. 5. 49. Vid. Richters chirurg Bibl. VI, Bd. ꝓ. 282)
5  æ. Tom. II. ꝑ. 159 ſeqq. c) Menire de I acad. rojale de Chirurgie. I. I.

z) L. c. T.L. D. 135. P5TT 388



 2 3Sauvages 9), qui exemplum affert virginis neque ano neque geniĩtalihus externis inſtructae,

quae tamen bene ſe habuit, formoſaque ſfuit: a decimo quarto aetatis anno ea qunvit
ſecundo aut tertio die dolore eirca umbilieum voniitu facenlento afficiebatur, urinaque
quotidie ſaepius e mammis guttatim effluxit. Memorabilem quogue obſervationem hue

pertinentem narrat Littre infantis ſexto die mortui, enjus rectum in duas partes
erat diviſum, cohaerentes parvis aliquot ſibris, earum qualibet ſeparatim ita oceluſa, ut
nulla poſſent dejici excrementa Nullus, qui excretionis alvinae neceſſitatem ſcit, non
intelliget, guanta quamque varia mala ex ano imperforato, niſi primo a partu die ei
medemur, oriri debeant; quantum ĩtaque obſtetricis ſit oſicium, ut ad hanc, uti omnes
alias corporĩs partes reſpiciat, an ſanae ſint nec ne. Longior vero hujus morbi per-

tractatio mei non eſt: æa invenitur apud Cl. Bell, Pappendorſ aliosque. Hoc tantum
annotabo, anum imperforatum non unius generis eſſe, ſed muitiplcis. Cl. Pappendorf

novem ſpecies diſtinguit:

a. Cum anus ſolummodo valde eoarctatus eſt.

b. Anus externe eſt naturalis, inteſtinum autem rectum majori vel minori ab ano
diſtantia eſt membrana vel tenuiori vel craſſiori occluſum,

e. Orifſicium ani tunica elauſum.

d. Integer oriſicii ani deſeſtus, cum cutis externa non in anum prolongatur, ſed

eum externe penitus elaudit.
e. Intenrimſeſtum a veſicam urinariam vel urethram f) finitum.

ſ. Idem ĩn vaginam uteri 8) finitum.

5. Ubi rectum male formatum cum partibus propinquis coalitum eſt, aut in ſac-
cum cocum abit

h. Defectus totius inteſtini refti cum colo ĩn ſaccum clauſum finito h),

i. Idem defectus

umbilico. cum inteſtinorum apertura in quadam abdominis parte v. gr. ſn

d l. e. T. iL ꝑ. ;m.
g) l. c. à]ll? annẽæ 1719 ꝑ 32æ) Hiſtoire de I acad royal des ſcienc de P

arisde I' annẽe ſ 10. ꝑ. ſ1. h) Medical eſſays and obſervarions. Scond edit,
f) IL æ. de I'annẽe 1752. Il: T.IV, ꝑ 43,
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Prognoſis variat pro varia ani imperſorati ſpeeĩe: ſemper autem medieus initio ar-
ceſſendus eſt, ſi inſans ſcervari debet. Quodſi ſpecies b, d, g, h adſunt, eitius
infans moritur, quam in reliquis. Aliae ſpecies curatu faciliores ſunt, uti a, b,
ſi in ultimo eaſu tunica claudens haud procul ab ani orificio abeſt: in alils majnr medelae
difficultas adeſt, uti in d, e: aliae vix unquam ſanantur uti g&, h. E plerisque his aui
imperĩorati generibus, niſi eis cito medemur, oritur alvi obſtructio cum tum: re abdomi-
nis, qnarto vel quinto die accedit vomitus, tandem ſtercoraceus, animi deliquia, con-
vilſiones, plerumque ſeptimo vel octavo die mors. Rariſſima ſunt melioris eventus
exempla, qualia ſupra alduxi. Si vero caſus ſub e, f, ĩ, deſcripti adſunt, longiori,
quamvis moleſta vita aegri ſaepe ſruuntur.

5. 15.e. Varii tumores ac excreſcentiae in inteſtinis. Qnando in cavitate inteſtinorum
varii oriuntur tumores vel lvpomatoſi vel ſteatomatoſi vel alius generis, qualia multa
exempla Cl Lieutaud è) exhibet, vel quando inteſtinornm tunicae calloſae ſeirrhoſae*)
tumidae fiunt, vel eorum lumen fibris membranaceis obtegitur, unde inteſtina coalita vi-
dentur; ſacile patet, haec vitia, ſi ex parte tantum inteſtinorum cavitatem oceludunt,
aulvum tardam, raram eſficere; aucta vero ac tanta, ut totum inteſtinorum Iumen occu-

il

pent, obſtipationem alvi inſuperabilem cum vomitu ingeſtorum efficere, quod demon-
ſtrant plures Lieutaudii calus. ales tumores dantur in omnibus inteſtinis; attamen
plura inveni exempla in craſis. Nec deſunt exempla infantum cum his tumoribus nato-

rum, quale habet Lieutaud ex Miſcellaneis Acartlemiae Naturae Curioſirum, ubi in
puellae 25 dierum cadavere, quac a partu alvum ſiccam habuit, reperiebantur inteſtina
exerementis inla cta, cum quodam ſarenmate cirea ilei finema a quo hie tubus plane
obturabatur; colon ſuit tenue anguſtiſimum. CI. æuyſch n) invenit inteſtinum re-
ctun ita meraſſatum, ut jollicis eraſſitem fere ſuperaret, ita induratum, ut haereret,
an cornoſa, an cartilagiiea ſit ſilbſtantia. ita anguſtum, ut cavitas ſtran inis latitudi-
nem vix ſu eraret,. Cl van Smieten o) addueit exemplum nobilis pueri, in cujus ca-
davere ſe rihu in inteſtinu i en,. prope ab mſertione in enlon inveniebatu. Hue perti-
net qu que exemplum a Cl. Littre nar: atum, ubi glandulae jejuni ac ilei ĩta erant
indur. tae ac nole a the, ut feræ nullus tranſitus a ſuperioribus ad inferiora eſſet. Cl.
Dionnuyere exemplum narrat liei periodici, a tumore fungoſo tandem ſphacelato

in

E
mtua æ

Tb V Fig 1 ſiſtit lympomatis in ventrienlo
exeu lum a Clir Meckel mihi communicatum
Tab. ill Tig &3

I) L.c TomI ꝑ 117& ſeqq I7 ſeqq
1) Hiſtone de IVacadem roval de Medec de I'an-

nce. 7- 78 ꝑ 214 teqq ubi non ſolum
ten ĩa inteſtina ieirrhoſ  cuartata erant ve-
rum oeſophagus ꝗnoque ac cardia, cum pylo-
rus ſanuc fuitFrie;; D.ſ de peritnaciſima alvi ebſtruchone
5 mæuſtia calloſitate inteſtini recti orta,

iconibus illuſtrata. Hlae 1788. Tab. V.
Fig.2. tale exemplum oſtendit ex Cel. Mechelii
muſaeo iliuſtriſimo deſumtum.

m) l. c p 1-. obſ. 3-1.n, Obſervat anatom. chirorg. Olſ. 95& 96.

o) I e Tom I. .36. T. Iſ B. 1”Hiſtoiræe de  acaũ. royal. des ſciences de 1an-

ne 17703. P 5I-
Commentar. de tebus in ſcientia naturali

medica geitis, Lipſ. Tom. Vi. ꝑ.99.
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in fine coli ac initio reſti. Hue pertinet caſus Ileĩ orti a valunſa eoli prorſus elanſa, ita
ut nihil tranſire poſſet, eum inteſtino ibi degenerato in duram maſſan r),

Signa horum tumorum ſunt ponderis ſenſus in eo loco, ſi majores ſnt, alvus tar-
da vel prorſus obſtructa; interdum appetitus eibuorum ſanus eſt, at qn vis ſecundo aut
tertio die accedit anxietas, abominis imptetio ſupra ſeirchi locum, voniitus ingdſto-

rum eum magno levanine. Quae quidem ſigna haud characte iſtea nec eerta ſunt: ar ſi
prieceſſerit inteſtinorum inflammatio, nec ſolutione, nee ſuppuratione, nec ę ngraena
finita, ſi ea diu continuat ſ nſm quidem at r

 lI iva, e iInter nm reernu leſcen, praeſertimaſſmtis eraſſioribus cibis, tunc diagnuſis eo certior fit. Hi tumores nili maximi ſunt,
externo tactu vix eerto ſentiuntur.

Admodum mala hujus lei prognoſis eſt; eum canſſa, quamvis engnita, rariſime,
ſi unquam tollitur. Si llei ſymptomata pro temp ſanantur, ſemper perieulnm eſt,
ancta redeant. Quodſi tumores ſint ſeirrhnſi, rejor eſt aeęri ſtatuss

eſt, ne abeant in canerum ll 1 hb C1 lil
quaa exemp a  et reutou;: q1 tum peſſimns eſtnegri ſtatus, nullis medicamentis tollendus. Hue pertinet exemplum a Cl. Meckel*) mihi

communicatum.

5. 16.IV. Qnarta eauſſarum llei ſpecies complectitur inteſtinorum eompreſſionem parte
quadam extra inteſtina jacente Cauſſae hue  aſ

re eren ac nms  crunt, quam ut n ge-nere aliquid de ha llei ſpecie dici poſſit: quare ſingulas has cauſſas ſtatim enarrabo,
quibus ſunt ?æ———

Herniae, praeſertim inteſtinales. Hernlam in genere dico ſecundum Clar.
Richter t) Calliſen u) egreſſum partis eujusdam mollis in notabiliori

in aliud cavum praeter naturam exortum, extus haund patulum. ZAellii definitio nimis
lata mihi videtur, eum ait, herniam dici poſſe quemeunque inde qod
quaedam partes e ſitu eo depelluntur, quo naturali in ſtatu defini-

tione aſſumta neſcio, quomodo prolapſus ſit ab hernia diſtinguendus. Quaevis hernia
eſt vel incarcerata, vel non. Incarcerata eſt ea, ubi inteſtina in hernia

eollo ſacei hernioſi vel in alio quovis herniae lo b
co, a annnlo abdominali vel alia quadamparte ſaſciae inſtar conſtringuntur Haee inca
reeratio, uti jure Cl. Richter æ) diſtin-guit, triplicis generis eſt: vel inflammatoria, ubi inflammatio partium incarceratarum,

febrit dnlor ſtatim ab initio praecipua ſunt ſymptomata: ſpaſtica, ſym-
ptomata ſpaſticae ſunt ndolis, quod pracſertim inde apparet, quod

adſunt
r) Medical Eſſays and Obſervations. Vol. IV, u) Principia: ſyſtematis chirurgiae hodiernae.

P 441 ſeqq. Hafn. 790. Tom. II. p. 384-s) l.c.
 T.h V. Fig. æ- w) Lehrbuch der Wundaræneykunit. Th, I. ꝑ. 202,1) Abhmil, von den Bròchen. Gõtting. 1785. p-2- x I. ꝑ. 130- I35.
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adſunt inflammationis vel faecum congeſtarum ſymptomata, remedia antiſpasmodica
ſola proſunt: vel lenta a copia excrementorum in parte inteſtinorum hernioſa congeſta-
rum: quae poſterior plerumque vel unice fere obſervatur in herniis antiquis, magnis,
ſaepius jam prolapſis repulſisque, vel e longo temporis ſpatio ſemper procumbentibus.
Plura hac de re dicere, locus hic non eſt: quare provoco inprimis ad optimum illum
Richteri tractatum de herniis.

Hernias incarceratas llei cauſſam eſſe poſſe, nullus dubitabit, qui ſcit, inteſtina
in hernia contenta incarceratione ita comprimi, ut plane nihil a ſuperioribus ad inferiora
tranſire poſſit, nec vice verſa: unde tunc jam toties laudata llei ſymptomata oriuntur.

Nunc vero quaeritur:

1. An hernioſis lleo aſfectis, cauſſa ſemper in hernia ipſu ſit quaerenda?

2. Quaenam ſint ſigna herniam eſſe llei cauſſam?

Quod primam quaeſtionem attinet, ea prorſus neganda mihi videtur. Haud' ne-
gare quidem audeo, herniam in genere forſan frequentiſſimam llei cauſſarum eſſe,
ldeoque in quovis homine lleo laborante ante omnia, imprimis quando lleus ſubito ac-
ceſſerit, inquirendum eſſe, an aeger hernia laboret, quae nune ſit incarcerata. Haec
disquiſitio eo magis neceſſaria eſt, quando medicus jam ſcit, aegrum eſſe hernioſum:
tunc emm admodum veriſimile eſt, herniam eſſe incarceratam indeque lleum ortum,
Quae vero hucusque dicta ſunt, minime impediunt, quo minus hernioſus ꝗnidam ex
alia quoque cauſſa in eum cadere poſſit: nullam enim video cauſſam, quare in hernioſo
non nmnes jam dictae llei cauſſae locum habere poſſint vel in parte inteſtinorum in ſitu
naturali remanentium, vel in parte in ſacco hernioſo contenta. Quae cum ſint expe-
rlentia probata V), medieos prudentes cautos reddant, ne, quotiescunque herniam
Illeo eonjunctam vident, ĩllam hujus cauſſam eſſe antument. Vera enim diagnoſis hic
magni eſt momenti, cum in ſleo ex hernia incãrcerata orto; taxi non ſuccedente, her-
niotomia eſt inſtituenda, quae in contrario caſo non ſolum inutilis ſed interdum noxia
erit,. Duplex vero datur caſus ubi hernia quamvis pracſens, qua hernia, quaque iucar-
cerari poteſt, non eſt cauſſa llei.

a. UbLin hernioſo llei cauſſa ſita eſt in inteſtinis e loco ſuo non remotis Hoe in
caſu aeger queritur de abdominis, non de herniac doloribus: abdomen eſt durum,
tumidum, tenſum: hernia vero mollis plerumque facile reponenda: morbus oritur
nullo nixu vehementi praegreſſo, vel alia virium magna intenſione: morbi decurſu hernia
quidem dolet, dura, tenſa fit, ſed ſerius minori gradu quam abdomen. Dixi hernlam
plerumque tantum reponi poſſe: quodſi enim hernia adnata eſt, ea non poterit reponi,

quod vero antea quoque fieri haud potuit. Tales caſus exhibet CI. Port
b. Ubi-

Y) Riebters chirurg. Biblioth. BA. liL. ꝑ 385. 7) Chirurgical obſervations telativi to the cataract,
the poiyꝑus of the noſe Vid. Richter. chir, Bibl. Iil. Bà. ꝑ.589-
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b. UbI cauſſa quaedam ex ſupra dictis vel adhue laudandis locum habet in inteſtini

hernia contenits, quamvis hernia non ſit incarcerata, Certe caſus diſficillimae diagnoſis!

Nam hernia llei ſedes; at minime ejus cauſſa eſt, niſ forſan inteſtina inflammata paula-
tim intumeſcant, indeque ſit incarceratio a contentis orta: tunc operatio prodeſſe poteſt.
Si dolores praeſertim in annuli abdominalis regione ſunt, tune magna oritur ſuſpicio her-
niav incarceratae, quod teſtatur Richter à. Si vero annulus abdominalis tenſus non
eſt, dolor magis in hernia quam in annulo abdominali exiſtit, ſuſpicio adeſt, herniam
ſedem tantum, nee cauſſam Ilei eſſe, Porro reſpiciendum eſt ad morbi initium, cauſſas
pracgreſſas, ut ait Cl. Richter b).

Secund
Quodſ h

a, quam poſui, quaeſtio fuit, quaenam ſint ſigna, herniam llei cauſſam eſe?
1 erna lleĩ cauſſa eſt, ea plerumque eſt incarcerata. Incarcerationis vero ſympto-

ma fere perpetuum eſt lleus, quod teſtantur Richter è), Calliſen à) aliique. Unde
ſequitur ſigna llei ab hernia prodeuntis fere ſemper eadem eſſe, quae ſunt ſigna incarce-

rationis: puta, hernia antea indolens incipit dolere: dolores primi adſunt in loco incar-
cerationis, qui plerumque eſt annulus abdominalis, unde propagantur ad reliquam her-
hiae partem, tandemque usque ad abdomen: ei augentur tactu niſuque omnis generis:
hernia tenſa, tumida fit ut abdomen in decurſu morbi: accedit alvi obſtructio, quae
quamdiu facces in inteſtinis infra herniam ſitis adſunt, elysmatibus vincitur, poſtea vero
nuliis cedit remediiss Mox vomituritiones, vomitus ciborum, bilis poſtea materiae

t

ſtercoracas invadunt, verus oritur llenss Quae ſymptomta niſi mature ĩis proſpici
5ur, eeleriter augentur concomitants ſebre, ac inflammatione inteſtinorum, quae cito

abit in gangraenam è,

At, uti paulo ante dixi; hernia, quando eſt Ilel cauſſa, non ſemper incareerata
eſt: Hernia enim ſubito orta eadem quoque ſymptomata excitare poteſt, quae incarce-

ratio, puta vomitum, dolores eolicbs, obſtructionem alvinam; quod optime forſan eum
Richtero t) inde explicatur, quia viſcera, in abdomine remanentia, inteſtinis in herniam

delapſis, trahuntur adeoque irritantur, Idem quoque fit in herniis magnis, quando aeger
iin in ſitu erecto remanet. Quac hucusque dixi, non ſolum de herniis inguinalibus,
ſcrotalibus, cruralibus umbilicalibi ae ſ tf r

i qu un requenti imae, ſed de omnibus aliisherniis abdominalibus, de gaſtrocele 8) &e, valent; quat vero omnia in illo Richteri
tractatu fuſius ſunt explicata.

l Quoad prognoſin hicee lleus minus perieuloſus eſt quam multi alli. Quodſũ her-
nia incarcerata adeſt, periculum difſert pro varia incarcerationis Incarceratio
Ienta a faceibus congeſtis orta minus timenda eſt, quam Incareeratio ſpaſtica, haec

minus
5 l è p. 583. f3 l. è. ꝑ. 10.b Abhandl. von den Brichen. ꝑ. iòẽ. 2) Memoires de I acad. royal. dè chirurę. Tom. I,
 l. c ꝑ. 97- B. 702 7007. ubi CIL. Garengeot inter alia her-a 1. e. Tom. Il. ꝑ. 399. nisrum; exemnla duv aſfert gaſttoceles ſleo

Ricbire l s P 91 llã: i junòtae:
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minus quam inlammatoria, quae eeleriter in gangraenam abire ſolet. In duabus priori-
bus ſpeciebus periculum maxime dependet a minante vel jam orta inflammatione ac gan-
graena, qnae igitur ſummopere ſunt avertenda. Hernia jam gangraenoſa plerumquò
mortem afſert; attamen exempla dantur hominum ex hoc ſtatu reſtitutorum M

Vil

5. 17.
B. Strangulatio inteſtinorum. Haec cauſſa varia eſt, uti praeſertim elucet e Cl.

Meyeri diſſertatione inaugurali i), in qua ſatis luculenter hac de re agitur. Hicce auctor
ſub iſto nomine omnes cauſas addueit, quac inteſtina in abdomine eonſtringere ac compri-
mere poſſunt. Ego vern de inteſtinorum ſtrangulatione loquens, eos tantum caſus in-
telligo, in quibus inteſtina faſcia vel ligamento praeternaturali adſtringuntor, eorumque

diameter oceluditur Huc pertinet caſus ĩlle, quem Maorteau Bourgeois  narrant,
ubi in cadavere foeminae lleo exſtinctae, inveniebatur appendiculæ vermiſormis cum
peritonaei proxima parte concreta, quae faſciam formabat jejunum conſtringentem Si-
milem caſum narrat ſl. Monro Huc pertinet quoque oekhofii m) caſus, ubi
Ileus natus erat a ligamento, quod appendiculae vermiſormi annexum conſtringebat coe-

cum. Hue attinet exemplnm Ilei lethalis, quod deſcribit Gartſchore ſ), ubi omenti
pars prope a loco, quo ilenm eoeco inſeritur, cum meſenterio erat concreta, ibi liga-
mentum 25/ longnm, variae craſſitiei, 2 a coeci initio ortum adhaeſit ilen ac laqueum
firmiter ileum conſtringentem formavit.. Huę numero caſum Cl. 4e la Peyronie

Vidnbi hernia, quae incarcerata fuerat, repoſita, ilenm ſuit ſtrangulatum ab omento cum
peritonaeo coneretoo. Huc reſero caſum ſtrangulationis inteſtini ilei internae, quam nar-
rat van Doevern Hue pertinet quoque eaſus ille Moſcati aY, ubi ileum in duo
brachĩa divifum erat, quorum alterum inteſtini ilei continuatio fuit, alterum meſenterio
annexum laquenm formavit. Huc refero eaſum ꝗohnſtoni t) de obſtructione alvi per-
tinaci, quam excitaverat pars ſuperior recti ligamento praeternaturali conftricta. Alii
multi caſus dantur, quos CI. Meyer l. e. eollegit,

Jam vero quaeritur, quomoro ſtrangulationes hae oriantur? Duo hie conſideranda
ſunt, puta ortum harum faſciarum, conſtritionem iis peractam. Haec ligamenta
quomodo oriantur, haud diſſicile mihi videtur explicatu. Notum enim eiĩt ſemper in om-

nes

n) Medical obſervations and inquir. &e. Vol. IV.
Vid. Richter. l. e. I. BA. 45t. P. 35 36.

0) Memoir. de I Acad. royal. de Chirurg. T. I
P. 693. ubi tabula hanc caſum repraeſæntit.

P) Specim. ohſerv. academ:. ad monſtror. hiſtor,
anatom. &c. ſpectant. Lugò. Bat. 1765. P-76.

a) Memojres de l acad, roval. àe chirurg. T. Iil.
P. 468. qui tabula expreſſus eſt.

r) Medic. philoſophic. commentar, Vol.V.
P, lll. Vid, Riciter. l. e, V. Eò. B. 2832.



nes corporis cavitates exhalare ex arteriſs liquidi aliquid, quod niſi reſorbetur, eraſſum
fit varias partes conneſtit vel fibras ſormat. Hacc eſt ratio, qua ligamenta oriri ere-
do. Jure merito hae faſciae harum conſtrictionum cauſſa pracdiſponens dicendae vider-

tur: quaenam vero eſt cauſſa occaſivnalis? vel quid ſacit, ut inteſtina ĩis conſtringantur?
Hujus phaenomeni ratio quaerenda mihi videtur in motu inteſtinorum periſtaltico, eorum-
que motu paſſivo vel coneuſſione, corpore vehementer moto, v. gr. equitando, ſaltando &e.
Primum inteſtinorum motum ſupra jam demonſtravi: poſteriorem vero, qui in dubium

vocant, adeant Konnetum qui idem hoc declaratt. Vehementibus his motibus inte-
ſtina verſus ligamentum tale acta eo conſtringuntur, quo tum eirenſatic humorum im-
pedita, tum faccum tranſitus prohibitus eſt: quae paulatim morbum angent diametro tota

nabolit. Hae conſtrictiones duplicis generis ſunt ſecundum Meyer.

a, Vel enim eae, quas iſte hernias internas vocat, ſubito natae repentino modo totam
inteſtinorum diametrum comprimunt. Diſfieilis hic eſt diagnoſis: At ſi hujus cauſſae
ſimilitudinem eum herniis externis, quae mihi non prorſus deeſſe videtur, reſpicimus,
ſimulque obſervationes landatas, aliasque bene muitas inter ſe conſerimus, probabile fit,
dolorem ſubito ortum, ac ĩnitio loco quodam fixum poſtea vero ad totum abdomen ex-

tenſum cum caeteris llei ſymptumatibus hane cauſſam monſtrare, ſi abſint inflammationis
ſigna: ſimulque non ſine magna probabilitate e primo doloris loœo ad inteſtinum afſcctum
concludi poteſt. In plurimis aliis llei cauſſis dolor initio vagus, poſtea fixus eſt.

b. Vel inteſtina a ligamento jam diu ſunt recepta, at nondum conſtricta ſtran-
gulatio fit demum aceædæentæ æanſſa occaſional. Hie forſan, uti aliquot exemplis

upparere videtur, V. gr. ex loekhofii ſupra citato, praeeunt per plures hebdomades
dolores eolici ſemper æodem in loco incipientes, qui vero vel ſlatibus vel faecibus durio-

ribus ejectis deſinunt, donee accedente hac vel illa cauſſa, v. gr. majori excrementorum
accumulatione, obſtruſtione alvi, vitio diaetae, Ileus oritur cum doloribus eodem in
loco incipientibus ſemperque ibi ſummo gradu continuantibus. Probe ſcio ſigna hu-
jus cauſſae laudata non certa eſſe, ſed tantum probabilia. At meliora haud inveni.

Quoad prognoſin idem hac de eauſſa ſere valet, quod de lleo hernioſo; in genere
tamen perienloſior eſt hic Ilens, cum ca ſne diagnoſis ſit difficilior, eaque eognita non
ita facile operatione chirurgiea tolli poſſit quam hernia.

à i8.
vacicar ILLGACIſLIOmnia fere corporis viſcera in enor

 varn generis tumores, in hydatides, lypomata,ſarcomata, ſteatomata &c. degenerare poſſe, multae eadaverum ſectiones oſtendunt, è
quibus pauca tantum exempla adducam. CI. de Haent) deſcribit eventumhydatidis enor-

mis
l. TII. Lib MI. 5æõt. XtV. obſ. 20. 5 29 t) l. c. Tom. VII. ꝑ. 112 Ieqq. quam morbi
hiſtoriam jam Tom, V. Cap. æ S. 4. inchvoverat.
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mis a tuba fallopiana ovarioque dextro ortae, quae e multis minoribus hydatibus eonjuncta
ſaepius lleum pluries ſublatum, tandem vero in mortcm abeuntem excitavit. Idem u)
rarrat hiſtoriam hydatidis magnae peritonaei, quae plena ichore, muco puriformi qua-
dam materia, ex inguine continuata per ſiniſtram pelvis partem, rectum inter ac veſicam
ſeſe interpoſuit. erchringw) adducit exemplum llei a ſcirrhoſo panereate, ponderis
unciarum quaduordecim, eolon premente orti. Sic Hippol. Boſius æ) narrat Illei caſum
a mola tubali, rectum premente, orti. Cl. Riolanus Y) lleum a meſenterii tumore or-
tum deſcribit Similem caſum refert CI. Sauvages Quarin 3) deſeribit lleum ab
ovarii tumore ortum. Qui plura hujusmodi exempla legere cupit, adeat Cl, Lieutaud,

Morgagni, Bonnet b). &e.
Haec cauſſa lleum chronicum excitat, paulatim ortum, at vix ſuperabilem. Ple-

rumque diagnoſis haud adeo diſſicilis eſt, cum lplerique tales tumores externe tactu poſ-
1e eo in loco, ubi tumor hic exiſtit, pondus quoddam ſentiunt: ſa-
es aegri ſunt cachectici: functiones viſceris ita corrupti laeſac ſunt.
uſſis oritur vomitus habitualis, ita ut aegri, quovis ſecundo aut tertio
agnis anxietatibus evomant, quo tunc levantur è).

iF hic Ileus eſt, ac de eo idem valet, quod de lleo ex inteſtinorum
ſupra dixi.

5. 19.
ri mutatus praeſertim ejus retroverſio ſeu hvſteroloxĩa poſterior, ubi
s Os ſacrum reſpicit, cum orificium verſus anteriora ſitum eſt. Tres

s Cl. Calliſen 9) diſtinguit, quorum prior eſt, ſi retrorverſio adeo par-
ſymptomata gravia eſficiat: ſecundus, ubi os uteri pubem reſpicit:
ero inter vaginam rectum reclinato, orificium nterĩ ſupra pubis ſym-

n ſecundo, praeſertim vero tertio gardu ſymptomata communia praeter
aecum urinac, unde magna veſicae urinaria;e extenſio, ita ut ©n-

anorexia, anxietas, vomitus, abdomen extenſum, dolenss Haec
oritur praeſertim tertio, rarius quarto graviditatis menſe. Facile ea
atione interna per uteri vaginam inteſtinum rectum. Fuſiorem de hac

Hunter edidit, qui primus ad hune uteri ſitum perverſum attentus ſuit,

ſi juſto tempore eognoſcitur, non magnum adeſt periculom, cum ea fa-
Quod ſi vero ea diutius latet, inflammatio oritur, a cujus gradu exi-
um dependet,

s. 20.
b) In libris] ſuepius jam cĩtetis.

Lib. I. Meyeri Diſſ. ſ. in Nouen Samml. f, Wund-
rom Lib. II. o. 123. iræte. XVI. St. ꝑ. 12à 123.
 Sect. lll. Tralt I. Cap. de ileo. à) l. e. Tom. ll. 5.ĩ58.

è) Mrdicin. und chirurg. Beobacht. tiberſ von
p. Io. Kiln. Leiptig.di inſlammat. ꝑ. 184.



20.ò. Caleuli veſicae magni. Hujus cauſſae exempſum addueit uipius f), ubi a ma:
m Ignis duobus veſicae calculis rectum ita fuit compreſſum, ut nulla poſſent tranſire exere-

menta, ac adoleſcens lleo moriretur. Diagnoſis facilis eſt tunc ex mingendi diſſicnlta-
tibus inde ante lleum ortis, tunc exploratione cathetere inſtituta. Peſſimi ominis hic
Ileus eſt: nulla medendi via reſtat, niſi lithotomia, qua cauſſa tollitur; quae vero opera-
tio dubii eſt exitus.

C aput V.
P r o 2 n o ſ ĩ Ss.

MlEmuneratis jam ac quantum pro viribus meis potui explicatis Ilei cauſſis pu
E El y  cCaadhuc de ejus prognoſi addam. In omni morbo is, qui prognoſin facere vult, ad plura

attendere debet, ſcilicet;

I. ad ipſam morbi naturam in genere ejusque vehementiam:

2. ad cauſſam morbi dato caſu praeſentem.

3. ad omnia, quae aegroti conſtitutionem attinent.

4. ad morbi complicationem.

5. àad conſtitutioncm epidemicam.

Ad haee igitur momenta in Ilei prognoſi quoque eſt reſpiciendum.

1. Quod primum attinet, inter omnes auctores conſtat, Ileum eſſe morbum valde
periculoſum, quod quivis facile intelligit, qui parum modo attendit ad ejus ſvmptomata
ſeilicet ad pertinacem alvi obſtructionem, vomitum vix coercendum, dl. res vehe nen-
tiſſimos, quae omnia ſacile inflammationem inducunt, eum ejus ſequelis, praeſertim gan-
gracna. Quo vehementiora ſunt Ilei ſymptomata, co facilius acecdit inflammatio ad-
modum gravis, ad gangraenam vergens. Inflammatio hæee praecipuum eſt momen-
tum, ad quod medieus reſpiciat, quamque ſummis viribus prohibeat

Gangracna ſi ex inflammatione oritur, plerisque in eaſibus mortem aſſcrt: attamen
exempla acgrorum reſtitutorum dantur quamvis jam adſuerit gangracna,. Talem eaſum
narrat Cl. Burel 8), ubi omnia gangraenae ſigna aſſuerunt, aegerque cortice peruviano

fuit ſervatus. Plura hujuscemodi exempla Cl. Heviu h) collegit. Non poſſum hie
ſilentio praeterire ſignum aliqudũ gangraenae, puta, ſubitam dolorum eeſſ ſo em ſine

arnreſolutione inflammationis. Verum quidem mihi videtur, ſi dolores partes inflammatae

ſubito
 Obſervat. Lib. Ill. cap. 2. h) Menoir. de I' academ. de Chirurg. Tom. XI.E) Iournal de medes. Tom, XXXII. ꝑ. 140. obſ. I, 2. 3.
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ſubito aut penitus, aut maxima ex parte ceſſant ſine reſolutionis ſignis, hoc cum aliis cer-
tum gangraenae fixnum eſſec. An vero inverſa haec ſententia ſemper quoque valet, ut
ſcilicet gangraena orta ſemper coſſent dolores? Vix credo: unum certe adducit Cl. Mor-
g00i1), quod demonſtrat, ęangraena quamvis orta dolores interdum continuare: ado-
leſcęns enim Iloo mortuus ob immane dolorum tormentum ukimas quindecim itac horas
vehementer clamavit. attamen cadavere ſecto inteſtina plurima gangraenoſa, nigerrima
erant inventa. Nec diũcilis eſt hujus phaenomeni explicatio: poreſt enim dolor provenire
ab alia pario adhuc inflammata, ab acri quodam, a vermibus aliam inteſtinorum partem
irritantibus. Gangraena orta interdum in loco abdominis quodam oriuntur tumores,
ſenſim ſluctuantes quibus apertis cſſluit magna ſaniei excrementorumque copia. Qui ſi ſe-
cundnm aitis lo curentur, interdum ſalutarem habent eventum, uti exemplum CI.
Aepeii L.ſ. ug 1) narrat.

Quod ſi animi deliquin, anxiotas magna, ſingultus, tremor artuum accedunt, mali
ominis cſt. Sĩ vomitu f.cees exerementa ſimilia ejiciuntur, peſimi hoc cſt ominis.
Phuique veterum auclorum cerediderunt, tunc neminem ſervari: at his contradicit inter
multos alios Cl. canvageſim) experientia. Si aeger motum mitem leveimque cum parvo
intſ norum murmure ſentit, boni ominis eſt n): indicat, inteſtinorum ſpaſmos minui,
ac cum iis ohſtructionem; ſimul quoque dolores minus vehementes fieri ſolent. Si mor-
bus vix ſanatus aliquo acgri vitio redit, parum ſpei lucet; morbus fere ſemper multo ve-
hementior acgrum aggreditur.

 3.2. Quod ad mobi couſſas pertinet, de iis locutus ſum agens de ſingulis cauſſis.
3. Nec minus aegroti conſtitutio eſt attendenda. Infantes ſi hoc morbo corripiuntur,

plerumque ſinũter eſt exitus: idem valet de ſenibus. Si homines j m aaali his
fuerunt hilirati, m imniner nculum, qua n ſi robnſti ſunt. v do æn a Heiuntur
homires lonſihile, irinabiles, ſexus ſequior Ileo laborantes in majori perieuio veiſan-
tur, quam alii.

94.4 Morbi compſcati in genere magis peiiculoſi ſunt morbis ſimplicibus: ita etiam ſe
habet cum Ileo. Si v gr. hernioſus ꝗnidam Ilco laborat, hace complicatio periculum au-
get verendum enim eſt, ne ſomm hac abdominis concuſſione a vomitu, hernia prolapſa
iucorceiern°, ac acoer ita duhlici in periculo verſetur. Sic Ileus ſtranguria conjunctus,
pejniis eſt ominiè, quam Ileus ſimplex ſive ſtranguriae cauſſa darticularis adſit, ſive ea ſit
ſpasmodica, cou. ſcnſualis.

555. Quemadmodum fandem in omnes morhos conſtitutio epidemica magnum habet
eſcctum, ſic quoque is non deeſt in Ileo. Nequid dicam de Ileo Liiioſo epidemico,
quem Cl. Sius deſeribit, id apparet quoque in aliis Ilei generibus. Si v. gr. geòius epide-
micus eſt putiidus, eo citius accedente ad Ileum febre, ea erit putrida, inammaetio lo-
calis eining abibit in gangracnam Si genius epidemius eſt inflammatorius, eo citius ad
Ileum chionicum acceret inflammatio inteſtinorum e. ſ, p. Ita ut genii epidemici effectus
non poſſit non intclligi.

L
v

Expli-
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Explicatio Tebularum.

lTabula..
Fig I.Volvulus parvus inteſtini Coli transverſi ex

infante quadrienni cum annexo meſocolo
omento colico.

Fig. a.Volvulus inteſtini ilei duplex.

Tig. 3.
Volvulus magnus inteſtini coli transverſi

in colon deſcendens rectum recepti re-
praeſentatus tertia parte minor quam in
ſtatu nturali.

A. Pars coli transverſi flexus lienali.
B. Conſtrictio coli transverſi a colo deſcen-

dente, quo intusſuſcipitur.
C. C. Colon deſcendens maxima ex parte

apertnm.D. Tumor lypomatoſus ſiilo annexus coli
patti.

EE. Introitus ad inteſtihum rectumm
F. Oriſicium recti inferius.

Tabula II.
Volvulus magnus inteſtini ilei, omnium

cralſoium intra inteſtinum rectum.
A. Colon aſcendens inverſum ilei partem

coecum enm ceolo transverſo includens.
a. llei inteſtini finis ſ. Valvula Bauhini.
b. Lumen inteſtinorum craſorum, Coli

prãtertim prope ingreſſum inteſtini ilei.
B. B. Flexus coli iliacus apertus cum initio

recti.
C. Ventriculus.
D. Dundenum.
E. Ileum.
F. Omentum.

c. Pancreas.
V tæ d

Tabula il.
Fig. I.Convolutio partis inteſlini ilei cum volvulo

ejusdem inteſtini in Colon adſcendens
ſuſcepti.

A. Ilei magna pars ad coecum usque convo-
luta.

B. Coecum apertum.
C. Ileum inverſum eolo intusſuſceptum.
D. D. Colon aſcerd.n, apertum.
E. Appendicuſla vel miſormis.

a. Lumen ilei inverſi.
b. Lumen appendiculae vermiformis.

c. Valvula Bauhini.
Tig.

A. A. Scctio chiculans inteſtinis Craſſ.
B. Lypoma ſtilo parieti intcriori anncxum.

Fi- 3.Idem inverſum ly poma ũiſſectum reprãe-
ſentat.

Lã nlilti P :ã-abula 1v.
ſig. r.Lypoma ventriculi tunicis interpoſitum.

A Parę ventiiculi dextra ſ. ꝑyvlorica.
B.B B. I 2æini dunderi paiL trans: ei ſa ſupe-
rior, perpendicularis o transi elſa inferior.

C. Pancreas.D. Lyvpoma ventriculi tunicae muſculari
vaſcnloſae interpoſitum.

a. Pvlorns
b. peritonacum cum tunica muſculoſa.
c. nervea villoſa Ventriculi.

Fig a.Coarctatio ſumma ſcithoidea coli deſcen-
tis.

A. A. Colon apertum dilatatum.
B. B. Inſ.iioi coli pors natvrali magis arcta.
C. Coli villoſa, hic ob arctationem muſcu-

lofae iugoſa.
a. Coli lnmen ſumme anguſtatum.
b b. Limbus a rugis exulceratis formatus.

ig. s.Ileum ſpasmodice contr.ctum.

Tig. 4.
Colon coarctatum cum coeco.
A A. Coceum.

a. Valiula Banhini.
B. Pars coli naturalis reſecta, pollicis cit-

citer longitudine.
C. C. Incipiens coli coarctatio.

TI neſes.
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I.

Hydatides non ſemper oriuntur a taenia hydatſgena.

II

Serophtſloſum virus vix eſt virus 'vencrenm mutatum;

 à

lil.Menſtrua ſuppreſſa, non
vero retentam, hyſteriae cauſſa

IV.Metallorum uſus in Ileo cnrando rariſime,

V.Veſicatoria in febribus putridis

VI.

quod cortici peruv
Nullum medicamentum,

ſcio.

m /—u

ſi unquam, concedi poteſt.

uti alia exeĩtantſa jure adhibentur.

propter ſanguinis acrimoniam antea ĩis exeretam, nune
ſunt.

ſano omnibus in caſibus ſubſtitui poſt,

a
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