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Questo differente comportamento del tremore verso la stanchezza
ha, secondo me, un notevole valore diagnostico. Inoltre io vedo qui
I' applicazione pratica di quelle altre leggi sul lavoro patologico dianzi
enunciate a proposito dell’ ergografia del cosiddetto riflesso rotuleo.
Secondo queste leggi io rilevai infatti che, mentre il lavoro dei cen-
tri superiori, o volitivo, diminuisce con la stanchezza e aumenta dopo
il riposo, quello dei centri inferiori, quello ottenuto, ad es., per ecci-
tamento meccanico o riflesso, in condizioni di morbosa ipereccitabilita,
aumenta con la stanchezza e diminuisce col riposo. Lo stesso avviene
rispettivamente pel tremore simulato ( prodofto dallo stimolo volitivo
e quindi esauribile progressivamente) e per quello reale (prodotfo da
! ipereccitabilith patologica e progressivamente esagerantesi).

¢) Finalmente & importante rilevare che, mentre il tremore della
neurosi traumatica &, come dissi, d' ordinario generale, ossia esteso
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l'n. 1.2 Tremore !1.“.1 neurosi traumatiea.
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Fig. 2.» Tremore volontario o simulato.
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