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O Ampl ic t i l (4560 R P , R h o d i a ) é droga hoje largamente usada em va­

riados campos da Medicina, em particular como coadjuvante da anestesia 

geral , principalmente por causa de sua ação lítica sobre o sistema nervoso. 

Sua ação, estudada com auxí l io de registros eletrográficos, é depressora 

sobre as "respostas evocadas" no córtex, assim como sobre a substância 

reticular mesencefálica ( A n g e l e r i , Carreras e Urbani do mesmo modo 

que se mostra depressora sobre o sistema adrenérgico perifér ico, do qual 

muito depende a excitabil idade direta e reflexos do sistema reticular me-

sencefálico ( H i e b e l , Bonvallet , D e l l 2 ) . Assim, quer diminuindo a inten­

sidade das descargas adrenalínicas no organismo, quer deprimindo o pró­

p r io sistema reticular mesencefálico e a reatividade cortical, esta droga 

contribui para diminuir o "estado de alerta" cortical e, portanto, diminuir 

a intensidade das respostas aos estímulos por esta recebidos; ela determina, 

por conseqüência, um estado de relativa sedação psíquica. P o r outro lado, 

ela não modif ica a atividade epiléptica experimental no córtex de coelhos 6 . 

Esta propriedade do Ampl i c t i l fo i testada sobre o eletrencefalograma hu­

mano por Castro e Bérard 3 , assim como por Bérard e T u r n e r 4 , os quais 

chegaram às seguintes conclusões: a ) a droga não modif ica sensivelmente 

os traçados normais na dose de 20 a 50 mg, em injeção endovenosa; b ) 

ela ativa ligeiramente a atividade epi leptógena; c ) nos traçados "dessin-

cronizados" há o aparecimento de um ri tmo a relativamente estável. 
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Foi justamente esta última verif icação que nos trouxe a idéia da utili­

zação do medicamento na rotina do exame eletrencefalográfico. É bem co­

nhecida a dificuldade existente para o exame de pacientes em estado de 

tensão emocional , nos quais o traçado é, em geral , tomado por uma ativi­

dade rápida e de reduzido potencial que substitui os ritmos cerebrais nor­

mais. Estes, em particular o ritmo « , são ritmos de repouso cerebral e di­

fici lmente aparecem nos estados de excitação psíquica. O A m p l i c t i l , com 

sua ação lítica sobre as sinapses nervosas, diminuindo o "estado de alerta" 

dos centros superiores, trazendo diminuição desse estado emocional , poderia 

contribuir para o reaparecimento dos ritmos corticais de repouso. 

Para a verif icação desta possibil idade e para a avaliação da possibi­

l idade de ser o Ampl i c t i l empregado com este f im na rotina dos exames 

eletrencefalográficos em doentes suspeitos de epilepsia, empreendemos nossas 

pesquisas no sentido de responder às seguintes questões: a ) A droga mo­

difica o ritmo de base do È E G ? b ) Ela modifica a atividade dos focos 

epileptógenos ou das disritmias paroxísticas centrencefálicas? c ) Seu em­

prego constitui um método de sedação útil, seja em pacientes em estado 

emocional , em ansiedade, seja em pacientes inquietos, não cooperantes? 

M A T E R I A L Ε M É T O D O 

O material que apresentamos se constitui dos primeiros 27 pacientes por 
nós examinados com esta técnica: 25 pacientes epilépticos de vários tipos, 
um com neurose histérica e um com síndrome coreatetósica. Todos eles ha­
viam sido examinados anteriormente sob o ponto de vista clínico e neuro-
psiquiátrico; todos se apresentaram para exame eletrencefalográfico sem me­
dicação barbitúrica nas 24 horas anteriores ao exame e regularmente alimen­
tados. Com tais cuidados procuramos afastar interferência do barbitúrico ou 
da hipoglicemia sobre o traçado. 

O exame eletrencefalográfico foi realizado com aparelho Grass, modelo 
I I I , com 8 canais, usando as tomadas de rotina como descrito an te r io rmente 5 . 
Após esta fase foi feita injeção intramuscular de 25 mg de Amplic t i l e o tra­
çado repetido cada 10 ou 20 minutos até 60 a 90 minutos. 

R E S U L T A D O S 

Analisados em conjunto os resultados podem ser sintetizados e m : a ) 

a atividade de base do traçado, particularmente quando apresentando ritmo 

a, não foi sensivelmente modif icada ( f i g . 1 ) ; somente em raros casos houve 

l igeira lentificação e acentuação dessa a t iv idade; quando apresentando rit­

mos rápidos, entretanto, estes deixaram entrever os ritmos de repouso ce­

rebral, em particular ri tmo « ( f i g . 2 ) ; b ) em relação à atividade paro-

xística evidenciada no eletrencefalograma antes da injeção da droga, esta 

não exerceu influência decisiva, seja modificando-a, seja intensificando-a ou 

deprimindo-a ( f i g s . 3 e 4 ) ; c ) os efeitos clínicos da droga, na dose em-





Fig. 3 — Α . Α. , 14 anos. Crises convulsivas com aura vegetativa, seguidas de ma­
nifestações motoras lateralizadas. E E G m 2.539, evidenciando sinais de foco convul-
siógeno ativo entre C e C3. Em A , antes do Amplictil; 15 minutos ( B ) e 35 minutos 

depois ( C ) , descargas idênticas. 



pregada, foram muito variáveis e ainda não nos permitem um juízo defi­

n i t i vo ; houve, em muitos casos, diminuição do estado emocional e, em ou­

tros, sedação. 

Como efeitos colaterais observamos, em alguns casos, hipotensão arte­

rial frustra intensificada, f indo o exame, com a ortostasia ao paciente, che­

gando em dois deles a determinar um estado de sensível l ipot ímia. Em 

outros, mesmo durante o exame, depois de 20 a 30 minutos, houve tendên­

cia ao sono, com a conseqüente depressão de potencial e lentificaçao dos 

ritmos no traçado. 

Com tais resultados cremos poder afirmar que o A m p l i c t i l , na dosagem 

de 25 mg em média, para indivíduos adultos, é um coadjuvante na rotina 

diária de exames eletrencefalográficos e pode ser empregado nos pacientes 

suspeitos de epilepsia, uma vez que não modif ica sensivelmente as descar­

gas paroxísticas do traçado. Esta droga tem, sobre o sono barbitúrico, a 

grande vantagem de não modificar o traçado de base e, assim, não preju­

dicar o seu estudo. 

S U M M A R Y 

The uso of 4560 R.P. in the electroencephalographic diagnosis. 

The authors have used the 4560 R . P . (Rhod ia Labora to r i e s ) , intramus­

cularly, in dosis of 25 mg. and have analized the results according to its 

influence ( a ) in the basic electrical activity of the EEG, ( b ) in the activity 

of epi leptogenic lesions and ( c ) in the patient's sedation, mainly in those 

patients who present emotional tension or anxiety, or who are non co­

operatives. 

The authors found that the drug in this dosis does not have influence 

in the basic rhythm of the EEG nor in the activity of epi leptogenic f o c i ; 

as sedative, the drug has presented diverse results and they cannot yet be 

conclusive. 

Since the drug does not affect the basic record nor change the epi lept ic 

activity, it can be used as coadjuvant in the routine EEG of patients suspects 

of being epileptics. 
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