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B A S I C R E S E A R C H I N P A R A P L E G I A . J. D . FRENCH & R . W . PoRTER ( e d i t ô r e s ) . 

U m v o l u m e ( 1 6 X 2 4 ) com 250 páginas e 90 i lustrações. Charles C. Thomas , 

Spr ingf ie ld ( I l l i n o i s ) , 1962. 

N e s t e l i v ro f o r am reunidas as contr ibuições a um simpósio p romovido , em 
1961, pela Cal i fórnia Spinal Cord Research Foundat ion, com 27 part icipantes. N o 
1º capí tulo, é estudado o problema da regeneração no sistema nervoso central. 
Segundo W . F. W i n d l e os t rabalhos exper imenta i s t êm comprovado a possibilidade 
de r egeneração na medula, com demonst ração de a t iv idade e lé t r ica normal ; entre­
tanto, apesar de mor fo log icamen te constituídas, as sinapses não funcionam, não 
havendo , pois, t ransmissão interneuronal do in f luxo nervoso . Ass im, embora se 
const i tuam as bases anatômicas , a função não se restabelece e as paraplegias per­
sistem inal teradas. O contraste, neste aspecto, entre os anfíbios e os mamíferos , 
sugere a impor tância das diferenças microestruturais , b ioquímicas e funcionais 
na divers idade de compor tamento dos fenômenos regenera t ivos . Szen tágo tha i sa­
l ientou t ambém os óbices à regeneração representados pela especif icidade neuronal . 
A conclusão mais impor tan te deste capi tu lo é de que j á não subsiste o dogma 
de que a regeneração não possa ocor rer no SNC. 

N a 2ª reunião fo r am estudados problemas e mecanismos da dor. W . K . L i v i n g ¬ 
s tone sal ientou a r e la t iv idade da impor tânc ia da rota espinota lâmica e o papel do 
con t rô le supra-segmentar sôbre os receptores, permi t indo suprimir ou modula r a 
dor antes dela ser percebida. Meh le r ressaltou os recentes t rabalhos que v i e r a m 
abalar as doutr inas de B e l l e Mül l e r e suas leis da especif icidade das v ias ner­
vosas, conf i rmando, por out ro lado, as idéias de Sherr ington e Head sôbre a ocor­
rência de di ferenciação sensit iva na pr imei ra sinapse, sob o contrôle de fibras des­
cendentes. Fo i sal ientada a impor tância das conexões espinorreticulares, que pos­
s ib i l i tam uma v i a secundária para o t rânsi to dos est ímulos sensit ivos. F o r a m 
analisados, e m re lação à dor, os resultados da c i rurgia es tereotáxica a o n íve l da 
comissura posterior, bem como a par t ic ipação do te to mesencefá l ico e /ou substân­
cia per iaqueduta l nos mecanismos da dor. P o r ou t ro lado, a lesão estereotáxica 
dos núcleos vent ra is posteriores do t á l amo nem sempre de termina a l í v i o duradouro 
da dor e r a ramente condiciona uma s índrome ta lâmica ; aliás, a sede ta lâmica 
desta s índrome t em sido contestada, admi t indo vár ios inves t igadores que a "dor 
cent ra l" decorra de lesão e m qualquer ponto da v i a espinota lâmica. A o n íve l sub¬ 
ta lâmico , a v i a espinota lâmica se d ico tomiza e m um cont ingente la te ra l para os 
núcleos ven t ra i s posteriores e outro, media l , para o núcleo centra l l a te ra l ; este 
ú l t imo poderia ser responsável pe lo componente difuso e pro topát ico da dor. A l é m 
disso, ao núcleo centra l l a te ra l c h e g a m fibras provindas da r eg i ão pré -motora e 
sua exc i t ação determina manifestações motoras ou dor e parestesias; a destruição 
es tereotáxica determina abo l i ção da dor, sem distúrbios de outras formas de sen­
sibil idade. Discut indo a f i s io logia da dor, W . F. Coll ins t ra ta do problema da es­
pecif ic idade ou não das v ias sensitivas, sa l ientando a a l ta inespecif icidade da for­
mação re t icu lar a t i vado ra ( t ronco do e n c é f a l o ) , t raduzida pela s imil i tude de res­
postas a est ímulos simpáticos, audi t ivos , visuais, dolorosos ou não. 

N o capí tulo seguinte — Mecanismos reflexos espinais — V . J. W i l s o n relatou 

seus estudos, a t ravés das cola tera is axônicas , sobre os impulsos inibidores e faci l i ­

tadores dos motoneurônios . A in ib ição an t idrômica se faz pelas células de Ren¬ 

shaw. A fac i l i t ação obedece a leis aná logas , porém, median te circuitos com maior 

número de sinapses. O processo de f ac i l i t ação se efe tua por in termédio de desini¬ 

bição ( H a r t l i n e e R a t l i f f ) , ou seja in ib ição de interneurônios inibidores, pois é 

abol ido ou mui to diminuído pela ação da tox ina te tânica. O condicionamento ant i¬ 



drômico ou recor ren te opõe-se ao condic ionamento resul tante das fibras aferentes 
dos fusos musculares e se assemelha ao dos órgãos tendíneos de Go lg i . A inibição 
an t idrômica atua pr inc ipalmente sôbre os motoneurônios tônicos; a fac i l i tação , pe lo 
contrár io , parece predominar nos fásicos. 

C. C. Hun t estudou o papel do fuso muscular nos re f lexos espinais. A s f ibras 
fusimotoras ( 7 ) apresentam as seguintes caracter ís t icas : não são influenciadas pelas 
colaterais recorrentes dos motoneurônios , g rande número apresenta descarga de 
fundo ( "background d i scha rge" ) e a lgumas apresentam l imia r r e f l exo ou às exc i ta ­
ções supra-segmentares mais baixos que os motoneurônios . N o g a t o descerebrado, 
os impulsos aferentes oriundos do fuso muscular aumen tam de freqüência durante 
a contração, ao cont rár io do que acontece normalmente ; na r ig idez a cerebelar 
essa freqüência não se modif ica com a cont ração . H á dois tipos de terminações 
motoras nas fibras musculares intrafusais, que t ambém são de dois t ipos: fibras 
de saco nuclear e f ibras de cadeia nuclear ( B o y d ) . Os receptores em buquê dos 
músculos an t lg rav i t á r ios são inibidores. G. Aus t in e M . Sato es tudaram a a t iv idade 
i t e ra t iva das células dos gâng l ios espinais e dos motoneurônios , fenômeno impor­
tante para a compreensão, não só da epilepsia, como da espasticidade; este f a to 
foi c o m p r o v a d o e m exper iências de t ransecção medular crônica. A . v a n Har reve ld 
estudou a espasticidade, median te a asf ix ia medular exper imenta l obt ida por hiper-
pressão intradural , mé todo com o qual f o r am obtidas, e m gatos, paraplegias es-
pásticas caracter izadas por hipertonia em extensão, e x a g e r o dos re f lexos profundos, 
c lono e abol ição dos ref lexos mult issinápticos f lexores ; asf ixias mais duradouras 
tendem a p rovoca r f lac idez . F icou demonst rado que a asf ix ia destrói ma io r nú­
m e r o de neurônios γ que α, expl icando-se assim o prejuízo dos processos normais 
de in ib ição e dos ref lexos polissinápticos. A l é m disso, os neurônios a mostram-se 
h iperexc i táve is , p r o v a v e l m e n t e devido à desaferent ização. A r izo tomia dorsal abole 
a espasticidade t rans i tòr iamente (24 h o r a s ) ; por isso, Gel fan e T a r l o v admi tem 
que a hiper tonia resulte d i re tamente da h iperexc i tab i l idade dos motoneurônios , 
incrementada a té pela desaferent ização de terminada pela secção das raízes poste­
riores. F ina l izando , v a n H a r r e v e l d sal ientou que, nos paraplégicos , a h iper re f lex ia 
decor re pr inc ipa lmente da desnervação dos interneurônios e não dos motoneurônios , 
c o m o na asf ix ia exper imenta l . Szentágotha i descreveu, e m seguida, as caracter ís ­
ticas ana tômicas das células de Renshaw; a f ibra cola tera l do motoneurônio entra 
e m sinapse com essas células a t ravés de botões terminais ( o que carac ter iza as 
sipnases f ac i l i t ado ras ) , enquanto os axônios das células de Renshaw são despro­
vidos dessas terminações , o que indica sua natureza inibidora; é interessante a 
consta tação de que êstes axônios se ar t iculam, não só com os motoneurônios , mas 
t ambém, com outras células de Renshaw, o que expl icar ia a fac i l i t ação por desi¬ 
nibição; tal f a to e lucidar ia melhor a a t i v idade dos músculos s inérgicos e a n t a g o ­
nistas, pois seria desnecessário ape la r para v ias diversas em níve l p ré-motoneuronal . 

N a reunião seguinte — Farmacologia e bioquímica na paraplegia — C. F . 
Bax te r deu a tenção especial ao fenômeno de inibição, que pode resultar de : a ) ex ­
c i tação de sinapses inibidoras; b ) inibição de sinapses exc i tadoras ; c ) modi f i cação 
na transmissão do inf luxo nervoso ao longo d o ne rvo . F o r a m estudadas as ações 
da acet i lcol ina , das ca tecolaminas , da serotonina, dos polipeptídeos, e dos ácidos 

γ-aminobutírico e g lu t âmico . N o estudo da f i s iopato logia da espasticidade nas 
paraplegias , E. E ide lberg considera os seguintes dados fundamentais : a ) es tabele­
c imento de novas e anormais conexões na medula em conseqüência da r egene ração 
abor t iva ou mal d i r ig ida ; b ) desorganização do r e f l exo de t ração ao n íve l do cir­
cuito γ; c ) depressão ou des in tegração dos interneurônios por t rauma, anóxia ou 
outro mecanismo pa to lóg ico ; d ) l iber tação de influências inibidoras supra-segmen­
tares. H . F. K i l l a m Júnior estudou pormenor i zadamente os agentes f a rmaco lóg icos 
bloqueadores. 

N o capí tulo dedicado aos problemas clínicos da paraplegia, D . Munro destacou 
os aspectos sociais e A . S. Abramson estudou as van tagens e desvantagens da 
espast icidade e suas implicações terapêut icas; entre estas inclui as neurectomias 
e tenotomias ( q u e tendem a reduzir o mecan ismo de reverberação sens i t iva) e o 
bloqueio se le t ivo das fibras fusimotoras ou das placas motoras intrafusais. 



N o capí tu lo f inal f o r am regis t radas as discussões de todos os simposiastas sobre 

as perspect ivas atuais e futuras da parap leg ia clínica, que v ê m sendo promissora-

mente del ineadas pelas contr ibuições das ciências básicas. 
H . C A N E L A S 

R E G E N E R A T I O N I N T H E C E N T R A L N E R V O U S S Y S T E M . W I L L I A M F. W I N D L E 
( e d i t o r ) . U m v o l u m e ( 1 6 X 2 4 ) com 311 páginas, 68 f iguras e 6 tabelas. 
Charles C. Thomas , Spr ingf ie ld ( I l l i n o i s ) , 1955. 

Este l i v r o con tém as contr ibuições apresentadas a simpósio p romov ido pelo 
N a t i o n a l Ins t i tu te of N e u r o l o g i c a l Diseases and Blindness (Bethesda, U S A ) em 1954. 
Como o tempo concedido para os re la tores foi pequeno, t i v e r a m êles permissão 
para en t regar seus t rabalhos com mais v a g a r , podendo, assim, comple tá- los com 
dados importantes . Es t i ve r am reunidos 33 pesquisadores. O tema central do sim­
pósio — Regeneração no sistema nervoso central — preocupa os neurologis tas desde 
o século passado, mas somente depois da segunda guerra mundia l é que tomou 
g rande impulso mercê de t rabalhos exper imenta is . O simpósio foi p romov ido com 
a intenção de reunir o que Já t inha sido fe i to a té então, a f i m de incent ivar 
novas pesquisas, del ineando novos rumos para t rabalhos exper imenta i s e clínicos. 
O l i v r o foi d iv id ido em 25 capítulos, assim distr ibuídos: Regeneração do sistema 
nervoso central de peixes ( T . K o p p a n y i ) ; Regeneração do sistema nervoso central 
de anfíbios ( J . P i a t t ) ; Regeneração do sistema nervoso central de répteis e pás­
saros ( V . H a m b u r g e r ) ; Regeneração neuronal in vitro ( R . L e v i - M o n t a l c i n i ) ; Rege­
neração funcional no sistema óptico ( R . W . S p e r r y ) ; Relação da idade com a ca­
pacidade de regeneração em anfíbios ( R . L o r e n t e de N ó ) ; Regeneração e neogênese 
neuronal em anfíbios ( H . H o l t z e r ) ; Regeneração cortical após implantes cerebrais 
( P . G l e e s ) ; Estrutura e regeneração do axoplasma ( H . H o f f m a n ) ; Parâmetros da 
regeneração nervosa ( P . W e i s s ) ; Regeneração estrutural no sistema nervoso central 
de mamíferos em relação com a idade ( W . W . C h a m b e r s ) ; Papel da neuroglia e 
do tecido conjuntivo na regeneração do sistema nervoso central de mamíferos (C . 
D . C l e m e n t e ) ; Regeneração das conexões funcionais ( G . P . M c C o u g h ) ; Condução 
em neurônios regenerados ( D . Scot t J ú n i o r ) ; Recuperação funcional em ratos espi­
nais ( L . W . F r e e m a n ) ; Recuperação do andar em cães e gatos espinais ( P . S. Shur¬ 
r a g e r ) ; Avaliação da regeneração do sistema nervoso central de mamíferos ( R . W . 
G e r a r d ) ; Revisão das evidências estruturais da regeneração de fibras nervosas após 
traumatismos da medula espinal humana ( R . D r u c k m a n ) ; Evidências de regeneração 
estrutural e funcional no sistema nervoso central do homem ( W . S. Loc kha r t J r . ) ; 
Comentários sôbre a regeneração no sistema nervoso central humano ( W . F . W i n d l e ) . 

Os neurofis iologis tas te rão neste l i v r o mui to mater ia l para estudo e sugestões 
para a or ien tação de suas próprias pesquisas. Os neurocirurgiões terão excelentes 
perspect ivas para novos campos de a t iv idade . Os neurologistas , especia lmente nos 
úl t imos capítulos que t r a t am das regenerações e m mamífe ros e na espécie humana, 
terão idéia concreta dos grandes esforços que v ê m sendo fei tos no sentido de su­
pr imir da l i te ra tura médica o d o g m a de que não há possibil idade de regeneração 
estrutural e recuperação funcional no sistema nervoso central . O simpósio rea l izado 
em 1954, presidido por Lou i s B . F lexner , e o l i v ro que dêle resultou, edi tado por 
W i l l i a m F. Wind le , const i tuem os marcos iniciais de uma nova era de pesquisas 
que v e m sendo intensificadas e m vár ios países e que const i tuem uma esperança 
para a N e u r o l o g i a e para a Neuroc i ru rg ia . 

O. L A N G E 

N E U R A L M E C H A N I S M S O F T H E A U D I T O R Y A N D V E S T I B U L A R S Y S T E M S . G R A N T 
L . R A S M U S S E N E W I L L I A M F. W I N D L E ( e d i t o r e s ) . U m v o l u m e ( 1 8 X 2 5 , 5 ) com 

422 páginas e 225 f iguras . Charles C. Thomas , Spr ingf ie ld ( I l l i n o i s ) , 1960. 

Êste l i v r o reúne os t rabalhos apresentados em simpósio sôbre os mecanismos 
neurais dos sistemas audi t ivo e vest ibular , p r o m o v i d o pelo N a t i o n a l Ins t i tue of 



N e u r o l o g i c a l Diseases and Blindness, rea l izado em junho de 1959, e m Bethesda ( U S A ) . 
A reunião t e v e como escopo foca l iza r recentes aquisições no domínio da Otoneuro¬ 
logia , permi t indo a exposição de resultados exper imenta is e incent ivando a busca 
de novas linhas de or ien tação nas pesquisas quanto à aná tomo-f i s iopa to log ia acústi¬ 
co-vest ibular . Comparece ram 32 especialistas d i re tamente interessados no estudo de 
aspectos básicos exper imenta is , ana tômicos ou f is iológicos . Os t rabalhos apresen­
tados, todos sintéticos e com documentação selecionada, assim como as discussões 
a que deram m a r g e m , fo ram distribuídos e m 25 capítulos. 

N o s sete pr imeiros são estudados aspectos da aná tomo-f i s io log ia do ó rgão de 
Cort i e das te rminações per ifér icas do ne rvo coclear , na seguinte o rdem: Modelos 
exper imenta i s da função da cóclea com e sem suprimento neural ( G e o r g e von 

Békésy); Mecan i smo de exc i t ação dos impulsos nervosos audi t ivos ( H a l l o w e l l Davis); 
Impulsos aferentes nas fibras do n e r v o aud i t ivo e mecanismo da in ic iação do im­
pulso na cóclea ( I ch i j i Tasaki); Estudos e le t romic rográ f i cos das células receptoras 
do ó r g ã o de Cort i (Hans Engstrõm); Achados e le t romicroscópicos no cór tex aud i t ivo 
espec ia lmente no tocante às junções sinápticas ( A . J. De Lorenzo); Cor re lação neu¬ 
rana tômica da sensibil idade audi t iva com a discr iminação tonal (H. F. Schuknecht). 
Os n o v e capítulos seguintes anal isam os receptores audi t ivos perifér icos e suas re­
lações aná tomo-f i s io lóg icas com os centros cor t ica is : F ibras eferentes audi t ivas cór-
t ico-cocleares (G. L. Rassmussen); O rgan i zação tonotópica nos núcleos do sistema 
coc lear (J. E. Rose, R. Galambos e J. Hughes); Estudo do sistema aud i t ivo com 
eletrodos implantados (22. Galambos); Mecanismos f is iológicos controladores do in­
f luxo aud i t ivo (J. E. Desmedt); O rgan i zação do sistema aud i t ivo cor t ical ( C . N. 

Woolsey); A n á t o m o - f i s i o l o g i a do cór tex aud i t ivo ( A . R. Tunturi); A t i v i d a d e poten­
cial unitária no cór tex aud i t ivo (J. E. Hind e col.); Pape l do cór tex aud i t ivo na 
discr iminação dos sons ( W . D. Neff). Os capítulos restantes referem-se à função 
ves t ibu lar : Conexões dos núcleos vest ibulares ( A . Brodal); Estudos e l e t romic rográ ­
ficos da i n e r v a ç ã o das células cil iadas sensoriais do labir into poster ior (J. Wersall); 
Estudos his toquímicos dos mecanismos vest ibulares ( G . F. Dohlman); Componentes 
eferentes do ne rvo ves t ibu lar ( R . R. Gacek); In te r re lações entre o lobo f loculono-
dular e o sistema ves t ibu lar ( C . Fernandez, R. Álzate e J. R. Lindsay); Estudos 
exper imenta i s aná tomo-f i s io lóg icos sobre o n e r v o ves t ibular e suas conexões com 
o cerebelo (Af. B. Carpenter); P rodução de impulsos labir ínt icos, v i a s vest ibulares 
descendentes, modulação da a t iv idade ves t ibu lar por influências propr iocept ivas , ce¬ 
rebelares e re t iculares (B. E. Gernandt e S. Gilman). 

É imposs ível anal isar com deta lhe o conteúdo dêste l i v r o ; o sumário acima 
transcri to, acrescido do regis t ro das discussões havidas nas quat ro reuniões real i ­
zadas, mostra que ê le contém abundante mater ia l , apresentado por especialistas de 
a l ta ca tegor ia que expuse ram as técnicas usadas e os resultados obtidos para, de­
l iberadamente , submetê-las a comparações e confrontações esclarecedoras. A l g u m a s 
questões at inentes à ana tomia e à h is to logia que e s t avam e m dúvida fo r am escla­
recidas median te o e m p r ê g o de novas técnicas exper imenta is , de novos métodos de 
co loração e de impregnação dos e lementos c i to lógicos e f ibri lares. Nes t e ter reno 
podem ser destacadas as demonstrações que se re fe rem à dual idade mor fo lóg ica 
das células receptoras da cóclea e do labi r in to posterior, que mos t ra ram a exis tên­
cia de te rminações nervosas de dois t ipos e m tôrno das células receptoras per i fé­
ricas, que a f i rmaram ca tegòr icamente a exis tência de projeções vest ibulares no cór­
tex (pro jeções temporais , par ietais e occ ip i t a i s ) , que conf i rmaram a exis tência — 
tanto no sistema aud i t ivo c o m o ves t ibular — de sistemas eferentes mult issinápticos 
cór t ico-re t ículo-núcleo-per i fér icos a tuando poss ìve lmente como servo-mecanismos re­
guladores das funções audi t ivo-ves t ibulares . Menos definidas fo ram as conclusões 
dos f is iologistas e dos o to logis tas exper imentadores . Como conseqüência dos v a ­
r iados métodos exper imenta is empregados para p rovocar exci tações e inibições e da 
va r i ab i l idade das técnicas de regis t ro ut i l izadas pelos diversos pesquisadores, tor­
nou-se dif íci l , senão impossível , uma aprec iação conceptual básica bem definida 
sobre vá r ios assuntos vent i lados no tocante à f i s io logia dos sistemas acústico e 
ves t ibular . A i n d a assim, os resultados re la tados terão o mér i to de despertar o 
interesse gera l , l evando a reajustamentos de métodos e à padronização de pesqui¬ 



sas, uni formizando a metódica exper imenta l e empregando animais de maior porte 
para que os resultados possam ter ma io r ap l icabi l idade à neurof is io logia e à neuro¬ 
pa to logia dos sistemas acústico e ves t ibular no homem. Embora neste l i v r o v e ­
nham consignados sòmente resultados obtidos e m animais , os o to logis tas e os neu­
rologis tas nele encont rarão far to mater ia l de base para seus estudos e para suas 
concepções pessoais sobre a função acúst ico-vest ibular e quanto à sua in tegração 
no funcionamento do sistema nervoso. Os que tenham pendores para t rabalhos 
de pesquisa nêle encont ra rão inúmeras sugestões do mais a l to va lo r , re lembradas 
e condensadas por Rober t B . L i v i n g s t o n no capí tulo f inal . P a r a or ien tação dos 
estudiosos foi apensa longa lista de referências b ib l iográf icas . Metód ica disposição 
dos assuntos nos vár ios capítulos e bem ordenado índice remiss ivo final (25 pá­
g inas ) fac i l i t am, sobremodo, a u t i l ização deste l i v r o como obra de consulta para 
clínicos e exper imentadores . 

O. L A N G E 

T H E P R O C E S S O F A G I N G I N T H E N E R V O U S S Y S T E M . J A M E S E. B I R R E N , H E N R Y 

A . I M U S E W I L L I A M F. W I N D L E ( e d i t o r e s ) . U m v o l u m e ( 1 5 , 5 X 2 3 , 5 ) com 224 

páginas e 43 f iguras . Charles C. Thomas , Spr ingf ie ld ( I l l i n o i s ) , 1959. 

Este l i v ro contém o que foi apresentado e discutido e m simpósio rea l izado em 

Bethesda, em jane i ro de 1957, sob os auspícios do Na t iona l A d v i s o r y Neuro log ica l 

Diseases and Blindness Council . Os 32 part ic ipantes — anatomistas , histologistas, 

f is iologistas, químicos, psicologistas, pa to logis tas e neurologis tas — fo ram convida­

dos, não para re la ta r suas observações em casos de afecções neurológicas comuns 

aos indivíduos de idade avançada, mas de expor seus estudos e a or ientação de 

suas pesquisas no sentido de esclarecer os processos básicos que o enve lhec imento 

determina no sistema nervoso, isto é, as modif icações estruturais e f ís ico-químicas 

que condicionam as a l terações neurobiológicas e psicológicas da senectude. Ta is 

problemas adqui rem a lcance cada v e z ma io r à medida que aumenta o tempo médio 

da v ida humana, mercê da melhora progress iva da H i g i e n e e da Medicina P reven ­

t iva . Como a maior ia dos conhecimentos no terreno do enve lhec imento neurológico 

foi obtida, a té agora , med ian te observações isoladas e estudos incidentais, êste sim­

pósio, procurando reunir o que es tava esparso, t eve a v i r tude de constituir um 

ponto de part ida para pesquisas mais sistematizadas, or ientando trabalhos de equipes 

bem organizadas e dev idamente aparelhadas. 

In ic ia lmente E. V . C o w d r y analisou as condições do equi l ibr io uoso indispen­
sáveis para a v i t a l idade celular , discutindo o concei to de homeostase nas vár ias 
espécies de tecidos do o rgan ismo humano e mostrando que o estudo acurado de 
processos químicos e enzimát icos locais pe rmi t i rá o conhecimento do que acontece 
nas células durante as a l terações progress ivas caracter ís t icas das vár ias idades. 
Ta i s a l terações nas células do sistema nervoso central fo ram estudadas por H . H . 
W i l c o x (Structural changes in the nervous system related to the process of aging), 

que salientou o acúmulo de uma lipofucsina, à qual deu grande impor tância no 
processo da senectude. A s a l te rações estruturais do neurônio reve ladas pela micros­
copia e le t rônica fo ram apresentadas por E. W . Dempsey (Fine structure of the 

nervous system in relation to the process of aging). W . F . W i n d l e ocupou-se dos 
processos de regeneração dos e lementos nervosos e m re lação com os processos de 
enve lhec imen to em vár ias espécies animais . N o s capítulos seguintes fo ram estuda­
das as a l terações his toquímicas a t r ibuíve is ao enve lhec imen to : Histochemistry of 

the nervous system in relation to the process of aging ( L . B . F l e x n e r ) , Cellular 

physiology of nervous tissue in relation to the process of aging ( A . I . L a n s i n g ) , 
Biochemistry of the nervous system in relation to the process of aging ( H . E. H i m -
w i c h ) , Circulation and metabolism of the brain in relation to the process of aging 

( L . S o k o l o f f ) . N a úl t ima sessão fo ram apresentados os t rabalhos de J . E. Birren 
(Sensat ion, perception and modification of the behaviour in relation to the process 

of aging), de L . D . Stevenson (Functional neurology in relation to the process of 

aging) e de A . W o l f (Clinical neuropathology in relation to the process of aging). 



Embora as a l terações da senectude não possam ser analisadas mediante o es­
tudo de funções isoladas e e lementares , mas d e v a m ser consideradas sob o ângu lo 
da complexa in tegração ps icomotora do compor tamento humano, é ev iden te que as 
contr ibuições apresentadas a êste simpósio abr i rão novos rumos para pesquisa. O 
processo de enve lhec imento celular não é pecul iar à ve lh ice , pois é assinalado desde 
a infância. O processo de enve lhec imento funcional ocorre desde a idade adulta 
como o demonst ram estudos fei tos em at le tas que, ao f im de certo tempo e ainda 
moços, não conseguem mais os níveis de ef iciência que t inham a t ing ido median te 
t re inamento intensivo. M e s m o as deficiências psicomotoras que v inham sendo atr i­
buídas à senilidade, permi t indo estabelecer l imites de "idade pré-senil" e "idade 
senil", podem ocorrer mui to antes das épocas classicamente determinadas. N ã o é 
a idade tempora l que envelhece , mas a idade das artérias, a tuando pr inc ipalmente 
no domínio do sistema nervoso central , no sentido de uma diminuição progressiva 
de e lementos atuantes, com redução da funcional idade motora , sensorial e ps icoló­
gica . A neuropa to log ia demonstra, ainda mais, que quando tais causas (d iminuição 
da vascular ização , d iminuição do consumo de ox igên io , d iminuição do me tabo l i smo) 
a tuam em terreno com deficiências heredológicas , const i tuem concausas para a ins­
t a l ação de processos neurológicos com nosología bem definida. 

O. L A N G E 

F A I N T I N G . P H Y S I O L O G I C A L A N D P S Y C H O L O G I C A L C O N S I D E R A T I O N S . GEORGE 
L . E N G E L . Segunda edição. U m v o l u m e com 196 páginas. Charles C. Thomas , 
Springfie ld ( I l l i n o i s ) , 1962. 

N o v o s conhecimentos sôbre a f i s iopato logia das perdas transi tórias dos sentidos 
l e v a r a m o autor a refundir, doze anos após, a pr imeira edição de seu l iv ro , publi­
cando a tua l i zação prát ica e esquematizada. Desmaios são comumente observados e 
sua impor tânc ia pode v a r i a r desde um episódio banal, sem maior conseqüência cl í­
nica, a té à t radução de uma enfermidade fa ta l ; por vezes , perdas repetidas de sen­
tidos, embora não necessar iamente perigosas, t raduzem afecção que e x i g e cuidadosa 
inves t igação médica . A despeito da sua freqüência, a compreensão do fenômeno 
permanece r e l a t i vamen te superficial , o que t a l v e z possa ser exp l icado pe lo fa to do 
s intoma ra ramente ser observado pelo médico que, quase sempre, j á encontra o pa­
ciente recuperado. A própria def inição de desmaio ou síncope é d i f íc i l ; l i tera l ­
mente s ignif icar ia "cessação, suspensão ou pausa", termos que j á eng lobam as mais 
importantes caracter ís t icas de perturbação. Cl in icamente , há súbita e, em geral , 
curta suspensão de funções v i ta i s necessárias para a manutenção da fôrça muscular, 
da posição erecta e da consciência. Ev iden temente , a duração do fenômeno pode 
se p ro longa r por t empo indeterminado, mesmo porque os mesmos fatores causais, 
podem de te rminar desde simples desmaios a té ictos ou choques i r revers íve is . 

A síncope é um sintoma que pode depender de vár ias causas e sua classif icação 

deve mais lóg icamente repousar sobre os mecanismos desencadeantes do que nos 

fatores e t io lógicos . Sob o ponto de vis ta f i s iopato lógico , quat ro mecanismos podem 

ser invocados : metabo l i smo cerebral reduzido dev ido a deficiências metaból icas ge ­

rais ou locais; efei tos, diretos ou ref lexos , sobre estruturas do sistema nervoso con­

cernentes à r egu lação da consciência ou do equi l íbr io ; fa tôres psicogênicos. Em 

determinados casos, dois ou mais destes mecanismos podam somar seus efei tos. Por 

êste mo t ivo , Enge l prefere adotar uma classif icação cl ínica que serve de ro te i ro 

para o desenvo lv imento dos diversos capítulos de seu l i v r o : no pr imei ro é estudada 

a f i s iopato logia e a s in tomato log ia da síncope dependente de insuficiência circula­

tór ia periférica, quer por mecanismo vasodepressor (s íncope vasodepressora) , quer 

pela hipotensão postural; no segundo são consideradas as síncopes re lacionadas com 

perturbações cardíacas (b loqueios cardíacos, taquicardia paroxist ica, insuficiência 

coronár ia e enfar tes do miocárdio , insuficiência e estenose aórt ica e cardiopat ias 

c o n g ê n i t a s ) ; no tercei ro são al inhadas as síncopes dependentes de perturbações res­

pira tór ias e pulmonares (h ipe rven t i l ação , perda do fô l ego , síncope la r íngea e tus¬ 



sígena, pelo espirro, pela manobra de Va l sa lva , nas hipertensões e embol ismos pul­

m o n a r e s ) . 

De par t icular interêsse para o neurologis ta é o capí tu lo V , em que o autor 
estuda as síncopes re lacionadas com perturbações cerebrais (def ic iencia de circula­
ção e /ou do metabol i smo e n c e f á l i c o ) . Impor tan te , na gênese de crises sincopais 
transitorias, é a obstrução do f luxo sangüíneo na porção cerv ica l das ar tér ias ca­
rótida interna e ver tebra l , assim como na ar tér ia basilar. Afecções obstrut ivas de 
ar tér ias int racranianas dis ta lmente ao circulo de W i l l i s são com menor freqüência 
responsáveis por sintomas sincopais, embora possam contr ibuir para o aparec imento 
de manifestações neurológicas focais no decurso de síncopes de outra natureza. 
R a r a m e n t e ocor rem desmaios nas lesões expansivas . Efei tos cerebrais ref lexos par­
tidos do seio carot ídeo parecem desempenhar papel secundário. O autor classifica 
os mecanismos causadores de síncopes que podem ocorrer no decurso de disfunções 
cerebrais e m : 1 ) processos locais — vasculares , metaból icos ou mecânicos — afe­
tando partes do sistema nervoso concernentes a n íveis de consciência e /ou do 
equi l íb r io ; 2 ) processos comprometendo reg iões concernentes à r egu lação da cir­
culação gera l e conduzindo a lesões c i rcula tór ias per i fér icas ou cárdio- inibi tór ias ; 
3 ) afecções que d iminuem a to lerância do sistema nervoso central para a l terações 
da c i rculação gera l ou do metabo l i smo; 4 ) lesões predispondo ao aparec imento de 
manifes tações neurológicas focais no decurso de síncopes de o r i g e m circulatór ia , 
cardíaca ou respiratória. N o capí tulo seguinte, Enge l estuda as síncopes de o r i gem 
psíquica, considerando sucessivamente os desmaios histéricos, as síncopes psíquicas 
corre lacionadas com "stress" agudos e as síncopes no decurso de afecções neuró­
ticas ou psicóticas. E m seqüência, o autor analisa a incidência e o d iagnóst ico da 
sincope, em função da idade e sexo dos pacientes, da anamnese, do e x a m e físico 
e dos exames complementares essenciais mais indicados. N o ú l t imo capi tu lo é es­
tudado o diagnóst ico diferencial entre as diferentes formas de síncopes e outras 
ent idades: epilepsia, v e r t i g e m , narcolepsia e ca tap lex ia . B e m documentada bibl io­
g ra f ia encerra cada capí tulo deste l i v ro , cuja lei tura é a l t amen te recomendável 
para todo o cl inico gera l e, sobretudo, para os neuropsiquiatras . 

R O B E R T O M E L A R A G N O 

J U V E N I L E A M A U R O T I C I D I O C Y I N S W E D E N . S T U R E R A Y N E R . Monogra f i a ( 1 5 X 2 2 ) 
com 107 páginas , 34 tabelas e 5 f iguras . Inst i tute for Medicai Genet ics of the 
Univers i ty of Uppsala. H a k a n Ohlssons Bokt rycker i , Lund, Suécia, 1962. 

A idiot ia amauró t ica juven i l (doença de S p i e l m e y e r - V o g t ) é doença genética 
recessiva. D o ponto de vis ta populacional é impor tan te que, nas condições huma­
nas genét icas pa to lógicas seguindo um t ipo de herança recessiva simples, os hete-
roz igo tos sadios ge ra lmen te são mui to mais numerosos do que os homozigo tos . 
Nes ta monogra f i a R a y n e r estuda a doença do ponto de vis ta gené t ico em um le­
v a n t a m e n t o fe i to em tôda a Suécia no per íodo de 1950-1959. N o capí tulo 1 são 
estudados aspectos e t io lóg icos e cl ínicos. N o capí tu lo 2 é fei ta rev isão sôbre tra­
balhos anter iores que abordam o tema da vacuo l i zação l infoci tár ia na idiot ia amau­
rót ica e e m outras condições. O encontro de vacuo l i zação l infoci tár ia na idiot ia 
amauró t i ca juven i l não é homogêneo , segundo diversos autores. R a y n e r j u l g a que 
a presença dessa anomal ia é constante na doença, considerando-a como e lemento 
de grande ut i l idade no diagnóst ico precoce e na ava l i a ção do grau de cer teza com 
que os he te roz igo tos podem ser ident if icados. E m vá r ios capítulos seguintes é in­
ves t igada a presença de vacuo l i zação l infoc i tá r ia nos homoz igo tos , confrontando 
com os achados e m indivíduos por tadores de outras entidades mórbidas ( cap í tu lo 6 ) 
e com os dados dos he te roz igo tos ( cap í tu lo 8 ) . Os pais dos homo e he te roz igo tos 
fo ram inves t igados sob o mesmo aspecto, l evando à conclusão que o es t igma é 
gene t icamente de terminado (cap i tu lo 9 ) . U m grupo controle foi t a m b é m examina ­
do (cap í tu lo 1 0 ) . A questão de consagüinidade foi abordada pe lo e x a m e da popu­
lação de pequena r eg i ão da Suécia ( X - f j ä l l ) , de onde p r o v i e r a m 4 pacientes da 
casuística re la tada (cap í tu lo 1 1 ) . 



Seguem-se a discussão gera l dos resultados e o sumário. A conclusão mais 

interessante é a de que o encontro de 1% de l infóci tos vacuol izados e m parentes 

sadios dos pais dos pacientes é uma conseqüência do estado he te roz igó t i co do gen 

para esta doença; isto está de acôrdo com a a l ta incidência na reg ião isolada g e o ­

g ra f i camente . 
F E R N A N D O T E I X E I R A M E N D E S 

C H A N G E S I N M E N T A L F U N C T I O N S A F T E R I N D U C E D H Y P O T E N S I O N . M A T S G R U V -

STAD, L A R S K E B B O N E B E N G T A X : S O N L O F . Monogra f i a ( 1 6 X 2 4 ) com 112 pá­

ginas, 20 tabelas e 20 f iguras. Suplemento m 163 de A c t a Psychia t r ica Scan-

d inavica . E. Munksgaard , Copenhague, 1962. 

A c i rurgia sob hipotensão ar ter ia l induzida apresenta van tagens inequívocas , 
não só pela d iminuição do sangramento , mas ainda pela redução da intensidade 
dos ref lexos neu rovege ta t ivos . Daí sua apl icabi l idade, pr inc ipalmente e m neuro­
ci rurgia . N o entanto sua prát ica d e v e cercar-se de cuidados especiais em v i r tude 
de sérias compl icações que podem ocorrer e m v i r tude de ba ixa acentuada da tensão 
ar ter ia l . A o lado das complicações fàc i lmente ident i f icáveis , outras podem passar 
despercebidas em v i r tude de sua difíci l a v a l i a ç ã o ; entre estas contam-se cer tamente 
as de ordem psíquica. Separar quais a l terações estão l igadas à cirurgia, ou ã 
anestesia, ou a ambas j á não é tarefa fáci l , que se a v o l u m a quando o pesquisador 
pretende estudar as modif icações l igadas à hipotensão induzida durante a aneste­
sia. Os autores (psiquiatra , ps icólogo e anestesis ta) f i ze ram exaus t ivo estudo para 
ve r i f i ca r os efei tos da hipotensão induzida sôbre as funções cerebrais. Es tudaram 
93 pacientes por tadores de hérnia discai, sendo que 32 fo ram operados com hipo­
tensão, 39 em normotensão; 22 pacientes não fo ram submetidos à c i rurgia . A s 
técnicas anestésicas empregadas são descritas em detalhe, assim como os estudos 
psicométr icos e psiquiátr icos a que fo r am submetidos os pacientes, antes e depois 
do a to c i rúrgico . Os resultados obtidos fo r am analisados es ta t is t icamente e dis­
cutidos os vá r ios fatôres que poder iam inf luenciá- los . Os resultados permi t i ram 
concluir que a anestesia com hipotensão induzida causa ma io r défici t na função 
menta l do que sem hipotensão, o que pôde ser ve r i f i cado em estudos psicométricos 
e psiquiátricos, o grau da a l t e ração dependendo da intensidade e duração da queda 
de pressão. F o r a m mais afetadas funções e n v o l v e n d o a rapidez do rac iocínio e a 
capacidade de mudança de uma ordem de idéias para outra. O déf ic i t não levou 
a uma redução mater ia l do n íve l intelectual gera l , sendo apenas percebido por 
comparação com pacientes que não fo ram submetidos à hipotensão induzida. A 
modi f icação causada pela hipotensão parece permanecer por um tempo mais longo 
do que a observada nos pacientes operados em normotensão. U m pequeno grau 
de déf ic i t pôde ser ve r i f i cado mediante psicometr ia rea l izada mais de um ano após 
a in te rvenção , embora os exames psiquiátr icos rea l izados nesse momen to nada re­
velassem. O déf ic i t nas funções menta is após hipotensão induzida não parece t e r 
qualquer e fe i to de impor tância prát ica no a jus tamento do indiv íduo à sociedade, 
na sua capacidade de t rabalho ou no bem-estar subje t ivo. 

G I L SOARES B A IRÃO 

S T U D I E S O N T H E B L O O D - B R A 1 N B A R R I E R I N H Y P O T H E R M I A . P . G . J E P P S S O N . 
M o n o g r a f i a ( 1 6 X 2 4 ) com 230 páginas, 100 tabelas e 6 f iguras (4 em cores ) . 
Suplemento nº 160 de A c t a N e u r o l ó g i c a Scandinavica . E. Munksgaard , Cope­
nhague, 1962. 

F o r a m real izados exper imentos em coelhos lesando a barreira hémato-encefá l ica 

com Umbrad i l ( I o d o p i r a v e t o ) , que é substância de contraste, na tempera tura am­

biente, na tempera tura corporal e na h ipotermia (a . 20 e 2 5 « C ) . O contraste foi 

in je tado por v i a carot ídea, com e sem oclusão da ar tér ia carót ida externa . O es­

tudo foi comple tado com a injeção de azul tr ipan para que, pela co loração do 



parênquima nervoso, pudessem ser ver i f icados o t ipo, a loca l i zação e a extensão 
das lesões provocadas . A passagem do corante, s ign i f i ca t iva de lesão da barrei ra 
hêmato-encefá l ica , é marcadamente reduzida na hipotermia, r e l a t i vamen te às con­
dições de tempera tura ambienta l ou corporal . O autor não pôde exp l i ca r satisfa­
tòr iamente a d iminuição do efe i to danoso à barreira pela h ipo te rmia ; tenta ex­
pl icar este e fe i to como resul tante de uma reação entre o Umbrad i l e as estruturas 
que res t r ingem a passagem do azul tr ipan no parênquima cerebral . Esta restr ição 
seria local izada, segundo o autor, nas paredes capilares, sendo p r o v á v e l , t ambém, 
que se processe na membrana g l ia l que suplementaria , assim, o efe i to das paredes 
capilares. O t rabalho é interessante pelos seus detalhes e pela documentação es­
tat ís t ica e fo tográ f ica . Sua impor tância é restri ta dev ido ao cará ter puramente 
exper imen ta l ; entre tanto, deve ser conhecido pelos especialistas pelas grandes pos­
sibilidades teóricas e prát icas que dele poderão advi r . 

A R O N J. D U M E N T 

B E H A V I O R A L C H A N G E S I N P A T I E N T S F O L L O W I N G S T R O K E S . MONTAGUE U L L ¬ 
M A N . U m v o l u m e (15 ,5X23,5) com 103 páginas . Charles C. Thomas , Springfield 
( I l l i n o i s ) , 1962. 

M . U l lman estuda as repercussões psíquicas, imediatas e tardias, após ictos 
vasculares , repercussões que cor ren temente são descuidadas pelos médicos, mas de 
importância essencial para o prognós t ico quanto às possibilidades de recuperação. 
F o r a m estudados 300 pacientes internados com o diagnóst ico de acidente vascular 
cerebral por trombose, embol ia ou hemor rag ia . N o pr imei ro capí tu lo são analisados 
os impactos psicológicos que sofrem os pacientes, quer no acordar após a brusca 
instalação da s in tomatologia , quer ao assisti-la e m plena consciência. A s corre la­
ções entre "stress" emocional e ic to são consideradas a seguir, sendo demonstrado 
que só exis te s ign i f ica t iva cor re lação c rono lóg ica e m número reduzido de casos 
(menos de 1 % ) . Os aspectos rea t ivos v a r i a m desde uma in teg ração real is ta da 
nova si tuação até verdade i ras deter iorações psicóticas; essas reações dependem da 
g r av idade da lesão cerebral , especia lmente quando esta seja suficiente para de­
te rminar defeitos na or ientação, na memór ia , no j u l g a m e n t o ou e m outros aspectos 
da função cogn i t i va ; na ausência dessas disfunções cerebrais difusas, o de terminante 
mais impor tan te no compor tamen to psíquico do paciente é o grau e a duração da 
insuficiência física residual. Outros fatôres d e v e m ser considerados, c o m o se jam: 
si tuação da v ida para a qual o paciente deve rá re tornar e fatores prévios da 
personalidade do paciente. Entre tanto , nenhuma classif icação convenciona l de tipos 
de personal idade pré-mórbida permi te predizer sobre os modos, normais e pa to ló ­
gicos, de in tegração do impacto causado pelo ic to. A s reações depressivas são, em 
geral , diferentes das depressões observadas e m indivíduos neuróticos. A hospital i ­
zação se impõe nas seguintes circunstâncias: estados de demência com distúrbios 
do compor tamen to ; reações depressivas após afasias g raves , sem de ter ioração intelec­
tual s ignif icante ; surtos episódicos e incont ro láveis , ge ra lmen te com agress iv idade 
e compor tamento nega t iv i s ta ; manifes tações psíquicas decorrentes de má readapta­
ção de pacientes às condições def ic i tár ias ; processos psicóticos determinados pelo 
ic to , aparentemente sem lesão cerebral impor tan te . A influência dos processos de 
reab i l i t ação física pode condicionar resultados mui to v a r i á v e i s em indivíduos com 
a mesma lesão orgânica . Modif icações de hábitos prévios podem ocorrer em alguns 
pacientes. O problema das seqüelas sexuais encerra a pr imei ra par te do l i v r o . 
N o s dois úl t imos capítulos que são, a nosso ver , os de ma io r profundidade, são 
estudados, sob o ponto de vis ta neuro lóg ico e ps icopatológico , os problemas da ano¬ 
sognosia e das respostas anosognósicas potenciais . 

E m suma, trata-se de l i v r o interessante, de lei tura fáci l , cujo maior mér i to 
reside em chamar a a tenção para um prob lema que, e m gera l , não é suficiente­
mente considerado pelos cl ínicos e pelos neurologis tas . 

R O B E R T O M E L A R A G N O 



P S Y C H O L O G I E I N B I O L O G I S C H E R S I C H T . W . R . H E S S . U m v o l u m e ( 1 7 , 5 X 2 4 , 5 ) 

com 1 2 0 páginas. Georg T h i e m e V e r l a g , S tu t tgar t , 1 9 6 2 . 

Êste l i v r o é o fruto da exper iência de um pesquisador, no campo da f i s io logia 

cerebral , à procura de um caminho para a compreensão das in tegrações psíquicas 

al teradas, a t ravés do decurso das funções normais . Ass im, ob je t iva pr imei ro reco­

nhecer a cor re lação ent re os compor tamentos mo t ivados ps iquicamente e a correspon­

dente o rgan i zação funcional do cérebro; depois, a demonstração de um arranjo 

que corresponda à o rgan ização in tegra l do h o m e m e dos animais dotados de vida 

psíquica. N ã o se trata, pois, de um compêndio didát ico nem de mera "mise-au¬ 

point" do tema. Sem pretender esgotar o assunto em suas mais diversas impl ica­

ções, o autor expressa sua manei ra de v e r sob o ponto de vis ta prát ico. Desde 

que nenhuma v ia de acesso permi te penetrar d i re tamente no mis tér io que repre­

senta a v ida psíquica, just if ica-se a restr ição do autor, de terminada pela necessi­

dade de não se e x t r a v i a r e m terreno tão complexo . Correspondendo esta restr ição 

ao ângu lo de v i são de um pesquisador do por te de Hess, nela se encontra o v a l o r 

do obra. A expos ição foi d iv id ida e m três par tes : na pr imeira , Hess estuda os 

compor tamentos que estão l igados a conteúdos de consciência e são v i v i d o s subje­

t i v a m e n t e ; na segunda, t ra ta das reconhecidas e p rováve i s relações existentes entre 

as funções psíquicas e a o rgan ização funcional do cérebro; na terceira, procura 

abstrair a lguns princípios d inâmicos que possam oferecer base comum aos conteúdos 

de consciência e às funções cerebrais, apresentando e jus t i f icando pontos de vis ta 

pessoais sôbre questões fundamentais de psicofis iologia . Escri ta de manei ra clara, 

obje t iva , didática, esta obra é recomendada par t icu larmente aos psiquiatras, neu­

rologis tas e neurocirurgiões . 

JOSÉ L O N G M A N 

M I G R A I N E I N S C H O O L C H I L D R E N . Bo B I L L E . M o n o g r a f i a ( 1 6 X 2 4 ) com 151 pá­

ginas, 4 1 tabelas e 1 6 f iguras . Suplemento n? 1 3 6 de A c t a Paed ia t r i ca . A l m q ¬ 

vis t & Wikse l l s Bok t rycker i A b , Uppsala, 1 9 6 2 . 

E m um to ta l de 8.993 escolares, os autores v e r i f i c a r a m que 3 4 7 ( 3 , 9 % ) e ram 

comprovadamen te por tadores de enxaqueca . A freqüência ma io r ocorreu entre 1 0 

e 15 anos de idade, pr inc ipa lmente no sexo feminino. F o r a m analisados a lguns dos 

fatôres desencadeantes das crises, como o "stress" causado pelas obr igações escola­

res, exerc íc ios físicos, fa tôres re lacionados com a inf luência ma lé f i ca de est ímulos 

luminosos (c inema, te lev isão r e f l exão de raios solares no mar e na n e v e ) . F o i es­

tudado de ta lhadamente um grupo de 7 3 pacientes, sendo 3 2 do sexo mascul ino e 

4 1 do sexo feminino . Os principais s intomas da fase prodrômica f o r a m : aura v isual 

( 7 0 % ) , c int i lações ( 4 0 % ) e escotomas ( 3 6 % ) ; e m 6 8 % dos casos a dor t inha ca­

ráter la te jan te ; em 7 9 , 5 % hav ia referência a enxaqueca nos antecedentes fami l i a ­

res; e m 1 2 , 3 % fo ram regis t rados quadros convuls ivos ; em 2 8 , 8 % havia indícios de 

insuficiência c i rcula tór ia or tos tá t ica ; distúrbios do sono fo r am assinalados em 46,6% 

dos casos; acessos de mau humor e m 1 7 , 8 % dos casos. Fo i estudada, também, a 

incidência de distúrbios gastr intes t inais : s intomas d iges t ivos ( 6 5 , 5 % ) , dores abdo­

minais ( 2 0 , 5 % ) , enjôo severo ( 4 9 , 3 % ) . A s crianças por tadoras de enxaqueca e r am 

de hábi to astênico. Tes tes psicológicos mos t ra ram que as crianças com enxaqueca 

apresen tam: menor ve loc idade de reação a est ímulos acúst ico-visuais; t êm menor 

destreza manual ; apresentam uma a t i tude anal í t ica perante a real idade, s imi lar a 

de adultos do sexo feminino; assumem at i tudes de maior cuidado na rea l ização 

de atos impor tan tes ; são pouco autoconf iantes ; t êm maio r di f iculdade e m entender 

instruções, t a l v e z dev ido a um bloqueio emoc iona l ; despendem esfôrço maior para 

real izações , poss ìve lmente dev ido à tendência de re f le t i r exage radamen te ; são enca­

radas pelos pais como crianças mui to asseadas, f i s icamente frágeis , pouco ágeis , te­

merosas, pouco cordatas, pouco perseverantes , m u i t o ambiciosas em re lação aos tra­

balhos escolares, menos metódicas, de menor au tocont ro le e m presença de frustra­

ções, mais sensíveis e mais ansiosas; são mu i to sujeitas à ansiedade inespecífica, 

pr inc ipa lmente re lac ionada com as situações escolares. 



Os autores t en ta ram estudar o prognóst ico a curto prazo, mas não ob t ive ram 
resultados conclusivos. F o i fei ta inves t igação e le t rencefa lográf ica , compara t ivamen te 
com um grupo contrôle . Os resultados s igni f ica t ivos f o r a m : 1 ) a es t imulação lu­
minosa in te rmi ten te de terminou o fenômeno de a r ras tamento das freqüências rá­
pidas e m 92% do grupo de doentes e e m 77% dos casos contrôles; 2 ) e m re lação 
a fenômenos paroxís t icos e episódicos, entre os quais espiculas e complexos espícula-
onda, não foram obtidos resultados d ive rgen tes ; 3 ) considerando as curvas obtidas 
como anormais desde que t ivessem al terações substanciais, tanto e m repouso como 
após est ímulos luminosos e h ipervent i lação , não foi possível conclusão def in i t iva , 
quan to a a l terações específicas da enxaqueca ou semelhantes à epilepsia. 
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