ANALISES DE LIVROS

ASTROCITOMAS DO CEREBELO NA CRIANCA: PATOLOGIA E CLINICA. CLovis
OLIVEIRA.. Tese de Livre-Docéncia apresentada & Clinica Neurolégica da Facul-
dade de Medicina da Universidade do Brasil, Rio de Janeiro, 1952,

O autor estuda, a luz de 12 casos de astrocitomas cerebelares em criancas, ob-
servados e acompanhados pessoalmente, os diferentes aspectos de que se revestem
estes gliomas. Apés analisar a histogénese dos gliomas em geral, faz revisdo cri-
tica das diversas classificacdes propostas e nelas situa os astrocitomas, sobretudo
os de localizacdo cerebelar. Estes ultimos se caracterizam por relativa benignidade
propiciada por uma constituicdo celular diferenciada, por seu carater circunscrito
e pela incidéncia predominante na infancia. Interessante sua contraposicio com
os astrocitomas cerebrais, mais freglientes em aduitos, com caracteristicas infiltran-
tes, difusas e invasivas, muito sujeitos a transformacdes malignas, talvez conse-
qlientes a fendmenos de anaplasia. O autor considera como caracteristica, pratica-
mente exclusiva dos astrocitomas cerebelares, a presenca de um tipo especial de
astrocito alongado, pouco ramificado, cuja concentracdo varia de caso para caso.
A seu ver, ésses astrocitos correspondem aos classicos espongioblastos. A presenca
désses astrocitos polares individualizaria éste tipo de tumor; s&o astrocitos adultos
que jamais apresentam qualquer cariter de imaturidade. @Quando sediados no ce-
rebelo, estes tumores podem determinar sintomatologia vermiana ou, pelo contrario,
sintomatologia de hemisfério cerebelar. Freqiientemente suas manifestacdes iniciais
sdo enganosas, por vézes antecedendo por tempo indeterminado o aparecimento de
hipertensdo intracraniana. Grande parte das vézes a sintomatologia se inicia com
vOmitos e cefaléias matinais acompanhadas de disturbios oculares. O prognéstico é
bom desde que a intervencdo seja precoce; desta forma, é salientada a necessidade
do reconhecimento do tumor o mais cedo possivel. O unico tratamento util é a
exerese completa, incluindo a remocdo do ndédulo mural nos tumores cisticos. Na
experiéncia do autor, a radioterapia profunda é desprovida de qualquer acido nos
astrocitomas cerebelares.

Trata-se, em suma, de monografia bem cuidada, em que 0 autor se esmera na
exposicao de iconografia abundante e que é encerrada por bibliografia bastante
completa,

R. MELARAGNO

OPHTALMODYNAMOMETRIE. E. WEIGELIN E A. LOBSTEIN. Um volume com 134
paginas, 18 figuras e 17 tabelas. S. Karger, Basel-New York, 1962.

A oftalmodinamometria é processo de medida da pressdo arterial na periferia
da circulacdo, servindo o 6lho como mandémetro. Entretanto, foi averiguado que
éste processo é destituido de valor para apreciar as perturbacdes circulatérias reti-
nianas, de forma que a oftalmodinamometria entrou em desuso. Observacoes ulte-
riores, todavia, demonstraram que se trata de um meio de investigacdo precioso pars
avaliar a circulacdo cerebral, pois permite determinar a pressdo na artéria oftal-
mica em um ponto situado entre a origem desta artéria e o nascimento da artéria
central da retina.

Esta monografia é dividida em duas partes: na primeira, os autores se ocupam
da teoria e técnica da oftalmodinamometria, estudando suas bases fisicas, a meto-
dica e os resultados. Na segunda parte, de maior interésse para o clinico, 0s au-
tores consideram as aplicacdes da oftalmodinamometria, analisando seu emprégo em
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casos de oclusdes da artéria cardtida interna e sindromes afins, nos aneurismas e
em neoformacdes vasculares intracranianas, nas cefalalgias, nas hipertensdes arteriais
e, finalmente, nos glaucomas.

Se a pressao oftdlmica é maior que a cifra prevista pelo conhecimento da pres-
s&o0 arterial umeral e da pressdo intraocular, um dos dois fatos seguintes pode estar
ocorrendo: elevacdo de resisténcia intracraniana a drenagem do sangue (por este-
nose dos vasos intracranianos periféricos ou por aumento da viscosidade sangiiinea)
ou abaixamento da resisténcia nas artérias carétidas primitivas ou internas. Pelo
contrario, se a pressdo oftdlmica é inferior a cifra prevista de acérdo com a pressdo
umeral e a pressdo intraocular, também duas causas podem estar ocorrendo: abai-
xamento da resisténcia intracraniana & drenagem do sangue (vasodilatacdo cerebral
ou diminuicdo da viscosidade sangiiinea) ou elevacdo da resisténcia nas artérias
carétidas primitivas ou internas ou, mesmo, na proépria artéria oftdlmica. Na se-
gunda eventualidade, particularmente importante sob o ponto de vista clinico, existe
uma diferenca significante entre as medidas de um lado em relacdo ao outro. O
processo de investigacdo é simples, pouco desconfortavel para o paciente, e a exa-
tiddo de seus resultados é confirmada pela comparacdo com outros métodos (método
de oOxido nitroso de Kety e Schmidt, medidas diretas da pressdo intracarotidea, con-
troles operatorios e arteriograficos). Nas oclusdoes do sistema carotideo éste pro-
cesso semiologico tem grande importancia; assim, é possive! despistar e localizar
os obstaculos arteriais situados em diferentes niveis do dominio circulatério, a
partir da croca da aorta até o término da artéria carétida interna. Nos aneuris-
mas e em neoformacdes vasculares intracranianas, a oftalmodinamometria proporcio-
na indiretamente uma aplicacao terapéutica, visando a aumentar a seguranca e a
eficiéncia da ligadura carotidea. Em casos de hipertensao arterial, os resultados
sdo incertos e o valor prognostico do processo ainda precisa ser confirmado. Acre-
ditam os autores que a oftalmodinamometria reconquistou seu lugar original entre
os métodos de investigacdo quanto a circulacdo intracraniana.

R. MELARAGNO

INSTRUMENTATION WITH SEMICONDUCTORS. CLINTON C. BROWN. Um volume
com 254 péginas, 136 figuras e 7 tabelas. Charles C. Thomas, Springfield (Illi-
nois), 1964.

O desenvolvimento da fisica e particularmente da eletrdnica possibilitou, recen-
temente, a criacdo de métodos e aparelhagens para a medida e contrdle de processos
biolégicos até entdo inabordaveis. Dessa forma, tanto a pratica médica como as
pesquisas foram enriquecidas por instrumentos que sobrepujam de muito a obser-
vacdo clinica em fidedignidade, objetividade e precisdo. ¥sses dados, submetidos &
andlise pelos computadores eletrénicos, fornecem elementos que nédo poderiam ser
obtidos por meio da simples observacdo humana. H4, também, no névo campo da
hidnica, a possibilidade de construirem-se partes de sistemas vitais e, mediante ana-
lise dos meios mais eficientes de seu funcionamento, deduzir a natureza exata do
processo biolégico. Brown salienta, contudo, que “o instrumento apenas pode for-
necer uma série de dados a anllise, decisdo e conjecturas do homem. O papel do
homem, na relacado homem-méaquina, é o de um gerador de idéias, o formulador
das aquestdes e o sintetizador dos fatos”.

O autor estuda, nos capitulos iniciais, os “Homens, instrumentos e idéias”,
“informacao, sinais e ruido” e “andlise funcional de um sistema instrumental”. A
seguir, recorda “os fendémenos e leis basicos da eletricidade”, para informar depois
sObre as “operacdes da seccdo de condicionamento da sinalizacdo”. Apds apresen-
tar a “teoria dos semicondutores”, trata dos “amplificadores transistorizados”, dos
“aparelhos semicondutores especializados”, dos “osciladores senoidais” e dos “inter-
ruptores e multivibradores transistorizados”. O autor nos introduz no campo da
“logica matematica”, encerrando o livro com a apresentacao dos “métodos de gra-
vacado magnética” e “fontes de forega”.
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Como se vé, trata-se de livro que, depois de uma introducdo sdbre suas bases
fisicas e matematicas, procura informar-nos sObre os abstratos problemas da eletro-
nica. Apesar do espirito didatico da obra, é evidentemente de dificil compreensdo
por parte dos clinicos, que ji se encontram tao distanciados dos conhecimentos hau-
ridos no colégio. Entretanto, éle vem evidenciar a necessidade de que acompanhe-
mos O progresso nesse setor, e vencamos a natural ojeriza por ésses temas téo
pouco relacionados com o trato.junto aos pacientes. Pois, se o fizermos, estaremos
certamente realizando um inestimavel esféorco em prol da vida e da saude désses
mesmos doentes.

H. CANELAS

ELECTROENCEPHALOGRAPHIC ACTIVATION WITH MEGIMIDE IN NORMAL SUB-
JECTS. ULLA SELLDEN. Monografia (16X24) com 69 paginas, 6 figuras e 17
tabelas. Suplemento 12 do volume 40 de Acta Neurologica Scandinavica, E.
Munksgaard, Copenhagen, 1964.

Sao estudados os diferentes tipos de respostas eletrencefalograficas que podem
ser encontradas em individuos normais apdés administracido endovenosa lenta de Me-
gimida (beta, beta-metil-etil-glutarimida), segundo técnica padronizada, sendo englo-
badas, na monografia, resultados de outras investigacdes feitas pelo autor no mesmo
campo. Inicialmente é feita revisdo bibliografica relativa ao uso do Cardiazol e da
Megimida como ativantes em eletrencefalografia, sendo realcada a necessidade de co-
nhecer os varios tipos de respostas que podem ser encontradas em individuos nor-
mais para a interpretacdo e valorizacdo das respostas patolégicas. Na selecdo dos
individuos normais foram rejeitados os pacientes com distirbios psiquiatricos, com
doencas neuroldgicas encefalicas, com antecedentes de trauma cranio-encefalico e os
que se queixavam de cefaléia. Foram estudados 185 individuos, sendo 103 do sexo
feminino. Preliminarmente, em todos os casos, foi obtido o registro eletrencefalo-
grafico de repouso, praticada a ativacdo pela hiperpnéia e pela fotoestimulacido:
ulteriormente era feita a administracdo endovenosa de Megimida. Em cérca de 88%
dos pacientes o tracado de repouso foi considerado normal, de acdérdo com o0s cri-
térios aceitos pelo autor. Entre os tracados anormais, alguns apresentavam altera-
coes focais, geralmente localizadas na regido frontotemporal esquerda. Com relacéo
aos métodos de ativacdo, foi encontrada maior reatividade nos pacientes do sexo
feminino, tanto na resposta a hipernéia como a fotoestimulacdo e & injecdo de Me-
gimida. Os resultados obtidos mediante a administracdo de Megimida foram clas-
sificados em 3 grupos: auséncia de resposta, aumento da proporcdo de ondas lentas
ou seu aparecimento no tracado (ondas teta geralmente) e resposta paroxistica
(surtos de ondas delta ou teta hipersincronas, associadas ou nado a espiculas ou a
ondas “sharp”). Do mesmo modo que ja foi demonstrado anteriormente por outros pes-
quisadores com relacdo ao Cardiazol, os surtos disritmicos bilaterais sincronos néo
possuem valor diagnéstico, pois ésse tipo de resposta foi obtido repetidas vézes com
a Megimida. Mereceram atencdo especial fatdéres possivelmente relacionados com a
resposta eletrencefalografica a Megimida, tais como sexo, idade e péso, assim como
foi estudado o efeito sdbre a circulacédo periférica, a respiracdo e a glicemia. Em
elevada percentagem de casos, 0s pacientes referiram sensacbes desagradaveis du-
rante a injeclo, tais como sensacio de estarem flutuando ou balancando, desorien-
tacdo no espaco, desfalecimento, ansiedade, tensdo. De acérdo com a técnica utili-
zada, a injecao de Megimida era interrompida quando surgiam manifestacdes subje-
tivas de malestar ou quando apareciam surtos disritmicos, seguindo-se entdo a ad-
ministracio de um barbiturico por via endovenosa. Lamentavelmente, o autor nao
esclarece devidamente quanto a ocorréncia de crises convulsivas em seus pacientes
durante a ativacdo. Diz, entretanto, que “a despeito de tédas as medidas de pre-
caucdo tomadas, nado foi possivel evitar inteiramente as manifestacdes convulsivas.
Embora o risco dessa complicacdo pareca ser muito pequeno, n&o pode ser ignorado”.

ADAIL JULAO
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DOWN’'S SYNDROME. KARL-HENRIK GUSTAVSON. Monografia (15X22,5) com 196 pa-
ginas, 34 figuras e 4 tabelas. Almquist & Wiksellsi editores. Uppsala, 1964,

Nesta monografia sdo apresentados os resultados de uma investigacao clinica
e citogenética feita em 119 pacientes nos quais havia sido feito o diagndstico de
mongolismo. Completando seus dados pessoais com os obtidos mediante exaustiva
revisdo bibliografica, o autor expde de maneira bastante didatica o estado atual
dos conhecimentos sobre o assunto. Discriminando 22 caracteristicas clinicas da
sindrome, o autor investiga-as em todos os seus casos, considerando a existéncia
de pelo menos 5 dessas caracteristicas como indispensdvel para a confirmacao diag-
nostica; dos 119 pacientes, 101 correspondiam a ésse critério diagnéstico, embora
fosse encontrada grande variacdo quanto ao nimero e combinacldo désses sinais nos
varios casos. O estudo citogenético dos casos é precedido de exposicdo da técnica
e do processo de andlise das preparactes de crosomomos, sendo discutidos os prin-
cipais aspectos dessa investigacdo com referéncia ao diagnéstico diferencial com
outras entidades clinicas e & correlacio entre as alteracbes cromosOmicas e as ca-
racteristicas clinicas da sindrome.

Além de constituir cuidadoso trabalho de pesquisa clinica, esta monografia tem
0 mérito de capacitar o clinico a fazer com maior precisae o diagnéstico precoce,
freqiientemente dificil, do mongolismo.

MARIA IRMINA VALENTE

LIVROS RECEBIDOS

NoTA DA REDAGAO — A notificacdo dos livros recentemente recebidos ndo implica
em compromisso da Redac¢do da revista quanto a publicacdo ulterior de uma apre-
ciagd@o. Todos o0s livros recebidos sdo arquivados na biblioteca do Servico de Neu-

rologia da Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo.

HUMAN SINGLE FIBER ACTION POTENTIALS. Jan Ekstedt. Monografia (15X 23)
com 96 paginas e 39 figuras. Almquist & Wiksells, editores. Uppsala, 1964.

THE SAGITTAL DIAMETER OF THE SPINAL CORD AND SUBARACHNOID SPACE
IN DIFFERENT AGE GROUPS. Lars Nordqvist. Monografia (18X24,5) com
96 paginas, 23 figuras e 28 tabelas. Almquist & Wiksells, editores. Uppsala,
1964.

EPIDEMIOLOGY OF MENTAL DISORDERS IN ICELAND: A PSYCHIATRIC AND
DEMOGRAPHIC INVESTIGATION OF 5395 ICELANDERS. To6mas Helgason.
Monografia (16 X24) com 257 paginas e 122 tabelas. Suplemento 173 de Acta
Psychiatrica Scandinavica, E. Munksgaard, Copenhagen, 1964.

L’AIRE OCULOGYRE FRONTALE DU SINGE: SES FONCTIONS ET SES VOIES
EFFERENTES. J. M. Brucher. Um volume (16X24) com 302 paginas e 80 fi-
guras. Editions Arscia S.A., Bruxelles, 1964. Preco: 490 francos belgas.

THE THERAPEUTIC DIALOGUE. Jerome L. Schulman, Joseph C. Kaspar e Patri-
cia M. Barger. Um volume (15,5X23,5) com 163 péaginas. Charles C. Thomas,
Springfield, Illinois, USA, 1964. Preco: US$ 6.50.

NEUROSIS AND PSYCHOSIS. Beulah Chamberlain Bosselman. Um volume (16X
23,5) com 201 paginas. Charles C. Thomas, Springfield, Illinois, USA, 1964.

MANUAL FOR THE COMPREHENSIVE COMMUNITY MENTAL HEALTH CLINIC.
James A. Knight e Winborn E. Davis. Um volume (16X23,5) com 184 paginas.
Charles C. Thomas, Springfield, Illinois, USA, 1964, Preco: USS$ 7.50.



56 ARQ. NEURO-PSIQUIAT. (SA0 PAULO) VOL. 23, N* 1, MARCOQ, 1965

GEHIRNPULSATIONEN UND LIQUORDYNAMIK. W. Grote. Monografia (15,5X23)
com 130 paginas e 38 figuras. Suplemento 12 de Acta Neurochirurgica. Sprin-
ger-Verlag, Wien-New York, 1964. Preco: DM 8.82.

LAS PSICOTERAPIAS Y EL PSICOTERAPEUTA. Gregorio Bermann, editor. Um
volume (15,5X23) com 250 paginas, contendo trabalhos de 16 colaboradores.
Editorial Paidos, Buenos Aires, 1964.

ORTHOPAEDIC SURGERY OF THE LIMBS IN PARAPLEGIA. L. S. Michaelis.
Monografia (16,5X25) com 54 pAginas, 30 figuras e 29 tabelas. Springer Ver-
lag, Berlin-Gottingen-Heidelberg, 1964.

LA PARALISIS CEREBRAL: Su estructuraciéon dinamica. L. Barraquer Bordas, J.
Ponces Vergé, J. Corominas Vigneaux e E. Torras de Bea. Um volume (16X 23)
com 187 péaginas e 66 figuras. Editorial Cientifico-Médica, Barcelona, Espa-
nha, 1564.

NEUROLOGY FOR NURSES. Erwin M. Jacobs e Phyllis M. Denault. Um volume
(16 X23,5) com 195 paginas e 43 figuras. Charles C. Thomas, Springfield, Illi-
nois, USA, 1964. Preco: US$ 9.50.

INSTRUMENTATION WITH SEMICONDUCTORS. Clinton C. Brown e Georges N.
Webb. Um volume (16X23,5) com 254 paginas e 52 figuras. Charles C. Tho-
mas, Springfield, Illinois, USA, 1964. Preco: US$ 10.50.

TRANSIENT GLOBAL AMNESIA. C. Miller Fisher e Raymond D. Adams. Mono-
grafia (16X24) com 83 paginas e 1 tabela. Suplemento 9 do volume 40 de
Acta Neurologica Scandinavica, E. Munksgaard, Copenhagen, 1964.

VESSEL-PLAQUE RELATIONS AND CEREBROSPINAL FLUID & BRAIN TISSUE
GHANGES IN MULTIPLE SCLEROSIS. Sven J. Dencker, ed. Um volume (16X
24) com 94 paginas, 14 figuras e 18 tabelas. Suplemento 10 do volume 40 de
Acta Neurologica Scandinavica, E. Munksgaard, Copenhagen, 1964.

VEIN OF GALEN MALFORMATION. Arnold P. Gold, Joseph Ransohoff e Sidney
Carter. Monografia (16 X24) com 30 péginas e 10 figuras. Suplemento 11 do
volume 40 de Acta Neurologica Scandinavica, E. Munksgaard, Copenhagen, 1964.

ELECTROENCEPHALOGRAPHIC ACTIVATION WITH MEGIMIDE IN NORMAL SUB-
JECTS. Ulla Selldén. Monografia (16 X24) com 69 paginas, 6 figuras e 17 ta-
belas. Suplemento 12 do volume 40 de Acta Neurologica Scandinavica, E. Munks-
gaard, Copenhagen, 1964.

UBER LANGFRISTIG ASYLIERTE PATIENTEN MIT ENDOGENEN PSYCHOSEN.
Knut Kohlmeyer. Monografia (16X24) com 78 paginas e 5 graficos. Suple-
mento 175 do volume 40 de Acta Neurolégica Scandinavica, E. Munksgaard,
Copenhagen, 1964.

PARAPHRENIE, MELANCHOLIE AND PSYCHONEUROTIC STATES IN THE PRE-
SENILE-SENILE PERIOD OF LIFE. Hakon Sjogren. Monografia (16X24) com
63 paginas e 10 tabelas. Suplemento 176 do volume 40 de Acta Neurologica
Scandinavica, E. Munksgaard, Copenhagen, 1964,

MILD PARANOIA. Eva Johanson. Monografia (16 X24) com 100 paginas e 10 ta-
belas. Suplemento 177 do volume 40 de Acta Neurolegica Scandinavica, E.
Munksgaard, Copenhagen, 1964.





