ANALISES DE LIVROS

CONTRIBUTION A L’ETUDE DES METHODES RECENTES DE TRAITEMENT DE LA MALADIE
pE PArRkiNsox. B. Perror. Tese do Servigo de Neurologia do Prof. Paul F.
Girard. Hépital de P’Antiquaille. Um volume com 92 péginas. Imprimérie
des Beaux-Arts, Lyon, 1948.

Trata-se de excelente apanhado sobre os recentes métodos de tratamento —
medicamentosos e cirdrgicos — da moléstia de Parkinson. Na primeira parte o A.
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considera rapidamente o histérico, a etiologia, a anatomia patclogica, o quadro
clinico e as antigas e modernas concepcbes fisiopatologicas da paralisia agitante.
Na segunda, estuda os tratamentos classicos, representados pelos derivados das sola-
niceas: hioscina, esccpolamina, datura e atropina. Na terceira parte, cansidera
propriamente os tratamentos modernos, representados pela vitamina Bs, c©s deri-
vadcs da fenotiazina (Diparcol e Phenergan), o Parpanit e, finalmente, pelos mé-
todos neurcciriirgicos: as extirpagdes corticais, as intervengdes medulares ¢ as
intervencdes sobre os ganglios da base. Em cada um déstes capitulos, A. se detém,
estudando a estrutura quimica dos varios medicamentos, seu modo de agic, a van-
tagem ¢ os inccnvenientes de seu emprégo, bem como esboca as técnicas neuro-
cirtirgicas empregadas. Segue-se, na quarta parte, a apresentagio do registro de
37 casos de mal de Parkinson, com observagoes sumarias, de etiologias diversas,
idades variadas, nos quais foram empregados diversos dos medicamentos acima
citados e, que, infelizmente, ndo puderam ser acompanhados em tempo suficiente
para maiores e melhores apreciagfes. Apesar disso, o A., na quinta parte, estuda
as indicacgdes dos diferentes métodos de tratamentc de acérdo com a forma clinica
da moléstia, apresentando, finalmente, as suas conclusdes. A vitamina Be cu pirido-
xina, desprovida de agio tdxica. empregada na dose de 100 mg. por dia, por
inje¢bes intramusculares, di resultados inconstantes (40% dos casos), melhorando
principalmente as formas degenerativas e acinéticas, as formas frustas e as dos
velhos, com notavel influéncia henéfica sobre o estado geral dos pacientes. O
Diparcol (Dietil-amino-etil-N-tio-difenil-amina ou 2987 RP) age nitidamente sobre
todos os sintomas da moléstia, qualquer que seja sua origem — encefalitica, degene-
rativa ou arterioscler8tica — principalimente sébre a hipertonia e o tremor; a
acinesia é menos favoravelmente influenciada; ndao provoca distiirbios oculares, nem
secura da boca e age favoravelmente nas crises oculdgiras; deve ser empregado,
aumentando progressivamente as doses, para alcancar a dose 6t'ma para cada caso
— de 0,15 até 1 g. ou mais. O cloridratc de dimetil-amino-2-met.1-1-etil-N-
tiodifenilamina (3277 RP), comercializado sch o nome de Phenergan, em drageas
de 0,025 g. e em ampoias de 0,05 (2 cm®) parece ter acio menos intensa que
o Diparcol, porém, tem a vantagem de ser hipnético, o que o torna aconselhivel
nas formas clinicas acompanhadas de inson‘a. O cloridrato do éster diet.l-amino-
etilico «lo acido fenil-ciclcpentana-carboxilico (2747 G. cu Parpanit) encontra-se
no mercado sob a forma de comprimidos de 0,00625 e 0,05 g.; deve ser empregado,
assim como os primeiros, tacteancdo a dose 6tima, tendo agio notivel sohre o
tremor, a hipertonia. as crises oculégiras € mesmo sdbre a acinesia. O A., con-
quanto apenas dois de seus casos tenham sido submetidos a terapéutica neuroci-
riirgica — exérese cortical tipo Bucy — um dos quais veio a falecer da intervengio
e o outro sem grandes vantagens, baseado também nas experiéncias do autros
autores, acha que as indicagBes cirurgicas devem ser mui limitadas. Assim, a
exérese cottical tipo Bucy seria a tmica indicada, por ser de técnica relativamente
simples, de resultados mais cduradouros, mas que nic deve ser empregada nas
formas poés-encefaliticas — a intervengio pode despertar a inflamagdo — e que
seria in(til nas formas senis ou arteriosclerédticas.
O. LenMr





