ANALISES DE LIVROS

IMAGING OF INFECTIONS AND INFLAMMATIONS OF THE CENTRAL NERVOUS
SYSTEM: COMFUTED TOMOGRAPHY, ULTRASQUND, AND NUCLEAR MAG-
NETIC RESONANCE. DIETER R. ENZMANN. TUm volune (24,5 x 16 cm) encader-
nado com 348 paginas, 212 figuras e 4 tabelas. Raven Press, New York, 1984,

O livro ¢ apresentado em onze capitulos e foi organizado agrupando doengas em
categorias anatomo-patolégicas; parenquimatosas, meningeas, extracerebrais, infecgdes
em individuos imunossuprimidos e doencas inflamatériag n#ic infecciosas.

Na introdugfo ¢ autor analisa as relagfes entre hospedeire e o agente patogénico,
tecendo consideragdes sobre aspectog bioguimicos. Faz ainda explanacdo sucinta dos
principios béasicos da tomografia computadorizada cerebral e seus achados nas alte-
ragdes da barreira hematocerebral, da ulirassonografia que no estudo do 8NC estd
praticamente limitada ao RN e lactente (podendo no entanto ser Antil em adultos
durante o ato intraoperatério) e da ressonincia magnética nuclear, com detalhes nas
imagens bem mais definidos do que os obtidos com a tomografia computadorizada
convencional. No segundo eapitulo sobre infeegdes parenquimatosag foeais, discorre
sobr'e 0s abscessos, suas caracteristicas eticlégicas e sobre os granulomas, mostrando
imagens comparativas dos trés exames, inclusive acrescentando ilustragfes andtomo-
patoldgicas. No terceiro caplitulo, sobre cistos e suas vérlas etiologias, =allenta a
cisticercose cerebral com seus aspectos tomograficos e a equinococose. Nas infecgdes
parenguimatosas difusas (guarto capitulo), sio estudadas as doencas provocadas por
virus, rickettsias e protozoarios. Nos capitulos seguintes discorre respectivamente sobre
ependimites, meningites agudas ¢ suas complicagdes, demonstradas através de imagens
ultrassonograficas e tomograficas e ainda as meningites cronicas, destacando a neuro-
tuberculose, neurcmicoses e neurossifilis. As manifestagfes das infecgdes extracerebrais
(8¢ capitulo) como colegdes subdurais e epldurais estio bem documentadas. Segue-se
capitulo sobre as infecg¢des congénitas, No déeimo capitulo apresenta ampla explanagio
sobre infecgbes em individuos imunossuprimides, comentando aspectos Imunolégicos e
manifestagdes provocadas por fungos, virug e protozodrios, com ilustragdes andtomo-
patolégicas, aspectos angiogriaficos e tomograflcos. Ne ultimo capitulo o autor apre-
senta as doengas inflamatérias n#o infecciosas do SNC, destacando a sarccidose e o
valor da tomografia no diagnéstico diferencial com doengas granulomatosas Infeccicsas,
carcinomatose leptomeningea e meningeomas. Mostra ainda aspectos da histiocitose,
doenca de Whipple, deenca de Behget, granulomatose linfomatéide e angeite granu-
lomatosa.

E um livro recomendado a todos estudiosos em neurologia, neuroeirurgia e neu-
rorradiologia, por tratar-se de uma obra abrangente, compacta, bem documentada, gque
nos dd uma visdo do diagnotstico por imagensg das doencas Inflamatérias e infecciosas
do SNC e gue principalmente nos familiariza com essas imagens,
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PRENATAL AND PERINATAL FACTORS ASSOCIATED WITH BRAIN DISORDERS.
J. FREEMAN, editor. Um volume (21 x275cem) em brochura, com 449 péaginas,
19 figuras e 30 tabelas. National Institutes of Health, Bethesda, 1985,

Como é de costume nos livrog de revisio editados pelos Institutos Nacionais de
Satde dos E.U.A., este prima pelo alto nivel de seus autores e por forhecer exposicio
ampla do estado atual e dos conceitos mais recentes do tema. Sob o Ambito de fatores
pré e perinatais associados as patologias cerebrais, aqui sio mostradas inicialmente
as fases do desenvolvimento normal do gistema nervoso, os indicadores neuropatoldgicos
e clinicos do desenvolvimento anormal, a influéncia séeio-econdémico-cultural, Qs fatores
sio separados em capitulos independentes de acordo com a cronologia de acometimento
em pré, peri e neonatais. Na ultima parte do tomo se faz discussio extensa do valor
quantitativo que os indices de risco pré e perinatais tém no sentido de predizer morta-
lidade neonatal, paralisia cerebral, deficiéncia mental e epilepsia, Os comentdrios finais
se destinam 2 orientacio ou sugestGes de linhas de pesquisa que deverfo ser desen-
volvidas no futuro. Baseados na visfo critica dos autores, eles deixam transparecer
as mnltiplag dificuldades técnicas que deveremos enfrentar, o qufio longe estamos de
saber realmente os fatores etioldgicos de tais patologias e de entender o desenvolvi-
mento normal € anormal do ¢érebro, sua plasticidade e recuperagio.

Todo residente de Neurclogia Infantil deve considerar esta obra como leitura obri-
gatéria e poderd aproveitar também das listas de referéncias hibliograficas apresen-
tadas a cada capitulo, extensas, bem selecionadas e atualizadas,

RUBENS REIMAQ

SLEEP: NEUROTRANSMITTERS AND NEUROMODULATORS. A WAUQUIER, J. M.
GAILLARD, J. M. MONTI & M. RADULOVACK, editores. TUm wvolume (16 x 24 cm)
encadernado, com 344 paginas, 101 figuras e 11 tabelas, Raven Press, New York, 1985,

Novos conceitos tém-se acumulado no campo dos neurotransmissores gue regulam
o mecanismo sono-vigilia e faltava um volume como este que englobasse fais informacgdes
de forma concisa e coerente, tanto para os que trabalham especificamente na #rea
como para 08 que pesquizam ¢ sono sob outros prismas.

A procura de substancias quimicas endégenas gue atuem na regulagdo e organi-
zacdo do sono-vigilia se iniciou nos primérdios deste século, teve grande impulso na
década de 60 e vem crescendo, auxiliada pelo avango tecnolégico, Se no inicio do
século buscavamos uma Unica substdncia hipnogénica enddégena, atualmente se descreve
em detalhes o valor de numerosas delas ji subdivididas em sistemas complexos mono-
aminérgicos, colinérgicos e noradrenérgicos. Outros neurotransmissores iém side estu-
dedogs em profundidade e sdo relevantes nestes mecanismos, como a histamina e o
GABA. As encefalinas, a SPS e o DSIP também recebem atengio crescente. Todos
estes sdo tSpicos vistos minuciosamente nesta obra. No tecante as tliimas substidncias
ressaltamos o capitule escrito por Drucker-Colin e sua equipe fazendo reavaliacdo
critica da nogdo de fatores hipnogénicos, postulando que as virias substancias impli-
cadas como "indutores enddgenos” talvez nie sejam indutores do sono por si sé mas
elementos capazes de alterar relages de fase de excitabilidade entre grupos celulares,
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tevande o niivel de xcitabilidad de tais grupos até grius em que a vigilia oun o sono
REM sdo atingidos. Tais substiAncias poderiam modificar a descarga celular, a qual
é por si s6 sujeita a oscilagdes circadianas e uliradianas. Os préprios receptores de
tais circuitos neurcnais teriam modificagfes ciclicas de afinidade. Tal conceito de
variagio ciclica que abrange desde o nivel subeelular e cetular, 4s teias neuronais e
a todo o sistema nervoso ¢ provocante e explicaria muitas das oscilagdes [isioldogicas
observadas ou mesmo variagbes de modelog experimentais em resposta a drogas.

RUBENS REIMAO

CLINICAL ASPECTS OF SLEEP AND SLEEP DISTURBANCE. TERRENCE L.
RILEY, editor. TUm volume (16 x 24 cm) encadernado, com 243 paginas, 28 figuras
e I1 tabelas. Butterworths Publishers, Boston, 1985,

Aqueles sem tempo suficiente para se dedicar a longos tratados sobre o sono ou
seus distirbics mas interessados nos aspectos priticos para cuidar de seus pacientes
com estas patologias, este 6 ¢ livro indicado. A experiéncia e autoridade de Riley,
Ferher, Greenherg e Howard III de Massachusetts, Peter Hauri de New Hampshire
¢ William Orr de Oklahoma, fornecem substrate abundante para as linhas mestras.

Cada capitulo abrange as informacdes essenciais para se reconhecer distarbios
do sono, caracterizd-los dentro de uma classificacio geral, saber quais os diagnésticos
diferenciais mais importantes, quais os exames complementares necessirios e as diver-
3ag formas terapéuticas. S#lo reservadas segdes especiais para a inszénia, os distirbios
do sono na infincia e as formas pelas quais vArias patologias clinicag e cirdrgicas
afetam o sono, Muita énfase é dada A anamnese detalhada como passo indispensdvel
na trilha do diagndéstico. Procura-se orientar guando um paciente deve obrigatoriamente
ser encaminhado a um centro de distarbios deo sono e gquando tal ¢ dispensivel ou pode
ser adiado. Mostra-se apenas de passagem como ¢ feita a avaliagdo nesses centros
jd que o objetivo do livro nio € o especialista nesta sub-drea. Passa-se rapidamente
pelas bhases andtomo-fisiologicas e bioguimicas do ciclo vigilia-song dando apenas os
pontos minimos para a compreensio da oscilacgio ciclica.

Dentro de seus objetivos restritos este tomo ¢ bem cuidado mas, a utilizaghio
de mails ilustragdes e tabelas facilitaria sua leitura. Ac final hd Indice remissive e
pequeno glossario de temas usados comumente em polissonografia,

RUBENS REIMAC

LOCALIZATION IN CLINICAL NEUROLOGY, P. BRAZIS, J.(C. MASDEU & J. BIL-
LER, editores. TUm volume (16 x 24 cm) encadernado com 429 pdpinas, 64 figuras e
14 tabelas. Little, Brown & Co., Boston, 1985.

Trata-se de texto tradicional, na medida em gque apresenta raciocirio de localizagio
topogriafica em neurologia clinica centralizado unicamente na anamnese e no exame
clinico, Niic abrange os muitos exames complementares gque atualmente fazem Dparte
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da pratica diaria (tomografia computadorizada, angiografia, EEG e potenciais evocados,
entre cutros), o3 quais alxiliam sobremaneira na tarefa de localizagio e sdc a tal ponto
ditundidos que ¢é dificil imaginar os complexos hospitalares atuais funcionando sem eles.

Pode tamhém ser considerade tradicional por apresentar, como muitos outros
tratados, seus capitules partindo da localizagio nos nervos periféricos, seguida dos
plexos, raizes, medula espinal, nervos cranianos, tronco cerebral, cerebelo, hipéfise ¢
hipotdlamo, télamo, ginglios da base e hemisférios cerebrais. As duas dltimas uni-
dades sfio dedicadas a sindromes vasculares cerebrais e lesfes gue levam ac coma.

Ressaltamos a favor deste tomo a clareza de seu texto, o qual valoriza os sinais
e sintomas de maior interesse e evita 05 epbnimos e a multiplicidade de testes e
retlexos que poveam os livros semelhantes. As ilustraches sfo simplificadas, uniformes
e muito esclarecedoras. Tais qualidades tornam esta obra Gtil prinicpalmente ao
rvesidente, podendo também servir ao especialista come fonte de consulta rapida,

RUBENS REIMACO

EVOKED POTENTIAL. PRIMER. VISUAL, AUDITORY, AND BSOMATOSENSORY
EVORKED POTENTIALS IN CLINICAL DIAGNOSIS. RAINER SPEHLMANN. TUm
volume ¢om 400 paginas. Butterworth Publishers, Stoneham, 1985.

Infelizmente, o autor deste excelente livro faleceu enquante ele era impresso; ¢
uma pena que nio vd ter a sequéncia futura de novas edigdes e revisdes,

Sem ddvida, é hoje um dos livros mais completos e diddticos abordande o fasci-
nante tema dos potenciais evocados. (onhecidos hi mais de 100 anos, foi apenas nos
altimos 10-15 anos que os potenciais evocados passaram a ser realizados clinicamente
de forma ndo invasiva, € de maneira padronizada. Spehlmann escreveu um livro que
representa introdugdo ao uso clinico dos potenciaiz evocados, interessando agueles que
estdo se iniciando na drea, bem como aos médicos que desejam saber o que &, e como
e quando solicitar esses potencials, Mas, ao mesmo tempo o livro é importante para
¢ neurofisiologista clinico, na medida em que apresenta revisio sistematizada do tema,
além de inclulr aspectos menos usuais, discutidos de forma abrangente,

O livro consta de 5 partes, com 21 captiulos. Na parte A (capitulos 1 a 5), a
introducho, sio analisados: definigiio dos potenciais evocados, métodos de estimulagiio
e de registro, uso do computador para promedia¢io dos sinais, caracteristicas das ondas,
regras de nomenclatura, critérios para distinguir anormalidades, e principios clinicos
de interpretiagio do exame. As partes B, C e D tratam respectivamente do potencial
evocado visual, auditive e sémato-sensitivo. Bm cada destas partes hd um ecapitulo
inicial anaiisando aspectos gerais, como caracteristicas dos diferentes tipos de estimulo
« métodos de registro. A seguir, o autor discute o tipo mais importante de potencial
evocado em cada modalidade (padrdo reverso no visual, auditivo de tronco cerebral,
estimulagio de membros supericres e inferiores no sémato-sensitive)., Depols, as estra-
tégias para detectar e localizar alteragfes, os critérios de anormalidade, as bases clinicas
de interpretacfio, ¢ ag doengas mais frequentemente relacionadas a cada tipo de potencial
evocado s#0 apropriadamente estudados. Tipos menos conhecldos e usados de potenciais
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evocados, como o8 potenciais estacionarios (“frequency following response”), estimulos
viguais com grades (barras), auditivos de média laténcia, de 40 Hz, sémato-sensitive de
pudendo, de trigémeo, apenas para citar alguns poucog exemplos, so também revistos.
Na parte B, final, sc discutidos os potenciais relacionados a eventos, isto €, os
potenclals enddgenos ,cognitivos, como o P 300, o contingente de variagfio negativa, o
polencial de prontiddo motora, entre outros,

Apds cada parte, de A até B, sdo apresentadas as referéncias, bastante abrangentes.
Sem davida, é livro cobrigatério ao estudioso de neurofisiologia clinica.

FRANCIBCO JOSE €. LUCCAR



