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De algum tempo para ca as epilepsias ndo mais tém sido encaradas como
entidade moérbida definida, mas sim como uma sindrome determinada pelos
malis variados agentes etiolégicos. Processos meningencefilicos agudos ou cré-
nicos podem provocar o aparecimento de manifestacdes epilépticas. Enquan-
to no primeiro caso, via de regra, os sinais neurolégicos permitem o diagnés-
tico da infeccdo, nem sempre os processos meningencefalicos cronicos tém
exteriorizagao clinica; por vézes pacientes portadores de processos dessa ha-
tureza exibem apenas crises epilépticas. No presente trabalho propoémo-nos
a estudar casos de pacientes epilépticos, sem sinais neurolégicos focais e sem
hipertensdo intra-craniana, com alterac¢des liqudricas.

MATERIAL, METODO E RESULTADOS

Foram estudados 84 pacientes matricultados no Ambulatério de Epilesia da Cli-
nica Neurolégica do Hospital das Clinicas de S3o0 Paulo. Désse total, 52 eram do
sexo masculino e 32 do sexo feminino. A idade ficou compreendida entre 9 e 76
anos. O tempo de doenca variou de 6 dias a 31 anos. O exame neurolégico foi
normal em todos os casos, sem sinais de localizacio e sem hipertensdo intracraniana.
Quanto as manifestacdes clinicas, em 59 casos havia convulsbes secundarias a des-
carga focal e em 17, crises de tipo grande mal puro; em trés casos as crises eram
de tipo psicomotor e, em trés casos, haviam outras crises focais. O exame do liguido
cefalorraqueano, obtido mediante puncéo sub-occipital, mostrou, de maneira isolada
ou associada, alteracdes caracterizadas por hipercitose, hiperproteinorraquia, posi-
tividade das reagdes para globulina, hipoglicorraquia, positividade da reacio de
Weinberg e positividade de reacdes para sifilis (quadro 1). Rsse exame foi repetido
uma ou mais vézes em 46 casos sendo que, em 32, houve normalizacio (apenas
um apresentava neurocisticercose); em 14 casos as alteracdes permaneceram. O
eletrencefalograma, feito em 80 casos, foi normal em 28, apresentando anormalidades
focais em 32 e difusas em 20 casos. Para o tratamento da epillepsia foram utili-
zados, isoladamente ou em associacido, barbituricos, hidantoinatos, primidona e trime-
tadiona.

Trabalho realizado na Clinica Neurolégica (Prof. Hor&cio M. Canelas) do Depar-
tamento de Neuropsiquiatria da F.M.U.S.P., apresentado no IV Congresso Brasi-
leiro de Neurologia e II Congresso Brasileiro de Eletrencefalografia e Neurofisio-
olgia Clinica (Porto Alegre, 5 a 9 de julho de 1970): * Médico Assistente; ** Médico
estagiario.
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Foram analisados trés grupos de pacientes: aquéles com liquido cefalorraqueano
alterado e os que apresentavam meningencefalite cronica especifica (cisticercética
ou luética), de um lado, comparativamente com as epilepsias em geral® ¢, de outro,
no que se refere ao padrdo eletrencefalogréafico, ao tempo de doenca, & freqiiéncia
das crises e & evolucdo com tratamento medicamentoso; para o estudo da evolucéo
foram incluidos apenas os pacientes com, pelo menos, 6 meses de seguimento. Os
resultados, analisados em indices percentuais, podem ser observados nos quadros 2 a 6.

Hipercitose 56 (73)
Hiperproteinorraquia 41 (72)
Hipoglicorraquia 1 (46)
Globulina + 52 (69)
Weinberg + 17 (84)
R. sifilis + 5 (84)
Quadro 1 — Q exame do liquido cefa-

lorraqueano nos 84 casos estudados. En-
tre paréntesis, ¢ numero de casos em
que a determinacdo foi feita.

EEG Casos estudados Meningencefalite Epilepsias
Normal 28 35% 8 37% 367 309
Focal 32 40% 9 40% 699 58 %
Difuso 20 25% 5 23% 151 12%

Total 80 100% 22 1009% 1217 100%
Quadro 2 — O eletrencefalograma nos casos estudados e mos casos com meningen-

cefalite crénica especifica relativamente as epilepsias em geral.

Idade de inicio Casos estudados Epilepsias
(anos)

0-9 5 6% 316 26%
10-19 35 42% 578 47 %
20 ou mais 44 529% 323 27%
Total 84 100% 1217 100%

Quadro 8 — Estudo comparativo entre os casos estudados e as epilepsias
em geral no que se refere & idade de infcio.
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Tempo de doenca Casos estudados Meningencefalite Epilepsias
(anos)
até 1 29 48% 8 36% 369 30%
de 1a 3 17 20% 5 23% 195 16%
de 3 a 10 18 21 % 5 23% 369 30%
mais de 10 10 11% 4 18% 284 24%
Total 84 100% 22 100 % 1217 100%
Quadro j — O tempo de doenca mos casos estudados e nos casos com meningen-

cefalite crénica especifica relativamente as epilepsias em geral.

Freqiiéncia (dias)

até 7/7

de 8/8 a 30/30
de 31/31 a 90/90
inferior a 90/90
formas iniciais

Total

16

19

8

84

Casos estudados

Meningencefalite Epilepsias
4 18% 309 25%
6 27 % 361 30%
6 27% 147 129%
4 18% 187 15%
2 10 % 213 18%
22 100% 1217 100%

Quadro 5 — A severidade da doenca nos casos estudados e nos casos com meningen-

cefalite crénica cspecifica relativamente as epilepsias em geral.

Evolucao Casos estudados Meningencefalite Epilepsias

I 2 4% 0 0 87 T%

Md 8 15% 3 21% 55 4%

I + Md 19% 21% 11%

Ms 36 69 9 65 % 558 46 %

R 7 12% 2 14% 517 43 %

Ms + R 81% T9% 89%

Total 53 100% 14 10C% 1217 100%
Quadro 6 — A evolucdo dos casos estudados e dos casos com meningencefalite

espacifica em 7relacdo as epilepsias em geral.
thora discreta, Ms = melhora semsfvel ¢ R = remissdo.

Legenda: I = inalterado, Md = me-
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COMENTARIOS

Nio é raro que processos meningencefalicos de evolucdo cronica apre-
sentem sintomatologia pobre ou nula. Por outro lado, o fato de pacientes
epilépticos, normais do ponto de vista neuro-psiquidtrico nos periodos inter-
criticos, serem portadores de meningencefalites cronicas, geralmente de na-
tureza cisticercética, ja foi realcado por um de nés10. Trelles e col.%7 e
Canelas . 2 chamaram a atencio para pacientes com neurocisticercose nos
quais a unica manifestacdo era a epilepsia; esta podia se exteriorizr sob for-
ma generalizada ou focal, sendo raras as crises de tipo psicomotor. Nonne e
Ball 5, Lafora3 e Marques ¢, em publicacdes referentes as manifestagdes cli-
nicas da neurolues, admitiram a existéncia das “epilepsias sifiliticas”, que néo
seriam distinguiveis clinicamente das “epilepsias genuinas”, nas quais outras
etiologias ndo eram encontradas.

Em nossos casos, do ponto de vista clinico, em apenas trés havia crises
de tipo psicomotor; em nenhum déles havia meningencefalite especifica. No
que se refere ao eletrencefalograma (quadro 2) houve maior incidéncia de
padrdées normais e maior incidéncia de disritmia difusa nos grupos estudados
em relacdo as epilepsias em geral. Quanto a idade de inicio da epilepsia,
Trelles e Lazortes ¢ ja haviam chamado a atencdo para seu desencadeamento
tardio; em nossos casos (quadro 3) tal achado foi confirmado pois em mais
da metade dos casos a doenca teve inicio apds os 20 anos de idade enquanto
que, nos epilépticos em geral, apenas em 27% ésse fato foi constatado. Pela
analise do quadro 4 verifica-se que o tempo de doenca nos casos estudados
foi menor que nas epilepsias em geral; sob ésse aspecto, deve-se ressaltar
que em 18% dos casos com mehingencefalite especifica o tempo de doenca
foi superior a 10 anos. A severidade da doenca, traduzida pela freqiiéncia
das crises epilépticas pode ser observada no quadro 5; verifica-se maior inci-
déncia de formas mais severas nas formas meningencefaliticas especificas
em relacdo as epilepsias em geral; por outro lado, no mesmo grupo de
pacientes, houve predominio daquéles que procuraram o Servico de Epilepsia
Jogo apés as primeiras crises (formas iniciais). Finalmente, no que diz res-
peito a4 evolucdo da epilepsia sob tratamento medicamentoso (quadro 6),
houve maior indice percentual de evolucdo desfavoravel nos casos estudados,
especialmente naqueles com processo especifico, em relagdo as epilepsias em
geral, sendo menor, conseqiientemente, o indice de remissées. De qualquer
forma, a presenca de liquido cefalorraqueano alterado, por si s6, ndo traz
sérias implicacbes relativamente ao prognéstico pois, em cérca de 80% dos
casos foi obtida resposta favoravel da epilepsia com o tratamento medica-
mentoso.

RESUMO E CONCLUSOES

Foram estudados 84 pacientes epilépticos com exame do liquido cefalorra-
queano alterado. Em nenhum paciente havia alteractes neurolégicas focais
ou sinais de hipertensdo intracraniana. Os casos foram estudados, junta-
mente com um sub-grupo de pacientes com meningencefalite cronica espe-
cifica (cisticercotica ou luética) relativamente as epilepsias em geral, sendo
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valorizados os dados eletrencefalograficos, o tempo de doenca, a idade de
inicio da doenga, a freqiiéncia das crises e a evolucdo com tratamento medi-
camentoso. Os resultados foram analisados em indices percentuais e levaram
os autores as seguintes conclusdes: 1) em 76 casos (90%) havia manifesta-
c¢oes convulsivas, em 59 dos quais (70%) as convulsbes eram secundarias;
2) em apenas trés casos haviam crises de tipo psicomotor; 3) no grupo
estudado houve predominio das disritmias difusas ao eletrencefalograma em
relacao as epilepsias em geral; 4) predominou o inicio tardio da epilepsia
nos casos estudados; 5) o tempo da epilepsia foi menor no grupo estudado em
relacao as epilepsias em geral; 6) em 18% dos casos de meningencefalite
cronica especifica o tempo de epilepsia foi superior a 10 anos; 7) as formas
mais severas da epilepsia predominaram nos pacientes com processos especi-
ficos em relacido as epilepsias em geral; 8) nos casos estudados a evolucdo
nao foi tdo favoravel quanto nas epilepsias em geral.

Levando em conta os resultados obtidos os autores consideram que as
alteracOes liquoricas, isoladamente consideradas, ndo trazem sérias implica-
cbes relativamente ao prognéstico da epilepsia, pois resposta favoravel foi
obtida mediante tratamento medicamentoso antiepiléptico adequado, em cérca
de 80% dos casos.

SUMMARY
Clinical study of 84 epileptic patients with abnormal cerebrospinal fluid

Eighty four epileptic patients with impaired cerebrospinal fluid exami-
nation were studied. The neurological examination was normal in all patients
and no sign of intracranial hypertension was present. All the cases and a
sub-group with chronic specific meningoencephalitis (cysticercotic or syphi-
litic) were studied and compared with the epilepsies in general; the elec-
troencephalographic findings, duration and age of onset of disease, frequency
of seizures and evolution with antiepileptic drugs were enphasized. The re-
sults were analysed in percentual index and lead the authors to the following
conclusions: 1) in 76 cases (90%) convulsive manifestations occurred; in 59
cases (70%) the convulsions were secondary; 2) only in three cases psycho-
motor seizures were found; 3) the diffuse electroencephalographic abnorma-
lities were found mainly in the group studied regarding the epilepsies in
general; 4) the late onset of epilepsy predominate in the group studied; 5)
the duration of epilepsy was smaller in the group studied; 6) in 18% of cases
with chronic specific meningoencephalitis the duration of epilepsy was 10
years or more; 7) the most severe types of epilepsy predominate in the
patients with specific chronic meningoencephalitis; 8) the evolution was
worse in the cases studied regarding the epilepsies in general.

The abnormal cerebrospinal fluid examination, if considerad as an iso-
late data, did not exerce significative influence on prognosis of the epileptic
syndrome; in these patients medical treatment lead to good results in about
80% of cases.
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