ANALISES DE LIVROS

I.os MOoDERNAS INTERVENCIONES QUIRURGICAS EN PSIQUIATRIA S, OBRADUR
ArcarpE. Editorial Paz Montalvo, Madrid, 1947.

Trabalho laureado com o Premio Nieto y Serrano, pela Real Academia Na-
cional de Medicina, em 1946 e prefaciado pelo professor J. J. Lopes Ibor, de
Madrid, desenvolve-se em aproximadamente 100 paginas e se propde a fazer uma
revisdo sintética do problema das lobotomias, ou melhor, das leucotomias. O autor,
neurocirurgiio, mais neurologista do que psiquiatra, inicia o trabalho com uma
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analise das bases anitomo-fisiolégicas dos mecanismos psiquicos. Embora cuidando
de processos psiquicos, traz argumentagdo prépria baseado em cascs de tumores
cerebrais. Logo mais, quando estuda a fisiopatologia cos l6bulos frontais, ainda
a sua argumentagio reside na observagio minuciosa pds-operatéria de um caso de
lobectomia frontal direita. Fsses fatos mostram que o A. encontrou, no tema do
trabalho realizado, o campo préprio para as suas tendéncias preferidas, o da
interpretagio predominantemente neuroldgica das alteracbes psiquicas. Embora nio
se anteponha a quaisquer reflexdes de ordem psicolégica € mesmo psicanalitica,
sente-se que a sua seguranga reside precisamente no setor de conhecimentos que
podemos sintetizar sob a denominagio de psicopatologia neuranatomo-fisiolégica. E,
nesse sentido, sua contribuigio é importante. Nio s6 a sintese preliminar é muito
bem feita, reunindo os ensinamentos mais avangados sobre as localizagSes cerebrais,
como também o assunto, que consiste em tentativas operatdrias para a correcio dos
distirbios psiquicos, segundo o mestre lisbonense Prof. Egas Moniz, se presta,
cm ampla extensdo, para a natureza das reflexdes tio a gosto do autor.

Uma apreciagdo sumaria sébre o inicio e desenvolvimento da leucotomia frontal
antecede a aprecia¢io dos seus possiveis mecanismos fisiopatolégicos. Refere con-
clusdes dos diversos autores, deixando, como sempre, e até agora tem acontecido,
dfividas sobre ésses mecanismos € o modo de agio da leucotomia frontal. As
técnicas cirdirgicas para a sua execugio sfo referidas, incluindo a descrigio de um
leucétomo em quadrante, ideado pelo A., com o qual pretende obter maior firmeza
e seguranca ao corte frontal, assim como mensuragio mais exata da amplitude
désse corte.

Antes de mencionar os resultados nos doentes mentais, o seu goésto neuroci-
rirgico o leva a abrir um paréntesis a fim de fazer apreciagGes sobre a leucotomia
frontal em animais. Segundo nosso modo de ver, uma concep¢io que permita
compreender os resultados da leucotomia nos doentes mentais, vai além do que
conhecemos em base de experiéncias realizadas em animais de laboratdrio. Esses
resultados sio mais complexcs do que a simples neurofisiologia poderia explicar
e ainda n3o sabemos muita cousa a seu respeito.

As conseqiiéncias e as indicagbes da leucotomia frontal sfio resumidas nos
moldes das concepgdes ja conhecidas e o material clinico, no qual sua experiéncia
é baseada, pode ser sumariado como se segue. Operando s6 ou em companhia do
Dr. Pascoal del Roncal, a casuistica completa das leucotomias corresponde a 47
operacdes, tendo sido estudados os resultados tardios em 30 pacientes da série,
num periodo de 1 a 4 anos. Em 19 verificou que é&les eram bons ou bastante
bens, estando os pacientes fazendo vida familiar ou trabalhando, ainda que alguns
déles apresentassem abulia ou apatia. Os 11 restantes nio sofreram grandes mo-
dificacoes e alguns continuam internados em clinicas psiquiatricas. No grupo des-
favorivel predominam os esquizofrénicos simples ou hebefrénicos que, como ¢é
sabido, tem mau progndstico sob o ponto de vista operatério.

Finalmente, refere a operagio da leucotomia temporal em dois pacientes.
Vemos aqui uma afirmagio da conveniéncia ji registrada por nds e Mattos Pi-
menta (Manual de Psiquiatria do Prof. Mira y Lopes — 3,2 Edigio — capitulo
sobre leucotomia) em se padronizar a denominagio do novo processo operatério no
térmo leucotomia — sec¢io da substancia branca — com exclusio de outros térmos,
como lobotomia, psicocirurgia, etc. que sio inadequados. A leucotomia poderd ser
frontal, temporal e parietal, como ja tivemos oportunidade de realizar.

Na presente monografia hi as primeiras referéncias & leucotomia temporal. As
experiéncias ai mencionadas ndo sio muito concludentes. Somente se observou
uma diminuigio dos sinais de agitagdo. Nio houve transtornos neurolégicos afasi-
cos ou apraxicos, sendo recomendavel que a investigacic prossiga nesse sentido.
Podemos assegurar que a contribui¢gio do autor é muito expressiva, pois, saindo
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dos territérics frontais para outros campos cerebrais, esta trilhando a via funda-
mental para o progresso do nosso conhecimento no setor das intervengdes cerebrais
como objetivo da remogdo das psicoses. Estid caminhando para o que poderiamos

denominar leucotomia eletiva.
MArio YAHN





