Sala

Est.

5.* Série

- 2.4 tu do.ﬂ i

oLt
mecec

Este nimero é o primeiro da 5. série que
contiva com os estudos sobre psicologia e edu-
cagdo. As assinaturas da 4.' série terminaram
com o n.° 25; é conveniente pois que os assinan-
tes que desejam continuar a receber os «Estudos»
renovem desde j& as suas assinaturas, enviando-
-nos Esc. 50800, que é o custo da assinatura da
5. série (mais de 2 anos de publicagdes ). — Cada
série constitui um volume independente ainda que
os assuntos tratados estejam em relagio com
artigos publicados nas séries anteriores. J
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Os «Estudos»

Com este nimero principia a publicagdo da 5.* série dos «Estudosy.

A 1. série, foi constituida por varias monografias, ja esgotadas.

A 2.® série tratou nos nimeros 1 a 7, dos problemas ligados a inte-
ligéncia e & meméria, nos nimeros 8 a 14 de ensaios de psicopatologia
e nos nimeros 15 a 32 de estudos sobre o optimismo e o pessimismo.

A 3.® série foi especialmente dedicada a estudos sobre os desportos
e a sua acgdo sobre o organismo; no entanto também se ocupou de
vérios estudos sobre medicina.

Nos n.°® 1 a 7 ocupou-se da acgdo dos jogos e dos desportos sobre
a saide nos diversos periodos da vida. Nos n.°* 8 a 20 ocupou-se de pro-
blemas da acgéo terapéutica dos exercicios fisicos; a obesidade e o ema-
grecimento; problemas da alimentagdo nos desportos, durante os treinos.

Nos n.°® 21 a 31 ocupamo-nos dos treinos, relagdo entre treino e
adaptagdo, as ginésticas harménica e coreogrifica e os desportos que
convém a mulher; a educagfio fisica na mulher e na crianga; a danca,
desde a mais remota antiguidade; efeitos dos exercicios na ¢segunda
idade»; o envelhecimento normal e a velhice precoce; progresso da
saiide dos tiltimos anos e insuficiéncias fisicas dos desportistas e recupe-
ragio para o desporto.

A colecgdio destes niimeros constitui um estudo detalhado e com
muito interesse para todos os que desejam aumentar os seus conhecimen-
tos gerais e se interessam pelos desportos,

A 4.* série foi publicada para divulgacio dos principios de higiene
mental e de educagéo, problemas que estdo actualmente preocupando todo
o mundo e sobre os quais se tém reunido congressos médicos e de psicélo-
gos em varios paises; efectivamente as perturbacGes causadas pela
cguerra fria» tém provocado tdo grande nimero de perturbacdes psiqui-
cas e sociais, que este problema passou ji do campo pessoal para o
campo social; uma grande parte das doengas do coragdo e das doengas
mentais sio provocadas por falta de conhecimento dos principios de
higiene mental e os efeitos desta perturbagdo social estdo-se reflectindo
assustadoramente na saiide dos individuos, de tal forma que constitui
hoje uma preocupagéo permanente dos médicos e dos doentes.

Esta série de artigos é pois mais ftil para conhecimento dos pro-
fessores e dos pais e educandos do que dos médicos, cuja ateng¢iio tem
sido chamada hid muito tempo para estes graves problemas, que
conhecem.

Como a publicaciio destes artigos sobre psicologia e educagio tem
interessado muitas pessoas, sobretudo professores e muitos pais, resolve-
mos continuar na 5. série a publicagdo de artigos em que se trata espe-
cialmente de educagéo, psicologia infantil e problemas de higiene mental,
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Psicologia e Educacdo
I

O «Corpo» e a «Alma»

Nao vamos aqui desenvolver este problema sob o aspecto filoséfico,
sob o ponto de vista religioso, sujeito a tantas e tdo variadas interpreta-
¢oes. Em religido existem principios ou «dogmas», que néo nos atreve-
mos a discutir e que os religiosos ortodoxos, seja qual for a religido a
que pertencerem, tém de admitir.

Vamos apenas referir-nos a factos do «espirito», considerado como
resultado superior desta complicada e aperfeicoadissima maquina hu-
mana; vamos tratar este problema, sob o ponto de vista fisiologico.

O problema complexo do «corpo e a alma» ou do «corpo e o espi-
rito» tem tomado ultimamente uma grande extensao e tem sido discutide,
para se conseguir o seu melhor esclarecimento, em muitos coléquios,
entre médicos e filésofos. A organizagao Mundial de Satide (OMS) acaba
de realizar em Genéve um coléquio de estudiosos que discutiu o trata-
mento e a prevencio das perturbacoes psico-somdticas, base em que este
problema foi discutido. Varios dos assistentes dirigiam-se aos relatores, o
Professor Norton Reiser, do departamento de psiquiatria do «College
de Medicine Albert Einstein» de Yeshiva (New-York) e o Professor
Johannes Juda Groen, da Universidade Hadassah de Jerusalém; a prin-
cipal interlocutora foi Madame Joy Moser, do «Servigo de Satide Mental
da O. M. S.» — Seguem-se as principais perguntas (P.) e as respostas
(R.) que fizeram parte do Coléquio:

P.— O Professor Reiser, acaba de se referir a certas doengas par-
ticulares. Pensa que se podem particularizar as doencas essencialmente
«psico-somaticos (corpo-espirito)» e, neste caso, qual é a sua fre-
quéncia?
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Segunda pergunta— O Corpo e o espirito formam um todo tnico?

Responde o «Professor Groen» — A medicina psico-somatica ins-
pira-se na ideia de que o espirito e o corpo ndo sio dois elementos distin-
tos no individuo, mas simplesmente dois aspectos diferentes de uma
mesma coisa. Esta concepgiio compreende todas as doencas. Cada pessoa,
quer seja si ou doente, é sempre wuma unidade corpo-espirito; no
entanto, é claro, o aspecto psico-somatico é muito mais aparente em
algumas doencas do que em outras; o que € necessario, em primeiro
lugar, é instituir um tratamento fisico, seguido de uma atitude compreen-
siva e humana. Ha no entanto outras doengas que parece serem causadas
por tenses nervosas, preocupacoes, sobretudo quando a pessoa ndo as
exterioriza, se guarda tudo para si. Entre os exemplos tipicos podem
citar-se, a hipertensdo, a ulcera do estomago e do duodeno, a asma e
outros.

Estes exemplos mostram que as perturbagbes psico-somaticas (corpo-
-espirito) sdo muito frequentes. As iilceras sdo tdo frequentes que pro-
vocam grande nimero de faltas ao trabalho nas empresas industriais
modernas,

Consequéncias fisicas da emogdo

P. — Professor Reiser, poderd explicar-nos como os f[enémenos
emotivos e afectivos se reflectem no organismo?

R. — Responde o Professor Reiser — Receio que ndo seja possivel
dar uma resposta categbrica a pergunta. No entanto, alguns factos s@o
bem conhecidos: quando uma pessoa se sente emocionada ou excitada
nervosa ou debaixo de tensdo, estes estados psiquicos reflectem-se no
corpo; por exemplo, as mios hiimidas, mesmo molhadas, a testa e a
cabega transpiram, bem como o corpo, o estémago contrai-se e o coragio
bate apressado. Cada pessoa tém o seu conjunto de sintomas desagrada-
veis (as vezes, alé a diarreia) que se manifestam sempre que for sujeita a
uma tens@o forte,

Podemos dizer, por outra forma, que o organismo se prepara para
actuar de qualquer maneira quando a situagdao o exige; por exemplo,
a circulagdo do sangue intensifica-se nas partes do corpo que vdo ser
obrigadas a fornecer um esforgo especla] quer se trate de fugir ou de
combater um adversirio; € necessdrio para isso que o sangue irrigue
particularmente o coragdo, os pulmdes e os miisculos, sem que essa irri-
gacdo atinja a mesma intensidade nos 6rgdos digestivos; da mesma
forma, a respiragdo acelera-se e modifica-se o ritmo da circulagio do
sangue.

As convengdes sociais
Os médicos ja tinham notado, ha muito tempo, que os estados emo-

tivos que fazem parte da vida normal sio muitas vezes provocados por
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causa de convengoes da educag@o social, ou sob a influéncia dos tempera-
mentos ou da psicologia, proprios de cada individuo, As experiéncias
laboratoriais vieram mostrar a forma e a intensidade dessas reacgGes.

As alteragoes fisicas que se produzem no corpo por causa destas
emogdes, de uma maneira repetida ou prolongada, podem modificar, com
aspecto permanente, o funcionamento de esta ou daquela parte do orga-
nismo; podem mesmo modificar a estrutura de um 6rgéo.

Nés ignoramos ainda a razdo pela qual em umas pessoas sdo mais
atingidos alguns 6rgaos ou partes do corpo do que noutras; nio sabemos
a razdo porque em umas pessoas aparecera a hipertensido, enquanto que
noutras suige a tlcera do estomago, como consequéncia de choques ner-
vosos; parece que a hereditariedade e o temperamento, tém um papel
importante, sobretudo quando o doente ndo intenta auto-educar-se.

P. — Professor Groen, pode explicar-nos como se tratam estas per-
turbagoes?

R. — Tomemos como exemplo a tilcera do estdmago. E uma doenga
muito dolorosa; a dor é provocada pela secrecio dos sucos gastricos;
estes sucos sdo normalmente acidos e, por vezes, muito concentrados;
esta acidez irrita a tlcera. O primeiro cuidado consiste em tomar medica-
mentos que neutralizem a acidez e aliviem a dor () ; mas isto nio é um
verdadeiro tratamento da causa da tlcera; é um tratamento local neces-
sario. Devemos ter sempre presente que hd nervosos com caracteristicas
muito diferentes.

Temos muitas razoes para pensar que, em alguns casos, a tlcera
é provocada pelas tensGes a que o doente estd sujeito pelo género de vida
que tém. E mecessario repetir aqui que muitos destes doentes ndo sdo
aquilo a que se poderia chamar um «nervoso»; sdo pessoas que estio
sujeitas a certas contrariedades, preocupacdes, certas tensdes nervosas,
que procuram controlar e que ndo se exteriorizam como desejariam e
seria necessario. Ha porém outras maneiras de lhes ser ftil,

Primeiramente, quando se tém dificuldades, encontra-se sempre
alivio falando com outra pessoa, principalmente um amigo ou da familia.
Ha pessoas que sfio demasiadamente concentradas; devemos procurar
convencé-las a desabafar, fazendo-lhes compreender que a confissdo da
sua preocupacdo é um alivio, sobretudo se sente que a pessoa lhe podera
dar um conselho itil, ou pelo menos tomar parte na sua preocupagio.

Entre marido e mulher é muitas vezes dificil confiar as preocupa-
¢oes que os apoquentam e fazem sofrer; recusam-se mesmo em geral a

(*) Para combater a acidez e proteger as paredes do estémago, o medicamento
que mais convém, como temos referido em artigos anteriores, é a Gelumina, na dose
de 1 ou 2 comprimidos, duas a trés vezes por dia, podendo aumentar para 2 a 3
comprimidos de hora a hora, enquanto durar a dor. Ao mesmo tempo, para com-
bater a crise dolorosa, pode aplicar-se um a dois supositérios de Espasmo-Dibar, no
momento da dor e um ao deitar, para evitar as dores nocturnas.
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receber as consolacoes do outro. Nestas condigdes, o médico pode ter um
papel muito til, sobretudo quando o doente sente que ele se interessa
por si. Se o médico souber convidar o doente a explicar o seu mal e
se souber escutar, em geral o doente confia nele e conta-lhe as suas
preocupagdes, o que o alivia e pode ser o inicio da cura; alguns descar-
regam os nervos com uma crise de choro; mas as lagrimas constituem
um fenémeno normal, de descarga da tensio nervosa, que alivia o doente.

A aprendizagem da esponlaneidade

Toda a nossa educagio nos ensina a dominar-nos; mas, chorar
quando se estd triste, nio faz mal a ninguém; pelo contrario! — Se se
faz compreender isto ao doente que procura o médico, que se deve mos-
trar compreensivo e se a consolagdo vai para ele e para as pessoas de
familia a quem se pode explicar a atitude que devem ter, auxiliamos o
doente a tratar-se e as pessoas de familia a transformarem as suas rela-
¢Oes, com muito interesse afectivo para todos, Depois de esta experiéncia
eles ndo continuam a viver lado a lado, mas sim em comum.

Uma pessoa é capaz de suportar tensdes e contrariedades considera-
veis, muito mais do que se pensa em geral, se poder compartilha-las
com oulros.

E esta a razdo porque a tlcera se trata pela forma como os psiquia-
tras tratam as pessoas de quem o espirito estd perturbado por tensdes
excessivas.

«Escutar», ndo é 3o facil como se pensa

P. — O «saber escutar» pode ser suficiente para aliviar um doente,
sobretudo quando se juntam alguns conselhos. Sera tao simples como
se afirma, ou serd mecessario uma formacio especial para saber escutar
e aconselhar?

R. — Responde o Professor Reiser — Nio & tdo simples para quem
nunca se preparou para actuar desta maneira; mas todos os médicos se
téem treinado, mais ou menos, para saber o que convém em cada cir-
cunstancia. Sem duavida, a sua atitude pode ser aperfeicoada, se durante
o curso ou em coléquios como este, se dirigir o treino para estas con-
versas em consultas.

Desejo chamar a atengdo para um principio a que se referiu ha
pouco o Dr. Groen e que estou certo que ele concordara comigo. Os mé-
todos psicolégicos pelos quais se trata uma doenca, como a ilcera, nio
devem munca substituir os tratamentos medicamentosos classicos, mas
sim completa-los, porque sdo mnecessirios; o tratamento psiquico vai
guiando para a cura, mas o tratamento medicamentoso € indispensavel.

O Professor Groen confirma, dando inteira razdo ao Professor Rei-
ser, dizendo: — Devemos utilizar todos os meios para auxiliar o doente.
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Devem compartilhar-se os problemas da vida

O Professor Reiser, continua:

—Pelo que respeita & duragdo do tratamento, tudo depende da
profundeza até onde se levou a intervengdo psicoterapica.

Na forma mais simples, para aquilo a que gostamos de chamar
«compartilhar os problemas da vida» com o doente, ndo ha necessidade
de formacio psiquiatrica especial; é preciso sobretudo, muita compreen-
sao0, bom senso e interesse pelos seus semelhantes. No entanto, se o médico
pensar que é necessario fazer compreender ao doente, de que maneira as
tensdes a que esta sujeito se repercutem sobre as suas funcdes fisicas e
que lhe deve mostrar que a expressio das suas emogdes estd limitada
ou bloqueada, é preciso nesse caso recorrer a métodos especializados ou
a especialistas de doengas nervosas ou psiquiatricas. Em geral os médicos,
mesmo sem serem especialistas, estdo preparados para compreenderem os
doentes e utilizarem a técnica necessiria que constantemente empregam
na sua clinica de adultos e de criangas.

As criangas que urinam na cama conslituem um caso
psicosomatico

P. — Estao as criangas tdo sujeitas a perturbacées psicosomdticas
como os adultos? — Por exemplo, podemos considerar a «enuresia»
(acto de as criangas se unirarem) como um acto psicosomdtico?

R.— O Professor Groen, responde — Com certeza! E foi por o
sabermos que o tratamento e mesmo a prevencdo desta doenca, que
antigamente sb era tratada com castigos, tém feito tdo grandes progressos.
Hoje sabe-se com certeza que séo os conflitos psicolégicos que provocam
esta anomalia nas criangas. A maior parte dos psiquiatras, consideram
a «enuresia» como uma <«regressao» para um comportamento que é nor-
mal nas criangas muito mais novas. A crianga sente-se separada dos
outros por qualquer problema afectivo e volta para tras, para a época
em que era um menino, a quem ninguem ralhava ou castigava quando
urinava na cama.

Uma crianga tem tanta necessidade de amor, como uma
planta tem necessidade de sol e de égua

A «enuresia» é muito frequente nas criangas (e até nos animais)
que ndo sio cercados de carinho suficiente. Com efeito, uma crianga
precisa tanto de amor e de ternura, como uma planta precisa de sol e de
agua. Ora, se muitos pais tém muito trabalho e preocupagbes, pensam
que para a crianga é suficiente saber que gostam dela; os que pensam
assim ndo tém razdo — A crianca tém necessidade de sensir que a amam
— Se for privada de afeigio, o seu desenvolvimento afectivo sofre e pre-
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judica-se; um dos resultados possiveis é a «enuresia». Nestas condigdes o
tratamento da crianga que urina na cama tém de ser duplo; em primeiro
lugar, existem mecanismos muito simples para o tratamento; um deles
consiste em uma campainha que toca quando o pijama ou os lengbis
ficam molhados e a crianga acorda logo; em segundo lugar, é necessario
tratar @ mée, ou o pai, o que é mais importante; é necessdrio transformar
a atmosfera familiar; chega-se assim a excelentes resultados. Se os pais
compreenderem o efeito moral psicologico da sua atitude, a cura vem
depressa.

P. — Devemos considerar a enuresia como uma verdadeira doenca?

R. — Responde o Professor Groen — Este é um assunto que tém
muita importancia. Eu emprego deliberadamente a palavra «doenca», em
primeiro lugar, porque me auxilia a convencer os pais que nido devem
ficar zangados com as criangas por urinarem na cama e que nunca a
devem castigar. Tenho sempre verificado que muitos pais castigam facil-
mente uma crianga que urina na cama e nao lhes passaria pela ideia cas-
tigar uma crianga que vomita; no entanto os dois actos sdo essencialmente
os mesmos, salvo quando hd uma doenca do estomago. Devemos no
entanto considerar que a enuresia é normal até uma certa idade, mas
deixa de o ser quando persiste durante muito tempo.

Julgo que respondi, sob o ponto de vista cientifico as perguntas
sobre as doencgas psicosomaticas das criangas; no entanto, desejaria saber
a opinido do Professor Reiser, como professor de psiquiatria.

As criancas estdo muitlo expostas a perturbagdes psi-
cosomaétlicas

R.— O Professor Reiser responde —E certo que as criancas sfo
muito facilmente vitimas de perturbagbes psico-somaticas; em certo
sentido, elas estdo mais proximas da wnidade fundamental do corpo e
do espirito do que os adultos.

A fdlcera do estomago e do duodeno, ndo sdo raras na crianga.
Durante muito tempo nunca se pensava em fazer radiografias do esté-
mago das criancas; no entanto, um grupo de médicos de Pittsburg, nos
Estados Unidos, tomou a iniciativa da radiografar criangas que se quei-
xavam de dores adbominais e encontraram com frequéncia casos de
tlcera do estdmago; uma outra doenca muito frequente é o eczema, bem
como outras doengas da pele, ete. Isto mostra que as criangas nio séo
de forma alguma poupadas &s perturbacbes psico-fisicas.

P.— Diz-se frequentemente que a asma é uma alergia; Outros siao
de opinido que é uma doenca psico-somdtica. Qual é a diferenca?

Responde o Professor Reiser — Sio exactas as duas opinies. Como
disse ha pouco, nio pensamos que as tensGes psiquicas sejam capazes,
por si sb, de provocar qualquer dessas doencas. Creio que ndo podemos
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fazer essa afirmacdo de uma maneira sincera; eu, pelo menos, nunca
encontrei nenhum caso.

Consideremos, como exemplo, o eczema. Na sua formagio ha sem-
pre uma parte de alergia. H4 mesmo casos exclusivamente de origem
alérgica e em que o elemento psicolégico é praticamente dispensavel;
mas ha também casos em que a alergia tém um papel minimo e em que
é o problema psicolégico que domina. Entre estas duas origens, hd uma
infinidade de casos intermediarios; teremos pois que estudar particular-
mente cada um deles.

Por esta razdo e em virtude de muitos casos similares, somos levados
a concluir que a medicina ndo pode ser considerada como a maneira de
descobrir um tratamento medicamentoso sintomatico, mas que ela tende
de cada vez mais, para se transformar em «medicina integral», em que se
procura diagnosticar e actuar sobre o conjunto corpo-espirito. Ha muitos
casos de doengas com causas afectivas; por isso, o ensino moderno se
vai orientando neste sentido.

O médico da familia

O Professor Groen pos em evidéncia o papel do médico de clinica
geral, «médico da familia», que é o que estd mais bem colocado para
poder diagnosticar as causas de uma doenca, cujas raizes estdo nas rela-
¢bes entre os seres humanos que constituem a familia, Ele ndo formula
ao acaso; ele conhece toda a familia, o passado, o meio em que cada
um viveu e tém vivido e os antecedentes de cada uma das pessoas; ele
compreende s vezes mais do que o doente que se vem queixar, das razbes
que provocaram a doenga psico-somdtica; ele viu a pessoa crescer e
desenvolver-se desde crianga e acompanhou as suas transformacdes fisicas
e psiquicas.

Muitas vezes, quando uma doenga ataca um dos membros da fami-
lia, 0 «médico da familia» sabe que a doenca nio é s6 dele, mas de
muitos ou de todos os membros da familia, onde ha um mal estar psi-
colégico.

Muitas vezes o médico actual substitui o papel que antigamente
exercia o padre nos conselhos e nas confisses; e a cooperagdo do médico
e do padre, nas familias religiosas, é muito tutil porque ambos sdo curas
de almas.

Como conclusdo deste artigo, devemos por em evidéncia que todos
os estados da alma, ou estados psiquicos, tém grande influéncia sobre
todos os 6rgaos de que o organismo se compde. As perturbagdes psi-
quicas, accionam todo o sistema mervoso e os mervos comandam todas
as trocas nutritivas, a circulagdo, as glandulas, ete.

Por outro lado, as perturbacées glandulares digestivas, circulatérias,
etc., ocasionam perturbacoes nervosas locais e centrais, as quais, por
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seu turno, véo influir na marcha normal do organismo. E um conjunto
de acgbes fisico-psicolégicas (psico-somaticas) que mostram bem como
o espirito influencia o corpo e como o corpo influencia o espirito. Por-
tanto, o corpo e a alma constituem um todo, que ndo podemos separar;
aceitamos que as influéncias espirituais os possam atingir e isso em
nada diminui a nossa tese da unidade «corpo-espirito», ou «corpo-almay,
que devemos ter sempre presente nos nossos raciocinios, diagnosticos e
tratamentos.

A antiga maxima «Conhece-te a ti proprio», dirigia-se propria-
mente ao espirito; significava «conhecer a sua maneira de pensar,
conhecer a sua psicologia, dominar-se, raciocinar e actuar»; hoje porém
que se conhece a interdependéncia que existe entre a alma e o corpo, a
influéncia que as nossas fungbes, o nosso sistema glandular, tém sobre
a maneira como conduzimos os nossos raciocinios e como actuamos,
mais se reconhece a necessidade da orientacdo que a 0. M. S. (Organi-
zagio Mundial de Saiide) tem tomado na campanha de divulgagdo cien-
tifica, que muita importancia tem na prevencdo das doencas, especial-
mente das perturbacbes e doengas mentais, que tanta influéncia téem
sobre os problemas sociais e, particularmente, sobre o nosso bem estar.

Os «Estudos» continuam a desenvolver esta face da campanha a
favor da satide fisica e mental.

CURIOSIDADES

Estocolmo, 29.— Descrevendo os grandes problemas que os novos paises afri-
canos enfrentam, o sueco Stun Linner, antigo chefe geral da 0. N. U. no Congo,
contou o seguinte episodio:

«Uma vez, quando estava em Leopoldville, ouvi dizer que havia uma epide-
mia de variola em Stanleyville e fui ter com o ministro da saide.

Perguntei-lhe se sabia da epidemia e ele disse-me que nao. Em seguida per-
guntei-lhe se nao podia inquirir pelo Telex o que se passava. Novamente a resposta
fol negativa.

Linner abandonou o gabinete do ministro, mas depois decidin voltar a carga.
O ministro da saide, quando o viu aparecer novamente, mostrou-se satisfeito e
disse:

¢Ainda bem que voltou! Hé pouco fiquei aborrecido porque nao sci o que é
variola. O senhor falou também em Stanleyville e eu ndo sei onde isso fica. ¢ ~anto
a esse rapaz chamado Telex, eu ndo o conhego.»

E, perante o espanto de Linner, acrescentou:

€0 senhor compreende. Eu sou o ministro da safide, porque sou o finico do
grupo que até hoje tinha estado em um hospital. Antes da independéncia, trabalhava
em um hospital, onde varria o chdo.»

Linner afirmou que nao contava esta historia para ridicularizar os congolezes
mas, pelo contrdrio, para mostrar o progresso por eles alcancados desde os primeiros
dias da independéncia.

O antigo chefe civil da O. N. U. salientou ainda que, agravando as dificulda-
des, figura o facto de o Congo ser um pais quase tao grande como a Unido Indiana
e ter 200 tribos que falam 40 dialectos diferentes.
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A difusdo de conhecimentos
sobre medicina

Tem-se verificado nos altimos tempos e em quase todos os paises,
que uma grande parte das revistas e jornais, consagram muito espago
a publicacdo de artigos de divulga¢@o de conhecimentos médicos, de pro-
filaxia e higiene, de educagdo, problemas da mae e do filho, de quimica,
economia, metereologia e astronomia, etc., que antigamente s6 eram
tratados em revistas da especialidade e reconheceu-se que estes artigos
despertavam grande interesse em muitos sectores da populagdo.

Muitos jornais de grande circulagdo passaram a estabelecer secgoes
especiais, de economia, de saide, feminina, etc., que aumentaram o
interesse do piblico.

A propaganda de conhecimentos de profilaxia contra as epidemias
e de defesa da satde, ja ha muitos anos se faz em vérios paises, como o
Japéo, onde o respeito pela saide dos outros é tal que ninguem a tossir
é admitido nos transportes em comum, eléctricos, autocarros ou com-
boios, sem trazerem uma mascara de gaze, reforcada diante da boca e
nariz e sustentada nas orelhas, pois nio se admite que uma pessoa doente,
tenha o direito de infectar as outras pessoas. Um doente ndo frequenta
lugares piblicos sem a protecgdo da mascara. Toda a gente compreende
de tal maneira este dever e estid tdo bem educada neste respeito pelos
outros que os padeiros nas padarias e os distribuidores do pao aos
domicilios usam a mesma méscara, para que as pessoas saibam que estdo
protegidas contra o contagio da gripe, tuberculose, pneumonia, ete. pelos
alimentos. E curioso ver entrar uma pessoa em um carro publico com a
sua mascara, o que ali é normal, mas da aos ocidentais uma licao de
respeito, que deveria servir de exemplo.

Em virtude do interesse progressivo do piiblico pela aquisigio de
conhecimentos para defesa da sua saiide e de se ter reconhecido as van-
tagens dessas publicacdes, varios editores pediram a colaboracgéo de cien-
tistas médicos, alguns dos quais Professores de Medicina, de psicologia,
de sociologia, economistas, etc., para dirigirem coleccbes especiais de
divulgacdo, ou publicarem livros cuja leitura educativa estivesse ao al-
cance de todos, ou ainda para dirigirem secgbes especiais de revistas
ou jornais.

Um dos livros que tém tido um grande sucesso, em Franca e no
estrangeiro foi «Les merveilles du Corp Humain», prefaciado pelo Pro-
fessor Pasteur Vallery-Radot, com a colaboragao médica de 4. W. Selig-
man, das Editions des Deus Coqs d’Or, de Paris, em uma explendida
edigdo ilustrada com numerosas gravuras a cores, muito elucidativas,
de que publicimos alguns capitulos nos «Estudos» : — «Como se mantém
a vida. Os ciclos da vida (n.° 14) — A respiragiio, a fala e o canto
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(n.° 17) — As fontes da energia e vida das células. Como se faz a cir-
culagdo sanguinea e linfatica, Fungdes do sangue, da linfa e dos ganglios
(n.® 18) — O Fenémeno da respiragdo (n.° 19) — As glandulas endo-
crinas (n.° 20) — O sangue e a linfa (n.° 21) — O grande motor da
méaquina humana; o coragio — A dgua na nossa alimentagio (n.° 23)
— Em alguns dos préximos niimeros vdo ainda ser publicados outros
artigos do mesmo livro: — A vida e a sua manutencio pela reprodugéo
das células.— A partida para uma nova existéncia — Breves nocoes
sobre vitaminas.

Em Portugal, entre varias publicacoes sobre divulgagdo de proble-
mas da satide, citamos o livro do Dr. Celestino Gomes, médico e grande
artista, da Colecgdo Educativa— A Doenca e os Doentes — em que trata
dos problemas da satide e da doenga, os factores de seguranca; as defesas
do corpo, dietas e remédios, etc. — Além deste livro, dirigiu no Diario
de Noticias a secgdo «E Bom Poupar a Satide» que tinha muitos leitores.

No nosso pais, além do Dr. Celestino Gomes, muitos médicos e
higienistas tém publicado artigos sobre difusdo de conhecimentos mé-
dicos; o primeiro foi o Dr. Samuel Maia, no Século e hoje, varios jornazs,
como o Diario de Noticias e o Diario de Lisboa tém secgoes de conheci-
mentos médicos, com muito interesse e que tém aumentado muito o
niimero dos leitores. A televisio também iniciou uma série de transmis-
sGes dirigidas por um médico e cientista ilustre, que muito interessaram
e continuam interessando o publico.

Por outro lado, a necessidade da propaganda e os efeitos que se
obtém, tém levado o «Instituto Portugués de Oncologia» e o «Instituto
da Assisténcia Nacional aos Tuberculosos» a difundirem conselhos sobre
o diagnéstico precoce das doengas e os cuidados de defesa a praticar,
propaganda que se tém repetido frequentemente e em que tém precurado
interessar toda a imprensa; desta propaganda tém resultado uma cons-
tribuigéo valiosa para a defesa da satde publica.

Varias organizagdes de salide publica de muitos paises, verificando

o interesse que tém a educacdo do publico nestes problemas, tém pro-
movido reuniGes e congressos com o fim de incentivarem e promoverem
a sua publicagdo. A O. M. S. (Organizacio Mundial de Satide) tém
promovido sessbes e coloquios. Na Suica, realizou-se ha pouco tempo
um Congresso de Higiene Mental, cujas conclusGes foram publicadas
no «Journal de Medicine et Higiene», de Géneve e em que foram defen-
didos muitos problemas de psicologia e de psiquiatria, quer para a
defesa do individuo, quer para a defesa dos grupos sociais.

Na Franga, na Alemanha, Inglaterra, Estados Unidos, etc., ji ha
muito tempo que se enveredou pelo caminho da difusdo de conheci-
mentos médicos, por meio do livro, da Rédio e da Televisdo. Revistas de
grande difusdo, como o Match, Realités, etc., trazem frequentemente
artigos em secgdes especiais dirigidas por cientistas,
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Ora, como todas as iniciativas, esta difusio mereceu em vérios pai-
ses vAarias criticas, umas favoraveis e outras desfavoraveis. Tudo, tem
prés e contras. As opinides sio muito variadas e, por isso, vamos pro-
curar resumi-las, a seguir.

As opinides em contrario baseiam-se em que a leitura desses artigos
ou livros, levam as pessoas a, erradamente, fazerem tratamentos indevi-
dos ou prejudiciais; e que, por outro lado, os anincios sugestivos
publicados nos jornais de todos os paises, levam muitas vezes os doen-
tes a fazerem tratamentos errados ou prejudiciais.

Um grande nimero de reacgdes foi verificado em Inglaterra, onde
muitos médicos dos servigos de saiide sociais se queixavam de que a
leitura desses artigos, aumentava extraordinariamente o nimero de doen-
tes nas consultas e que por vezes ndo tinham tempo para os atenderem
cuidadosamente. De facto, os doentes assistidos pelas organizagbes de
previdéncia, alertados por artigos que lhes despertavam dividas sobre
a sua satide ou sobre os cuidados de defesa a tomar, aumentavam muito
o numero dos consultantes.

Mas, em contrapartida, verificou-se que, paralelamente, aumentava
também o numero das consultas nas clinicas particulares livres, espe-
cialmente nas consultas de especialidades e de doengas de criangas e nos
pedidos de radiografias e de analises laboratoriais,

Por outro lado, como a difusdo de conhecimentos gerais ou especiais
vai contribuindo para o progresso da cultura geral, verificou-se que
essa propaganda contribuia, no campo dos conhecimentos médicos, para
a diminui¢do do niimero das consultas aos curandeiros, videntes, mulhe-
res de virtude, bruxas, etc., que em diferentes paises, como na Franga na
Inglaterra, na Holanda, Portugal, na Espanha, no Brasil, etc., onde
pululam aquelas entidades. Os doentes explorados por aquelas pessoas e
agora elucidados pelos artigos que léem, vao-as abandonando para con-
sultarem os seus médicos (*).

Verificou-se pois que esses artigos estdo realizando nos varios pai-
ses, uma certa profilaxia mental; para a acentuar, as policias dos varios
paises estdo perseguindo esses curandeiros e «bruxas» e os «Servigos
de Satide» estdo controlando os aniincios tendenciosos ou charlatanescos,
de descobertas maravilhosas para a cura de doencas incuraveis, ete.

O problema continuava em discussdo e por isso fizeram-se inqué-
ritos em diferentes paises, cujas conclusdes s@o, em geral concordantes
e que procuraremos reunir nas seguintes:

(*) Recortamos da seccio «O Incrivel em Medicina», do Didrio de Lisbhoa: —
Os curandeiros florescem em Franga e, segundo autoridades fidedignas, 26 9% dos
franceses recorrem aos curandeiros. Um inquérito efectuado ha pouco revela que
30 % das pessoas interrogadas pensam que o tratamento feito pelos charlaties é
eficaz; 30 % pensam que é ineficaz; 12 % pensam que, ndo s6 é ineficaz, como
perigoso e 28 % nd@o emitiram opinido!
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Conclusdes

1.— A difusao de conhecimentos gerais de higiene e de saude, é
muito Gtil aos doentes, per s alertarem a tempo sobre doengas de que
sofrem, ou sobre os cuidacys de higiene e alimentagdo que nao respeita-
vam e, em consequéncia, aumentaram o numero de consultas aos seus
médicos.

2.— Os Servigos de Saude dos diversos paises devem promover a
propagagio desses conhecimentos, facilitando a organizacdo de congres-
sos gerais sobre problemas de satde ou especializados, como de higiene,
epidemias, satide mental, psicologia social, etc.

3.— 0 desenvolvimento da cultura geral das populagdes estd em
relagdo proporcional com o aumento do nimero de consultas médicas
de clinica geral ou de especialidades, bem como com o pedido de radio-
grafias ou de analises laboratoriais, A difusdo de conhecimentos cien-
tificos ou médicos contribui poderosamente para esse resultado.

Em concluséo, verificou-se que ha grande vantagem na difusdo dos
conhecimentos que digam respeito aos cuidados a ter com a saiide e desen-
volvimento do individuo e que os servigos de saiide e de instrugéo dos
diversos paises devem incentivar e facilitar, os congressos, conferéncias
e coloquios e a difusdo das suas conclusoes.

Os inconvenientes que possam resultar dessa difusio de conheci-
mentos para a defesa sanitaria, mental e social do individuo, ndo repre-
sentam, resumindo o resultado de grande nimero de depoimentos, mais
de 5 @ 15 por cento das vantagens que, quer para o individuo, quer para
o seu meio social resultam.

As conclustes dos inquéritos feitos em vérios paises, mostraram,
como atrds dissémos, em virtude do interesse que os artigos de divul-
gacio despertavam nos leitores e da defesa da satde individual que
provocaram, aumentou o nimero de consultas de clinica geral, aumento
proporcional ao grau de instrugdo do povo, nas diferentes localidades.

Estas conclusées, somadas aos incentivos qgue temos recebido, espe-
cialmente dos professores e educadores e ainda de muitos chefes de
familia que concordaram com os nossos artigos sobre educagao, ani-
mam-nos a continuar com a publicagao dos Estudos, conscios de que esta-
mos prestando um servigo a todos os sectores de saude e da educagio,

com grande vantagem para a educagio geral da populagio.

PENSAMENTOS
% * * — Opinido de um critico dada a um autor: — O seu manuscrito &, ao mesmo

tempo, bom e original ; mas a parte que é boa, nao é original e a parte que é original,
ndo é boa (Samuel Johnson)
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Cérebro e sistema nervoso
I

Cérebro, inteligéncia e sensibilidade

A 5. série dos Estudos é dedicada a problemas de psicologia e de
educago; continua a estudar muitos dos problemas de higiene mental
de que alguns aspectos foram tratados na 4.* série, completando o seu
conhecimento.

O n.° 1 da 4.* série fazia uma descri¢do anatomica e fisiologica do
cérebro, muito 1til para a compreensao dos problemas de higiene mental
e de psicologia. Como esse niimero se extinguiu e nos tém sido pedidos
frequentemente exemplares, resolvemos, transcrever o capitulo sobre o que
é o cérebro, a sua anatomia e elementos sobr a sua fisiologia, para
melhor compreendermos assim alguns problemas de psicologia.

O NOSSO CEREBRO

Podemos conhecer o mosso cérebro?

Podemos interpretar o seu mecanismo e reaccoes?

Quais sdo as perturbagoes de cardcter individual ou social
originadas pela febre de desenvolvimento, de progresso que o
mundo atravessa e que, somando-se, actuam sobre o individuo
e vao dele até ao seu meio, dai até ao seu pais e a sequir, a um
grupo de nagdes, originando climas ou problemas internacio-
nais que preocupam actualmente todos os homens?

O nosso cérebro — ou melhor, o sistema cerebral — é de tal forma
complexo, anatdomicamente e, sobretudo, fisiologicamente, que & dificil
apreender o conjunto das suas funcbes, diferencia-las, sistematiza-las e
coordena-las.

Durante séculos constituiu o problema que todos desejavamos des-
vendar e compreender; dai, os estudos sucessivos, profundos e prolon-
gados para os estudar.

Posteriormente os estudos sobre higiene mental e de psicologia social
e 0s congressos que se tém realizado vieram evidenciar que os problemas
sociais, se niio o somatério médio dos problemas individuais, estdo sujei-
tos ao somatério das influéncias muito variadas sobre o individuo. Tere-
mos pois de estudar a sociologia, no seu conjunto com o individuo, a
higiene mental e a terapéutica social baseada na terapéutica dos estados
emocionais ou psiquicos do individuo.

Comecemos pois por estudar bem o individuo e as suas reaccdes
como ponto de partida para o estudo dos problemas sociais,

Julgamos que muitas vezes os soci6logos estudam os problemas sob
o ponto de vista dos principios abstractos, sem terem em linha de conta,
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suficientemente, o homem como célula-base da sociedade. Este erro leva
a muitos falsos diagnésticos e ao desejo de aplicar aos problemas, solu-
coes que, nao sendo humanas, ndo tem resultado atil; o homem é um ser
de nma grande complexidade e isso explica o insucesso de vérios tedricos
sociais que querem que os problemas tenham a solugdo que imaginam
ser logica, simples, baseada na ideia de que os homens sdo simples mane-
quins, que eles manejerdo. Ilusdo!

O médico tem de auxiliar o sociélogo, trabalhando em colaboragio
com ele, para melhor esclarecimento das reacgdes. Se se organizasse um
laboratério social experimental, teriam de se estudar as reacgdes huma-
nas, para tirar ilagbes e regras de actuagdo. Os homens compreendem
que é l6gico montar um laboratério de engenharia experimental, onde se
estudam as reacgbes das correntes maritimas, dos portos, dos rios, das
quedas de agua, etc., para depois poderem cooperar com as forgas natu-
rais, a fim de conseguirem os resultados desejados. Mas os legisladores,
os que tém de marcar as regras que os homens terfio de seguir e a que
deverdo obedecer, ndo realizam o seu laboratério experimental. Querem
que os outros obedecam aos seus ditames mentais, sem experimentarem
préviamente as suas reacgoes, como fazem os engenheiros, que ensaiam
a acgdo das forgas maturais, para estabelecerem o seu plano de reali-
zagao.

Vamos pois estudar o homem, no seu cérebro e nas suas reacgoes,
ndo s6 na sua vida normal, mas sobretudo quando o seu organismo se
sente perturbado e quer interpretar as perturbagdes do seu sistema ner-
voso para poder actuar, para se sentir aliviado dos seus males e para se
normalizar.

Toda a pessoa que se m@o sente bem, recorre naturalmente ao seu
médico, para expor o que sente. Outros recebem os conselhos de toda a
gente e tratam-se por esses conselhos, quase sempre erroneamente, por
nao saberem interpretar o que sentem.

Muita gente, que sente perturbagdes de fadiga mental ou de origem
psiquica, limita-se a verificar que a causa dos seus males «sdo os nervos»
ou «é o sistema mervoso» e afirma isto, com ar de resignacdo ou como se
fosse uma vitéria interessante dos «seus nervoss, traduzindo por aquelas
designacoes vagas todo um mundo desconhecido que compreende sensa-
goes varias e cujas reacgbes ndo sabe interpretar, ou exagera, transfor-
mando o desejo de definir o que sente na crenca real ou imaginéria de
que a sua doenga é indefinida, mesmo «misteriosa». Ora o «mistério» de
muitas destas perturbagbes nervosas, vai-se esclarecendo, & medida que
se vai desvendando por estudos progressivamente feitos.

Como o campo dos estudos sobre as sensagdes nervosas e as suas
perturbagbes, tem aumentado, julgamos interessante, para facilitar as
interpretaces, darmos umas explicacoes, tdo compreensivas quanto for
possivel, do que é o nosso cérebro e como se exercem algumas das suas
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fungbes e reacgbes. Estes conhecimentos de ordem geral facilitam a expli-
cagdo e a compreensdo de alguns fenémenos, do estudo da sua sintoma-
tologia, da maneira de os interpretar, com a vantagem de melhor se pode-
rem expor ao seu médico, sem o induzir em erro por ma informagao, o
que pode suceder.

A tendéncia geral das pessoas nervosas, sobretudo das neurasténicas
e das histéricas, é cada um julgar-se um caso interessantissimo, que apre-
senta ao médico com teatralidade, exagerando os sintomas, muitas vezes
com a imaginagdo, esforgando-se por se mostrar um caso especial,
«unico». E, no entanto, para o médico neurologista ou psiquiatra, a des-
crigio € um quadro sintomatico que ja tem ouvido dezenas ou centenas
de vezes, a outros doentes que se julgam também «casos {inicos» e cujo
diagnéstico nao é dificil quando o doente se presta ao estudo e o facilita.
E o doente reconhece imediatamente que tem tudo a ganhar com a con-
sulta, porque verificard como em geral as suas interpretagtes do que
sentia eram erroneas ou muito aumentadas, pois ndo as sabia apreciar
devidamente e facilitard ao médico o diagnéstico, deixando-se observar,
o que lhe dard uma grande alegria com a esperanca, no desaparecimento
dos seus incémodos, na cura.

Quanto mais conhecemos o cérebro e as suas fungbes, melhor pode-
remos interpretar o que sentimos, e poderemos dar informagdes mais
seguras ao médico, facilitando assim o tratamento.

A soma do nimero de casos estudados pelo psiquiatra, da-lhes o
conhecimento perfeito da psicologia do meio em que vive. As reunides
de médicos, alargam o ambito de informagbes, o que demonstra que o
estudo dos médicos sobre os individuos é um indicador preciso para
o estudo dos fenémenos sociais locais, da sua profilaxia e do seu trata-
mento. Como temos afirmado, mais do que uma vez, torna-se evidente a
necessidade da colaboracio do médico com o sociologista para o estudo
e solugdo de alguns problemas sociais.

Como dissemos, outras revistas de divulgagio se tém ultimamente
dedicado a estes problemas.

Este problema ja foi tratado com um relativo detalhe nesta mesma
revista, mas o interesse por ele tem aumentado em todo o mundo. Volta-
mos portanto a trata-lo, sob um novo aspecto, baseando-nos no artigo
publicado por Marc Heimer, na conhecida revista «Match» em Marco
de 1959, do qual, com a devida vénia, transcrevemos alguns capitulos,
que completam os artigos que publicamos na 2.* série dos «Estudos» e
que seria conveniente reler, sobretudo os seguintes:

Podemos, desde o berco, aumentar o poder intelectual do indivi-
duo? O que é a inteligéncia? O problema da fadiga escolar. A meméria.
Fisiologia da fadiga. O que é a fadiga do cérebro (Publicado no n.° 1)
— A fadiga intelectual. O diagndstico e a terapéutica da preguica. O con-
certo da inadaptagdo e o falso conceito da preguiga. As diversas pregui-
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¢as e as suas frequéncias. A equagdo pessoal ( Publicados no n.* 2).—
Fungées sensoriais e motoras do cortex cerebral, Localizagoes cerebrais.
As zonas intelectuais do cérebro. O Cortex cerebral na fisiologia geral.
(Publicados no n.° 4) — Opoterapia cerebral. Emogdes e emotividade.
Reacgoes da emocio (pudor, coquetismo, emocoes da nubilidade e do
noivado. A emogio sexual. A ternura, o amor afectivo, a maternidade.
As emogées sexuais da segunda idade (Publicados nos n.°® 8 e 9). —
A mentira. O sono e a insonia. A timidez (Publicados nos n.”* 10 a 14).
Seria também interessante a leitura da série dos artigos publicados nos
n. 15 a 30 da 4.% série dos Estudos».

Vamos pois referirnos ao artigo de Marc Heimer:

Cada pessoa tém mo seu cérebro um mecanismo tdo poderoso, de
que nem sequer pode calcular a sua complexidade. Esta pessoa pode
bem precisar uma divida sobre a qual deseja que o médico a elucide,
sobre questdes do seu coragio ou do seu estomago, porque eles os toma,
como «personagem» simples, sem demasiadas complicagGes. No entanto,
sobre esta «coisa» que habita na sua cabega, logo atras das sobrancelhas,
contenta-se em saber que se chama «o seu cérebro» e, em geral, nao
pensa mais em encontrar a razio das suas perturbacdes. As vezes lem-
bra-se que aprendeu na escola que o seu cérebro tem massa cinzenta— o
que ndo é exacto — e s6 se lembra dele quando tem dores de cabega, mas
deixa a alguns sabios — médicos, biologistas e quimicos — a preocupa-
¢o de se inquietarem e estudarem o que se passa dentro da cabega dos
homens.

Ora devemos considerar o cérebro, como o 6rgdo mais complexo
de todos os do organismo e com uma influéncia sobre todos os outros.
O cérebro é o «brgio do comando centrals ; todas as fungdes do homem,
as suas percepgoes, as suas recordagdes, os seus sentimentos, a sua lin-
guagem, os seus gestos, tudo é ordenado pelo cérebro; até as suas pré-
prias visceras estdo sujeitas ao seu comando. E a diferenca dos cérebros
que diferencia os homens, no s6 dos outros animais, mesmo dos infe-
riores, como entre eles mesmos.

Para melhor se compreender e sistematizar os conhecimentos, consi-
deremos que o cérebro, ou melhor o encéfalo, ocupa cinco andares. Para
o visitar, logicamente é preferivel principiar por subir até ao quinto e
descer depois.

O quinto andar do encéfalo é uma parte tdo volumosa que, s6 por si,
ocupa nove décimas partes da caixa craneana. E mesmo tdo grande que,
para chegar a arrumar com grande dificuldade os dois mil centimetros
quadrados da sua superficie, tem que se dobrar sobre si préprio, como
um franzido e contorsionar-se numa série de volutas e fendas, Isto porém
ndo é feito ao acaso, sem ordem; o mais fundo sulco é o que divide o
cérebro em duas partes simétricas e cada uma destas partes é dividida
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por outros sulcos menos profundos em quatro lobulos, o que faz, ao
todo, oito lobulos.

A superficie do cérebro da-se o nome de cortex cerebral. £ no cor-
tex cerebral que se coordenam as impressdes recebidas dos sentidos e
que reside a faculdade de dirigir os pensamentos. A base do cérebro tem
um caracter de grande sensibilidade, emotiva, afectiva e instintiva.
A uniao da base com o cortex é que produz a «personalidade».

Depois de muitos anos, os biologistas estabeleceram uma carta geo-
grdfica do cérebro; fixaram um papel preciso a algumas das suas zonas
ou partes; mas os seus planos assemelhavam-se muito as cartas geogra-
ficas do século XV, que eram sobretudo compostas de espagos em branco
correspondentes a regides desconhecidas.

Ha poucos meses, um séibio sueco, Sem Jacobsen mostrou, depois de
experiéncias feitas sobre um homem, voluntirio para estes estudos, a
exactiddo dos véarios planos do cérebro que tinha desenhado. A sua expe-
riéncia verdadeiramente extraordinaria consistia em introduzir no inte-
rior do crineo do seu homem-cobaia, electrodos microscopicos de al-
gumas miléssimas de milimetro de comprimento; cada electrodo era im-
plantado sobre uma parte do cortex cerebral encarregado de determinada
fungéo; voltando um botdo que comandava correntes eléctricas de 8 mi-
léssimas de segundo, Jacobsen provocou no homem que tinha os electro-
dos na cabeca uma série de impressoes: sentia perfumes que ndo exis-
tiam, via luminosidades de cores irreais, recordava-se de repente de fac-
tos que tinha esquecido, ria ou chorava a vontade e gritava ou tornava-se
mudo com uma simples deslocagio do botdo, como se se tratasse de um
simples posto de radio.

De facto, as coisas ndo se passam com a simplicidade que a expe-
riéncia quer demonstrar, Cada zona do cortex mdo é apenas e unica-
mente o recepticulo de uma determinada sensagio; ao seu lado, encon-
tram-se outras zonas, encarregadas de ligarem entre si séries de impres-
soes e de reconhecer os objectos que as determinaram, E o trabalho de
conjunto destas zonas que da ao proprietario do cérebro uma sensagio
completa do que o cerca. Se, por exemplo, a zona sensitiva de um misico
for destruida e se se lhe tocar uma pega de Mozart ele sera incapaz de
ouvir qualquer nota; mas se, pelo contrario, s6 foi inutilizada a zona de
reconhecimento, o mozartiano ouvira a musica perfeitamente, mas nio
sera capaz de apreciar ou mesmo de definir o que esta a ouvir.

No entanto, pode viver-se algum tempo sem o cortex cerebral. Expe-
riéncias demonstraram que macacos viveram vinte dias e um cdo trés
anos sem o cortex. Ha também eriancas que nasceram sem cérebro; a
sua vida pode chegar até aos cinco anos; sdo cegos, surdos, imo-
bilizados, parecem mergulhados em uma sonoléncia que nada podera
perturbar. Nao tem nenhum contacto com o exterior e ignoram a sua
prépria existéncia.
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Ja falamos bastante sobre o «quinto andars do cérebro. Descendo,
atingimos um longo saldo:— o «quarto andar do encéfalo». Tem como
paredes as «camadas Gpticas» e por tecto um revestimento osseo, em que
aparece uma protuberdncia, na qual esta instalada a «hipofise», que é
uma glandula cbnica que passa por ser o vestigio de um terceiro olho,
que o homem perdeu ha milhares de anos e em que Descartes estabeleceu
que era a séde da alma, Apesar do volume da hipofise ser quase a de um
griio de bico, é um dos drgios mais admirdveis do organismo.

E mesta estranha sala do quarto andar do encéfalo, que se elabora o
humor do homem, a nocdo da sua consciéncia. £ dai que partem as
ordens que podem deixar o seu organismo em repouso, ou que o podem
acordar; é o metronomo dos ritmos de todo o ser humano. No entanto,
o chefe da orquestra que determina os ritmos e os movimentos & a mi-
niscula «hipofise», que é o terminus, exactamente no centro da cabega,
de mais de cinquenta mil fibras nervosas. Irrigada, como uma central
hidraulica, pelo sangue, transmite ao resto do corpo, os seus mensa-
geiros quimicos, que tem o nome de hormonas. A sua parte posterior
regula a presso arterial e a contracgiio de certos musculos, enquanto que
a sua parte anterior fabrica também hormonas, de que uma das mais
admiraveis é a <hormona do crescimento». Injectando esta hormona a
ratos tem-se conseguido transforma-los em grandes monstros; veremos
como nos pesadelos, ratos do tamanho de cées. As «camadas opticas» que
sdo, como atras dissemos, as paredes do quarto andar sio, além de outros
trabalhos, encarregadas do comando do riso, dos chores, dos gritos, do
ericamento dos cabelos e das variactes da respiracio sob a influéncia das
contrariedades ou das emocbes. Sdo encarregadas de muitas acgbes, com
excepcio exactamente da que lhes deu o nome, isto é, da visdo propria-
mente dita.

Quando saimos deste I6culo ou sala em que esta a hipofise, chega-
mos rapidamente diante de quatro pequenas eminéncias arredondadas e
de dois cordGes brancos, que sido os «tuberculos quadrigémios» e os «pe-
dunculos cerebrais», O que se sabe a seu respeito, apesar dos seus nomes
complicados resume-se em muito pouco: — comandam os movimentos
dos olhos e fazem, como todo o bom fotégrafo, o ajustamento da pupila,
segundo a quantidade de luz e a distancia. Um simples factor basta para
por em evidéncia a parte capital que este pequeno sector tem na nossa
vida; enquanto o homem pode viver sem o cortex e mesmo algum tempo
sem a hipofise, o menor choque no ponto em que estao aquelas eleva-
coes e os corddes brancos, significa a morte imediata.

Continuemos a nossa visita do cérebro...; Da parte final do encéfalo,
desce-se um pouco e chega-se assim ao andar do «cerebrelo» que é muito
semelhante ao cérebro, sendo porém mais pequeno; s6 tem 3 lobulos em -
vez dos 8 do cérebro. Quando se extrai o cerebrelo a um pombo, por
exemplo, este ndo sofre qualquer paralisia; pelo contrario fica numa
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agitagio permanente, ndo podendo equilibrar-se nem adaptar os seus
movimentos para obter qualquer resultado util; desequilibra-se para to-
dos os lados e se o atirarem ao ar, cai como uma pedra. No entanto, a
sua inteligéncia conserva-se intacta; se lhe oferecermos um prato com
arroz ou com qualquer semente, os seus olhos mostram-se excitados para
comer, mas é incapaz de dirigir os seus movimentos para atingir o ponto
sem interrupgéo; o cerebrelo, recebe as impressoes do exterior e envia
automaticamente as suas directivas; é como uma central telefénica de um
Estado-maior, particularmente aperfeicoada que, recebendo os apelos,
transmite imediatamente as ordens.

Depois de se deixar o cerebrelo, entra-se em um tronco de cone in-
vertido da grossura de um dedo e com dois e meio centimetros de com-
primento; é o corredor de saida do encefalo, o «bolbo raquidiano».
A sua ponta abre-se para baixo, para a «<medula espinal». E o centro em
que todos os nervos que vem do cérebro, entrecruzam antes de descerem
pelo pescogo, para todas as partes do corpo. Mas nao é simplesmente uma
via de passagem; é também do bolbo que partem as ordens que coman-
dam os movimentos das palpebras, os movimentos da lingua e permitem
a palavra; é dai também que saem os nervos que activam ou atrasam a
secregdo do estdomago e moderam o ritmo do coracio.

Passado o «bolbo», a descida pode continuar, fora do encéfalo, ao
longo de um canal de cerca de 45 centimetros de comprimento e de um
centimetro de didmetro, cheio de uma substincia esbranquicada; é o
«canal raquidiano», que contém a «medula espinal». E esta linha, ascen-
dente e descendente que é encarregada, com 23 pares de ganglios e 31
pares de nervos, de um trabalho muito complexo, que é o da regulagéo
dos movimentos automaticos do corpo.

_ De facto, o coragiio niio bate porque o cérebro o encarrega de bater;
o estdmago nio necessita do cérebro para fazer a digestdo, nem as unhas
nem os cabelos para crescerem. Os reflexos involuntirios do homem —
como o que faz activar a méo se se aproxima de uma chama — partem de
pequenos centros automdticos, colocados além do cérebro, os «ginglios
da medula espinals.

O cérebro contenta-se, como um bom director de uma organizagéo,
em controlar o seu trabalho e, eventualmente, de os substituir. Se, por
exemplo, tiramos o cortex cerebral a um gato, ele continua a ter uma
vida aparentemente normal, mas toda a sua vontade desapareceu. Se
passasse junto as suas barbas, um rebanho de ratos, nenhum sentimento
especial se perceberia nos seus olhos; porém, se, pelo contrario, em
outro gato, se deixar o cérebro intacto, mas se lhe extrairem os ginglios
da medula, ele continuara a viver; mas os seus 6rgéos passam a funcionar
sob as ordens directas do cérebro, que substituiu a fun¢do dos ginglios.
Tudo continua aparentemente bem até ao momento em que se lhe fez
passar um rato junto @ sua cara; a sua atengao despertou-se subitamente,
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mas morre imediatamente com um ataque do coragdo. O rato tinha feito
esquecer ao cérebro do gato, que deveria enviar as suas ordens as pare-
des dos intestinos para que estes se movessem, as glandulas para que
segregassem e ao coragdo para que batesse.

Existe além dos cinco andares do encéfalo uma taltima parte que é,
ao mesmo tempo, o tecto e a fachada do cérebro, pois que o reveste e
protege; é constituido pelas «meninges», As meninges mostram como
esta bem organizada toda esta maquina; para desempenharem bem o seu
papel de protecgdo, sdo constituidas por trés camadas.— A primeira,
«dura-mater» que adere as paredes Osseas do cranio; a segunda que
encarregada de conter um liquido, limpido como a agua pura, que
produzida pelo proprio cérebro e no qual flutua o encéfalo; esta camada
liquida, funciona como uma almofada, protectora; a terceira, é a «pia-
-matery que adere a superficie do encéfalo. Gracas as meninges, o cére-
bro e os seus associados estdo ao abrigo das intempéries e dos choques;
sem elas, a vida do homem estaria sempre em perigo,

Dy Dy &

CURIOSIDADES

O vicio e a légica— Os vicios ou os habitos adquiridos, resistem a légica, ainda
que esta nos queira defender. Esta afirmacdo é provada por um artigo do Didrio de
Lishoa, (6-6-64) em que comenta uma conferéncia feita por um médico inglés sobre
os perigos do tabaco na formacdo do cancro. Recortamos alguns periodos desse
artigo: — Um cientista norte-americano, pos em evidéncia esses perigos; era, cer-
tamente, mais uma voz a clamar no deserto, pois ou fumadores nao querem conven-
cer-se, ou nao tém a forca de vontade necessiria para se convencer, que o vicio
de fumar so é susceptivel de lhes acarretar prejuizos. Agora siio dois médicos
britdnicos de indiscutivel autoridade que vém afirmar, numa revista cientifica invul-
neravel a qualquer espécie de propaganda comercial, que o cigarro mata anualmente
na Gra-Bretanha 6500 fumadores de menos de 55 anos de idade. Porque o habito
ndo é apenas responsavel, como se pode supor, embora alguns cépticos continuem
a menosprezar a sua nocividade, pela proliferacao do cancro pulmonar, mas por
uma série de males que contribuem, igualmente, para encurtar a vida humana.
Verificaram esses dois cientistas que o indice de mortalidade entre os fumadores
aumenta na razao directa do niimero de cigarros que fumam. Perante esta realidade
alarmante, parece que deviam pensar duas vezes antes de fazer o gesto automatico
de acender um cigarro, Tudo se reduz, afinal, a uma questao de forca de vontade,
E quando um dia temos a felicidade de vencer essa fraqueza, rimo-nos daquilo que
reputivamos inibitério e que tem, afinal, a fragilidade do wvidro. O escritor ou
jornalista—e é o nosso caso—que julgavam nio poder escrever desde que lhe
faltasse o complemento do cigarro acabam por verificar que tudo é mais facil, as
ideias lhes acodem com mais clareza, a gindstica mental se faz com menor esforco
e até a pena corre com mais agilidade no papel desde que o cérebro afastou a
cortina de fumo que lhe obscurecia o horizonte e embotava o pensamento. Querer
é poder e s6 quem ndo quiser se deixa escravizar por um habito 1do espalhado
e tdo nocivo que torna cada vez mais imperiosa a necessidade de o combater. Dar-
-nos-iamos por satisfeitos, se tivéssemos contribuido com este grito de alarma para
arrancar uma alma do purgatério, on seja um fumador das garras do vicio.
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ENVELHECER, O MAIS TARDE POSSIVEL...

A «velhice prematura»

Publicimos no n.® 25 da 4.* série dos «Estudos», um artigo sobre
a velhice e as suas consequéncias psicolégicas. As opinides que ali
expusemos e as conclusoes a que chegdmos, acabam de ser confirmadas
pelas conclusGes do «Coldquio sobre os problemas da velhice», reali-
zado em Kiev, em Maio tultimo, sob a presidéncia do Professor D. F.
Tcheboratev e de que foi relator o Professor F. Bourliére de Paris, em
que tomaram parte especialistas que vieram de 20 paises da Europa.

O relatério final do Coléquio vem transcrito no n.° 639 do «Jour-
nal de Géneve», cujas conclusdes transcrevemos a seguir:

Para envelhecer o mais tarde possivel, deve-se fazer exercicios,
continuar a trabalhar, alimentar-se bem e beber e fumar moderadamente.
Tal é a receita de longa vida e agradavel velhice, que se 1&é no Relatério
da Secgdo Europeia da Organizagio Mundial de Saade (0. M. S.).
Esse relatorio tem por titulo «A proteccdo sanitaria das pessoas de idade
e dos velhos e a prevencdo contra o envelhecimento prematuro».

As idades do homem

O Relatorio distingue quatro etapas cronolégicas no caminho do
envelhecimento:

1 — A idade média (de 45 a 59 anos).

2 — As pessoas de idade (de 60 a 74 anos).

3 — Os velhos (para além de 74 anos).

4 — Os muito velhos (para além dos 90 anos).

O envelhecimento prematuro é uma situagdo em que se da uma
aceleragdo parcial ou total da velocidade do envelhecimento, que faz
com que a pessoa se encontre adiantada sobre o horario médio do enve-
lhecimento, em relagio a populagdo a que pertence.

Quais siio os testes que se devem escolher para determinar a idade
fisiologica das pessoas? — Podemos apoiar-nos em uma centena de tes-
tes que tém sido propostos, mas os que tém interesse pratico sob o ponto
de vista da satide publica sdo aqueles a que faremos referéncia neste
relatorio. Para isso € recomendavel fixar igualmente os sinais gerais do
envelhecimento: — postura fisica, marcha, turgescéncia dos tecidos, ru-
gas, acuidade auditiva, cor dos cabelos e estado da dentadura.

Comparando todas estas indicagbes assim obtidas, poder-se-a fazer
uma ideia geral das relacGes existentes entre os estados funcional e orga-
nico da pessoa e se ele é mais novo ou mais velho do que a sua idade
cronolégica.

Ha muitos factores da vida quotidiana que tém influéncia sobre
a prevencido da velhice prematura.
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Actividade fisica

A actividade fisica é indispensavel as pessoas de «idade média» e as
«pessoas de idade», tanto como aos novos, mas deve ser adaptada as
suas possibilidades. A ginastica respiratoria é igualmente util.

Segundo as indicagoes fornecidas pelos técnicos da Rissia, manten-
do-0s em determinado regime de actividade, é possivel, ndo somente pro-
longar as aptiddes funcionais de muitas «pessoas de idade», mas tam-
bém restaurar certos mecanismos de adaptagdo alterados e de melhorar
a capacidade de trabalho.

Trabalho

A boa saude mental e fisica exige antes de tudo que a pessoa con-
tinui a ter uma ocupagéo e mantenha uma certa actividade fisica. O afas-
tamento dos trabalhos (reformas, etc.) nunca deve manifestar-se por
uma paragem completa do trabalho.

Uma ocupagédo representa uma causa de manutencio do dinamismo
e o facto de se continuar a trabalhar, mantém o ténus fisico e moral
das «pessoas de idade», que obtém com esta actividade grandes satisfa-
¢oes. O que é importante € que esta actividade seja adaptada as possi-
bilidades do trabalhador idoso e que o volume e o ritmo do trabalho
sejam reduzidos.

Nutrigdo

A qualidade e a quantidade dos alimentos necessdrios as «pessoas
de idade» néo difere, fundamentalmente daquela de que os movos pre-
cisam.

A «pensio de reforma» deveria sempre permitir a compra de ali-
mentos que fornecessem as calorias necessarias, cobrindo igualmente
as necessidades quotidianas dos velhos em vitaminas e em sais mine-
rais. No entanto, mesmo quando os alimentos melhores estdo a sua dis-
posicdo, véem-se muitos velhos com sinais de mé nutrigdo; isto & devido
a causas simples, que sdo, as deficiéncias da dentadura, perturbacdes
digestivas, isolamento e falta de cuidados em casa.

O alcoolismo provoca sempre uma velhice acelerada do sistema
nervoso e o abuso do tabaco aumenta a frequéncia das doencas pulmo-
nares cronicas e a esclerose das artérias coronarias com as suas conse-
quéncias de angina pectoris e de infarto do miocdrdio.

Enfim, o relatério evidencia que ha muito a fazer na Europa para
assegurar a protecclo sanitaria das pessoas de idade e para combater
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a velhice prematura (). Entre as conclustes do coléquio da O. M. S.
a que nos referimos, citaremos as seguintes:

1 — % preciso melhorar e normalizar os critérios fisiolégicos, psi-
colégicos e patolégicos do envelhecimento «normal» e «prematuro».

2 — ¥ muito til fazer beneficiar o maior nlimero possivel de pes-
soas, dos exames periddicos de saide (com vista d@s organizagbes de
saide e previdéncia oficiais, mas também a divulgagéio destes principios
na imprensa, T, V. etc.).

3 — E necessario criar em cada pais, um instituto nacional de ge-
rontologia e de geriartria, ndo s6 para as investigagbes e experiéncias
em todos os aspectos do envelhecimento, mas também para ir criando
o pessoal médico e paramédico para as instituigoes de assisténcia. O colé-
quio concluiu pela necessidade de transmitir ao publico, informagGes
gerais sobre os problemas da velhice e coordenar os esforos gerais e
locais, que forem estabelecidos para resolver os problemas sociais e
econémicos da velhice, que neste momento estdo preocupando todos os
paises.

4— ¥ indispensiavel manter um certo grau de actividade profissio-
nal, adaptado as possibilidades fisicas e mentais dos reformados, o que
representa um dos melhores meios para travar o envelhecimento das
pessoas de idade.

5— A legislacio que faz parar bruscamente o trabalho, de um dia
para o outro, com o «limite da idade», precisa de ser revista e modifi-
cada, criando ocupagdes de transicido. £ um acto de humanidade e repre-
senta simultineamente um aproveitamento para os paises do trabalho
de pessoas a quem se paga, desde que se regulamente quais sdo os postos
de trabalho para estas pessoas, em relagio com as suas idades.

E pois necessario tomar todas as medidas necessarias para evitar
a segregacio das «pessoas de idade» e dos velhos, na medida do pos-
sivel, para evitar que elas se sintam isoladas da sociedade e que sintam
a depressio consequente, que tem provocado em muitas pessoas, pertur-
bagGes mentais e ideias de suicidio. O seu aproveitamente racional, faz
parte da sua saide e felicidade.

6 — E necessario desenvolver os servigos de assisténcia ao domi-
cilio, para fazer face aos problemas sociais, fisicos e mentais que se
poem aos velhos nas suas casas.

O Relatério conclui:

«Se é ilusério esperar um dia suspender e, com mais razdo, contra-
riar & marcha do tempo, é sem duvida possivel esperar atrasar a velo-

' Veja os seguintes artigos publicados na 4." série dos «Estudos»: — «Razbes
porque se vive actualmente muito mais do que antigamente e porque o periodo da
vida tende a aumentar (n.”* 1 e 2) — A bacterioterapia lictica podera contribuir
para o prolongamento da vida? (n.° 12) —A higiene mental na segunda idade
e na velhice (n.° 17).
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cidade do envelhecimento, de maneira a permilir @ cada pessoa, apro-
veitar o mdximo das suas [aculdades, durante o maior periodo de tempo
possivel.
E isso contribuird poderosamente para a sua felicidade e dos que

com ela vivem.

Em um dos préximos niimeros publicaremos outro artigo «Pertur-
bacdes da idade avangada», em que nos ocuparemos dos casos mais
avangados, que podem ir até um estado de pré-deméncia.

CURIOSIDADES

Vai ser mae? Tenha cuidado com o fumar! — Quanto maior for o nimero de
cigarros que a futura mae consuma, maiores seriio as probabilidades de um parto
prematuro e menor serd o peso e o tamanho do recém-nascido — afirma o dr. Paul
B. Underwood Jr., médico parteiro e ginecologista norte-americano de grande no-
meada, numa comunicacao apresentada na reuniao anual do Codigo dos Médicos
Ginecologistas.

0 dr. Underwood chegou a essas conclusoes depois de um minucioso inquerito,
levado a efeito nos anos de 1960 a 1962, durante o qual ouviu 4400 mulheres gravidas
e analisou as fichas clinicas de mais de 16 000 maes, dividindo-as em dois grandes
grupos, de fumadoras e ndo fumadoras, separande as do primeiro em trés sub-
grupos: meio mago didrio, um macgo por dia e mais de um macgo.

«As estatisticas vieram demonstrar que o uso e abuso do fumo durante a ges-
tacao contribui para diminuir o peso dos recém-nascidos, tanto como outros factores,
como, por exemplo a subalimentacao» — declara o médico no sen estudo.

Quanto aos partos prematuros, o dr. Underwood observa: «A percentagem
aumenta nas futuras mies que fumam, quando em comparagio com as nio [uma-
doras, numa progressio muito elevada, pelo que temos de concluir ser vantajosa
a abstencido do tabacos.

Depois de salientar que o seu trabalho «ndo pretende condenar o fumo como
um factor determinado do peso da crianga ou da frequéncia de partos prematuross,
o dr. Underwood terminara afirmando: «Pelas minhas observacoes, parece-me ser
de concluir que, nas mulheres normalmente férteis, o uso do tabaco nao afecta
para além do peso da crianca. No entanto, se uma futura mae tiver habitualmente
problemas de maternidade dificil ou uma historia obstéctrica assinalando insucessos,
nesse caso devera consultar o sen médico quanto a decisao para deixar de fumars.

Hungria — Abortos e nascimentos — As estatisticas de 1962 mostram que nesse
ano houve na Hungria 130 053 nascimentos e 163 656 abortos, o que mostra a situa-
cao normal daquele povo, que vive sob a opressio e que nao quer que os seus filhos
vivam naquele regime.

Em Budapest houve trés vezes mais casos de gravidez interrompida do que
chegada a termo. Dos abortos, 85 % foram em mulheres casadas e 15 % em mulheres
solteiras.

Em relagao a 1945, houve 10 vezes mais abortos; desde entdo, a taxa de cres-
cimento, passou de 12 por mil a 21 por mil.

As estatisticas de 1963 acusam uma ligeira subida da taxa do crescimento da
populagio (3 %), mas o nimero dos abortos ficou identico: no mesmo ano ,dois
tercos das criancas nadas-mortas, era/_]_de partos prematuros.
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pessoal e social, que tanto preecupam hoje néo 86 os educadores que
teem de formar a nova geragdo, mas os pais e os dirigentes sociais, a
guem a evolugdo rapida social tantos problemas cria didriamente,

Além dos artigos sobre psicologia, educagfio e higiene mental, publi-
caremos outros artigos sobre difusdo de conhecimentos gerais e proble-
mas de actualidade,

Para combater os

GAZES DO ESTOMAGO E DOS INTESTINOS

tomar 1 a 3 comprimidos de

Carvao Sanilas, anisado e naftolado

cAssinatura dos Estudos

A 1.® série esta esgotada. A 2.* série estd quase completa e sera ofe-
recida aos assinantes da 3.%, da 4.* ou da 5.* série. A 3.* série compreende
40 mimeros; o seu prego, completo é de Esc. 80$00. A 4.* série tem

25 nlimeros; o seu preco é de Esc. 50800,
A 5.2 série tera pelo menos 25 niimeros; a assinatura, do n.° 1 ao

n.° 25 cutsa Esc. 50800 (cerca de dois anos de publicagGes).
Os niimeros isolados custam Esc. 2850.
Os assinantes tém direito aos seguintes prémios:
a) Colecgdo dos niimeros, néo esgotados da 2.* série (mais de 25).
b) Um qtil cinzeiro.
¢) Uma faca para papel.
d) O Livro das Maes.
Toda a correspondéncia sobre assinaturas deve ser dirigida a:

Apartado 2219 — Lisboa — ou & Rua Custédio Vieira, n.° 1.

A Prisao de VYentre

combate-se facilmente, coma

Purgatose

que facilita as dejec¢Bes, sem produzir irritagfio intestinal

I1I



Gombatei a
HIPERACIDEZ DO ESTOMAGO
com comprimidos de Qelumiua
DIGESTOES DEMORADAS

com %eo-ﬁbigestina que facilita
a digestdo e gelunu'na que combate

a irritagdo das paredes do estdmago e faci-

lita a expulsdo do bolo alimentar.

O Mundo estéd a slravessar uma [ase de
transformag8o psicolégica, que se reflecte
nos problemas socials, politicos e de edu-
caclo, na vida familiar e profissional. Os
*’Estudos’’ estSo publicando um resumo dos
estudos destes problemas, realizados em
Congres:os, em comunicagdes, elc., os quals
colocar8o os seus leltores a par do seu conhe-
cimento e das solu¢cdes, que ém grande in-
fluéncia na vida social e familiar, na edu-
caglo e futurc dos filhos, nos seus problemas
escolares e sociais, etc. Com um dispéndio
Inferior a Esc. 2500 por més (veja «Condi-
¢8es de Assinalura», na capa) fica-se eluci-
dado sobre muitos destes problemas.

Gombatei as
DIGESTOES DOLOROSAS

com getum‘.na para proteger a pa-
rede do estémago e evitar a formacdo da tlcera.

com Sanul no caso de j4 existir tlcera
ou tendéncia para a sua formacdo.

com 88‘)08”‘0'350“"; suposité-
rios, para combater qualquer dos resultados
dos espasmos dolorosos provocados pela
inflamacdo das paredes do estémago.

IV
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