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EDITORIAL
Egas Moniz: Prémio Nobel da Medicina e Fisiologia
Egas Moniz: Nobel Prize in Medicine and Physiology
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Celebramos os 75 anos da atribuicio do
Prémio Nobel da Medicina e Fisiologia ao
Professor Egas Moniz. Cientista, humanista,
politico, primeiro Professor Catedratico de
Neurologia portugués, investigador cujas
descobertas pioneiras da angiografia cerebral
(1927) e (1935)

marcaram a medicina portuguesa e internacional.

leucotomia  pré-frontal

Anténio Caetano de Abreu Freire Egas
Moniz (1874-1955) estuda Medicina em
Coimbra entre 1894 e 1899, onde se Doutora
com a tese “A vida Sexual”, revolucionéria na
esfera cientifica e cultural da época' (Fig. 1).
Leciona na Universidade de Coimbra como
Professor de Anatomia, Fisiologia e Patologia
Geral. Nesta época, estuda por periodos em

Figura 1. Egas Moniz?' por José Malhoa, 1932.

Bordéus e no Hospital Salpétriére em Paris, Museu Egas Moniz, Centro de Estudos Egas Moniz

acompanhando os Professores Emmanuel  Facuidade de Medicina da Universidade de Lisboa.

Régis, que se dedica ao estudo das neuroses,
Pierre Marie, Joseph Dejerine e Joseph Babinski.

Em 1911 é convidado para Professor Catedratico de Neurologia na Faculdade de Medicina da
Universidade de Lisboa, onde leciona até se jubilar (1944), exercendo atividade clinica no Hospital
de Santa Marta e no seu consultério privado.

Tem concomitantemente um percurso politico notavel. Faz multiplas intervengées no Parlamento
durante a monarquia, critico tenaz principalmente da ditadura de Jodo Franco? (1907-1908), foi
deputado da Assembleia da Republica, Embaixador de Portugal em Madrid (1917), conduziu as
negociacoes para a reabertura das relagées diplomaticas com o Vaticano durante a Primeira Republica,
foi Ministro dos Negécios Estrangeiros do governo de Sidénio Pais (1918) e lider da primeira delegacao
portuguesa na Conferéncia de Paz em Paris, ap6s o armisticio da Primeira Guerra Mundial.?

Para além do percurso académico, clinico e politico, tem um especial gosto pela literatura, tendo
produzido uma extensa obra literaria, em que se inclui, entre muitas outras, uma critica literaria
sobre a obra de Julio Diniz e livros sobre pintura, outro grande interesse de Egas Moniz.**

Em 1919, desiludido com a vida politica, em parte por discordancia profunda com Afonso Costa
(1871-1937),2¢ Egas Moniz retoma e amplifica o seu interesse pela vida académica e clinica e decide
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fazer uma descoberta cientifica, decisao tanto mais
surpreende, porque ja ultrapassara os 50 anos de idade.*

A obra cientifica que se segue é notavel, pioneira,
gerando um interesse internacional inédito na histéria
da medicina portuguesa. Marca o surgimento de
técnicas de diagndstico e terapéutica que permanecem
fundamentais na pratica clinica atual, como a angiografia
cerebral, e marca o inicio da “psicocirurgia” moderna,
cujo conceito essencial de disrupcdo de circuitos
neurofisiolégicos cerebrais constitui a base das atuais
técnicas de neuromodulagdo e cirurgia funcional,
em que se inclui a estimulacdo cerebral profunda,
terapéutica com eficacia inquestionavel em diferentes
areas da neurologia e psiquiatria.

A primeira investigacdo pioneira desenvolvida por Egas
Moniz levou a descoberta da angiografia (1927), em que
se visualiza pela primeira vez a vascularizagdo cerebral por
exame de imagem (Fig. 2). O conceito brilhante e inovador

Figura 2. Encefalografia arterial.

A: Primeira encefalografia arterial in vivo (em doente com
tumor da hipdfise volumoso). Desvio das artérias cardtica e
cerebral anterior’; B: Topografia dos vasos cerebrais.??

foi inicialmente desenvolvido para permitir a localizacdo de
tumores cerebrais in vivo, numa época em que a radiografia
simples do cranio e a pneumoencefalografia de Walter
Dandy (1886-1946) eram os Unicos exames disponiveis.
Egas Moniz descreve ‘A ideia diretriz do nosso trabalho
para obter a arteriografia cerebral foi a seguinte: precisado
o esquema normal da disposicao das artérias cerebrais
normais tornadas opacas aos raios X, julgamos possivel fazer
o diagnéstico de localizagdo da maior parte dos tumores pela
alteracdo do desenho arterial normal do cérebro. Muitos
tumores, pelo menos os fortemente vascularizados, deviam
também mostrar a sua circulagao anormal”.’

Para levar a cabo este empreendimento, Egas Moniz
constitui uma equipa onde se destaca Pedro Almeida Lima
(1903-1985), o colaborador mais estreito e permanente, na
altura apenas um jovem médico, mas que se viria a tornar

um ilustre neurocirurgiao, fundador da Neurocirurgia

Portuguesa,® e a quem Egas Moniz reconhece inquestionavel
contributo nesta descoberta® Participam também Antdnio
Martins (1892-1930), que desenha a pinca cirdrgica de
clampagem carotidea (pinca de Martins), permitindo a
injecao carotidea de contraste radio-opaco a montante, e
José Pereira Caldas (1893-1967) radiologista, que concebe
a mesa “carrocel radiolégico” para a aquisicao de multiplas
imagens de RX durante o breve momento de passagem
intravascular do contraste.

O desenvolvimento inicial daangiografiacerebral passa
pela investigacdo de diferentes compostos quimicos com
potencial radio-opaco, incluindo a avaliacao da seguranca
dos mesmos, investigacoes realizadas em cadaveres de
canideos e humanos. Em 1927, realiza-se a primeira
injecdo num doente com um tumor da hipéfise. Segue-se
um periodo de inquestionavel valorizacao e amplificacao
da aplicabilidade da angiografia cerebral, agora nao sé
utilizada para localizagdo de lesdes tumorais,” mas
também, e de forma extremamente relevante, para a
identificacio de malformagbes vasculares cerebrais,

aneurismas e outras patologias,”"

sendo depois a
descoberta ampliada para utilizacdo em outros érgaos e
estruturas vasculares sistémicas pela escola portuguesa
de angiografia.'? Assiste-se, assim, num curto espago
de tempo, ao pioneirismo da medicina portuguesa
na arteriografia sistémica com o desenvolvimento da
coronariografia (1927)"® por Eduardo Coelho (1896-
1974), da aortografia e arteriografia dos membros
(1929)'*'* por Reynaldo dos Santos (1880-1970),
da angiopneumografia (1931)'¢ por Fausto Lopo de
Carvalho (1890-1970), da linfangiografia'’ (1931) por
Hernani Monteiro (1891-1963) e Roberto Carvalho
(1893-1944), da flebografia (1933) por Joao Cid dos
Santos (1907-1975) e da flebografia portal'® (1949) por
Sousa Pereira e colaboradores.

A descoberta da angiografia foi e é hoje celebrada
internacionalmente, tendo Egas Moniz recebido pela sua
descoberta muiltiplas distingdes, em que se incluem o Prémio
Oslo, atribuido por esta Faculdade de Medicina, em 1945.

s

A angiografia cerebral é atualmente utilizada
diariamente em todos os grandes centros hospitalares
do mundo. Beneficia de aperfeicoamentos decorrentes
de avancos cientificos e técnicos, meios de contraste
indcuos, acesso através da artéria femoral e melhoria da
imagem por técnicas de subtragao digital, mas mantém
a concegao original. Entre outras aplicagbes, o legado

do Professor Egas Moniz na descoberta da angiografia
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¢é hoje essencial para o tratamento de lesdes vasculares
cerebrais.

Apds a descoberta pioneira da angiografia, segue-
se a descoberta da leucotomia pré-frontal. Na obra
intitulada “Tentatives opératoires dans le traitement
de certaines psychoses”'? (1936), Egas Moniz expde os
principios fundamentais que o levaram a concegao da
leucotomia pré-frontal e que se mantém atuais, como
a existéncia de circuitos e redes neuronais subjacentes
a atividade mental e a plasticidade para a reorganizagao
cerebral. Indica no texto: “as perturbacdes mentais
devem estar, na nossa opinido, relacionadas com a
formacao de grupos celulares e suas conexdes que
se tornaram mais ou menos fixas”, “as conexdes dos
grupos celulares que produzem na via psiquica anormal
os transtornos moérbidos (...) devem ter uma certa
extensao e uma grande fixagdo de arranjo anatémico”,
“Perturbando estes arranjos, libertariamos os doentes
de uma atividade mental mérbida, permitindo que
entrem em agao outros agrupamentos celulares e suas
conexdes”. Consubstanciando-se no conhecimento
cientifico existente na época, incluindo os trabalhos de
Kurt Goldstein (1878-1965), em doentes com lesdes
cerebrais, e de John Fulton (1899-1960) e Jacobsen
(1902-1974), em primatas, que demonstravam que os
lobos frontais tinham um papel na atividade psiquica,
Egas Moniz concebe e aplica pela primeira vez a
leucotomia em doentes psiquiatricos, como forma
de interromper “arranjos” anémalos, em beneficio
de “outros agrupamentos celulares e suas conexdes”,
beneficiando assim o estado mental do doente.

Em 1935 é realizada a primeira leucotomia pré-frontal
(Fig. 3), pelo Professor Pedro Almeida Lima. A doente,
de 63 anos, estava institucionalizada com o diagnéstico de
“melancolia involutiva, ansiosa e paranoide”. Tinha tido
“uma infancia muito dolorosa, possuida por multiplos
vicios e problemas” tendo sido “admitida no Hospital dos
Alienados em 1910” (Hospital de Rilhafoles, mais tarde
Miguel Bombarda). Aos 2 meses apds o procedimento,
descreve-se um “declinio da ansiedade, forte atenuagao
da sua inibicao ideativa e afetiva e desaparecimento dos
comportamentos paranoides concomitantes”, tendo a
doente sido considerada curada.'

Em 1936 sao publicados os primeiros 20 casos
operados pela equipa do Professor Egas Moniz, com
os diagnésticos de “melancolia involutiva” (1), “psicose

ansiosa involutiva” (1), “melancolia ansiosa” (5), “angustia

A B!_

Figura 3. Leucotomia pré-frontal.
A: Duas dire¢des do leucétomo: antero-interna e éntero-ex-
terna; B: Leucétomo nas posices fechado e com a lamina
exposta; C: Localizagdo dos cortes nos lobos pré-frontais.'”
neurética”(3), “mania” (3) e “parafrenia/esquizofrenia”
(7), sendo que 35% dos doentes foram considerados
curados, 35% beneficiaram da intervencao e 30% nao
melhoraram (5 com “parafrenia/esquizofrenia” e | com
“mania”)."” A partilha dos resultados gera um especial
interesse da comunidade cientifica internacional, que se
explica pelo contexto histérico da época. Nesta altura,
e até a descoberta dos primeiros psicofarmacos, nos
anos 50, as possiveis opgoes terapéuticas para “doentes
mentais” passam pelo isolamento em asilos psiquiatricos,
psicoterapia e intervengoes crescentemente
agressivas, como a hidroterapia, indugdo de crises
convulsivas (por paludizacio e febre, insulinoterapia
ou injeccdo de pentametilenotetrazol, entre outros) e
electroconvulsivoterapia.

A leucotomia pré-frontal marca assim o surgimento
da “psicocirurgia” moderna, em que a lesdo cerebral

induzida possibilita a modulacdo de circuitos neuronais,

Medicina com os assistentes de Neurologia.

Da esquerda para a direita: Professores Lobo Antunes,
Miller Guerra, Joaquim Imaginério, Egas Moniz, Almeida
Lima, Cruz e Silva e, atras, Almeida Amaral.

(Fotografia gentilmente cedida pela Dra. Rosa Maria Rodrigues,
Exma. Diretora da Casa-Museu Egas Moniz, Avanca - CMEM)”
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dirigida a melhoria do comportamento e da doenca de
doentes psiquiatricos graves. A disseminacao da técnica
atinge uma escala e fama mundiais, patente na escolha
da Faculdade de Medicina de Lisboa para a realizacao
da I? Conferéncia Internacional de Psicocirurgia (1948,
Lisboa),® presidida por Egas Moniz e onde estiveram
presentes Neurologistas, Psiquiatrias e Neurocirurgides
de renome internacional, de 27 paises e de todos
os continentes. NUmeros impressionantes para uma
reunido cientifica na época (Fig. 4). Segue-se entdo o
reconhecimento cientifico internacional maximo, com a
atribuicao do Prémio Nobel da Medicina e Fisiologia a
27 de outubro de 1949.

Egas Moniz reconhece na divulgacdo inicial da
leucotomia (1936) que a técnica tem limitacoes
de seguranca e eficacia, numa época que antecede
a estereotaxia e em que a radiografia simples e a
pneumoencefalografia sdo os Unicos exames de imagem
possiveis. “Confio que outros cientistas com melhores
meios para investigacao desenvolvam o estudo que sé

» |9

agora comecou” '”. Confirma-se agora na atualidade

a relevancia terapéutica do conceito de interferéncia
em circuitos cerebrais, presentemente possivel com
o desenvolvimento de novas técnicas de imagem,
cirirgicas e neurofisioldgicas.

Nos seus Ultimos anos de vida, curiosamente, Egas
Moniz refletiu sobre a possibilidade de desenvolver um
tratamento cirdrgico para o Parkinsonismo, numa altura
em que nao existiam terapéuticas farmacoldgicas para
essas doencas e chegou a publicar sobre esse tema. 2>

Ao celebrarmos os 75 anos da atribuicdo do Prémio
Nobel, recordamos o contributo significativo de Egas

Moniz para a medicina atual. B
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