
Peixe-elétrico era a 
:%olução dos egípcios 

Os antigos egípcios tinham, 
à julgar por diversos painéis en-
contrados em pirâmides, um re-
médio exótico para tratar de 
dores crônicas: choques de pei-
xe-elétrico, animal relativa-
mente abundante nas águas do 
rio Nilo. Os gregos gostaram da 
idéia e descreveram essa tera-

' pia pela primeira vez no ano 50 
a.C. Na Europa, desde que o ita-
liano Alexandre Volta desco-
briu que a corrente elétrica po-
dia provocar convulsões em per-
rias de rãs, entrou na moda os 
tratamentos elétricos das mais 
diversas dores. As primeiras ba-
terias e pilhas elétricas fizeram 
a felicidade de muitos charla-
tães, até que no começo desse 
século as substâncias químicas 
analgésicas, de ação mais efi-
caz, arquivaram por bom tempo 
as terapias elétricas. 

Elas agora estão de volta, 
cobertas por uma credibilidade 
endossada pela moderna biolo-
gia molecular. Nas três últimas 
décadas, várias descobertas re-
forçaram os modelos de funcio-
namento do cérebro e do siste-
ma nervoso, baseados numa 
combinação de impulsos elétri-
cos e transmissores químicos. A 
dor, descobriram os cientistas, 
viaja pelo nervos do local de ori-
gem até o cérebro, em minúscu-
los pulsos de energia elétrica, 
que desencadeia;rn uma chuva 
de substâncias químicas cha-
madas neurotransmissores. 

.i.Jsando o tipo certo de eletrici-
dade, aplicada no lugar certo, os  
médicos estão conseguindo re-

. sultados comparáveis aos obti-
dos por analgésicos puramente 
químicos e, em muitos casos, 
sem nenhum dos efeitos colate-
rais que essas substâncias cau-
sam. 

A dor é fundamentalmente 
r um aviso de uma parte do corpo 
,de que algo está errado_ Nesse 
sentido., ela,  é benéfica quando 
mostra à existência de inflama-
,Q5es que passariam despercebi-
:das. Em algumas, situações, no 
.-entanto. esse sistema de alarme 
passa a funcionar sozinho, emi-
tindo pontadas para lesões que 
não existem ou, nos casos de  

doentes terminais, fazendo a 
pessoa sofrer mais ainda para 
uma situação que não tem re-
médio. 

"Em situação crônica, ape-
sar de ser um alerta importan-
te, a dor tem de ser eliminada" 
explica a médica Leda Menescal 
de Oliveira, do departamento de 
fisiologia da Faculdade de Me-
dicina de Ribeirão Preto, espe-
cialista que está estudando as 
estruturas cerebrais que podem 
diminuir ou eliminar a dor des-
necessária. Com  sua equipe, ela 
está mapeando o cérebro de co-
baias para descobrir a rota per-
corrida pela dor no sistema ner-
voso, em busca dos pontos ne-
vrálgicos que a inibem. 

Nessa trilha os pesquisado-
res da biologia molecular che-
garam ao circuitos da dor, iso-
lando os mecanismos que fazem 
a transmissão de célula nervosa 
para suas vizinhas, fenômeno 
chamado sinapse. Em vez de dar 
drogas por atacado em todo o 
organismo, eles pretendem mi-
rar em diminutas regiões do cé-
rebro, tanto inibindo a passa-
gem de corrente elétrica dentro 
dos neurônios, como impedindo 
ou anulando o efeito dos neuro-
transmissores que passam men-
sagens químicas, de neurônio 
em neurônio. 

As novas abordagens do tra-
tamento da dor levaram à des-
coberta de que o cérebro tem es-
palhado em várias de suas par-
tes moléculas que são chama-
das de receptoras, pois nelas se 
encaixam substâncias que de-
sencadeiam vários processos 
nervosos — a dor entre elas. São 
lugares reservados para o atra-
camento de substâncias analgé-
sicas que o próprio organismo 
produz — as endorfinas. O anal-
gésico do futuro. _projetado áto-
mo a átomo peia biologia mole-
cular, vai produzir substâncias 
que se encaixam nesses recepto-
res, com uma eficiência maior 
que o ocupante natural e com a 
vantagem de não ter os efeitos 
colaterais dps analgésicos 
atuais. 


