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Ma chi era Jean-Martin Charcot?

In occasione del 30° anniversario, il Professor Hans-Peter Ludin getta uno sguardo al passato e ci
propone una serie di ritratti di personalita della medicina che hanno dato un grande contributo alla
ricerca sul Parkinson. Dopo aver narrato le gesta di James Parkinson nel numero 117 di PARKINSON,
questa volta ci occupiamo del francese Jean-Martin Charcot.

Il nome di James Parkinson sarebbe vero-
similmente finito nel dimenticatoio se il
medico e ricercatore francese Jean-Martin
Charcot non avesse coniato la denomina-
zione «Maladie de Parkinson». Da un canto,
Charcot lo fece probabilmente per rendere
onore al medico che per primo descrisse
questa patologia. Dall’altro canto, lo fece
pero soprattutto perché lui stesso visitando
delle persone colpite dal Parkinson aveva
fatto alcune osservazioni importanti che lo
indussero a pensare che 'espressione scel-
ta inizialmente da James Parkinson, ovve-
ro «paralisi agitante», non era completa-
mente azzeccata.

Cosi, € a Jean-Martin Charcot che dob-
biamo la scoperta del fatto che I'esistenza
di un tremore a riposo non ¢ affatto indi-
spensabile per diagnosticare il Parkinson, e
che non ¢ nemmeno obbligatorio che in ogni
caso si riscontri una vera e propria debolez-
za. In compenso, Charcot fu il primo a iden-
tificare e descrivere il sintomo della rigidita,
cioe della tensione muscolare costantemen-
te accresciuta tipica del Parkinson.

JEAN-MARTIN CHARCOT 1825-1893
Jean-Martin Charcot nacque a Parigi,
dove frequento anche la scuola e svolse
gli studi di medicina che concluse nel
1853 con il dottorato. Nel 1862, insieme
al suo collega Alfred Vulpian (1826~
1887) divenne Médecin de la Salpétriere.

A quel tempo la Salpétriere ospitava
circa 5000 donne indigenti, bisognose e
malate. Queste donne soffrivano di
svariate patologie, fra cui anche molte
malattie croniche a cui allora si presta-
va poca attenzione. Charcot e Vulpian
non tardarono a intuire le grandi
opportunita che si celavano nell'osser-
vazione attenta delle pazienti e
nell’'elaborazione sistematica delle
conoscenze cosi acquisite.

Sebbene a quel tempo fosse usuale
trasferirsi in ospedali piu importanti nel
corso della carriera, Charcot rimase per
tutta la vita alla Salpétriere, che grazie
al suo operato con il tempo si tramuto in
una mecca della neurologia. Nelle sue
celebri Lecons du mardi, Charcot pre-

Chiariamo il concetto: se un muscolo rilas-
sato viene allungato passivamente, ad es.
piegando o distendendo I'articolazione del
gomito o del ginocchio, normalmente si av-
verte solo una lieve resistenza. Nei pazien-
ti con una sindrome di Parkinson, invece,
questa resistenza € nettamente aumentata.
Questo sintomo, denominato rigidita, e
straordinariamente importante ai fini della
diagnosi. Ma non é tutto: Charcot provo
anche che un’altra forma di aumento del
tono muscolare, ovvero la spasticita che
compare ad esempio nel lato paralizzato in
seguito a un ictus, puo essere distinta chia-
ramente dalla rigidita.

All’epoca di Jean-Martin Charcot, nel
IXX secolo, spesso non era possibile diffe-
renziare nettamente una sindrome di Par-
kinson dalla sclerosi multipla. Analizzando
scrupolosamente il tremore che pud mani-
festarsi in ambedue le patologie, Charcot
riusci pero a mettere a fuoco importanti
caratteristiche distintive. Egli mostro che
nel Parkinson di regola si osserva un tre-
more a riposo che sparisce, o almeno si

CHARCOT (Jeax-Mawir)
Né en 18%

Jean-Martin Charcot ha individuato
per primo il sintomo della rigidita e ha
dato alla malattia il nome del suo
«scopritore» James Parkinson.

sentava casi clinici di fronte a un audito-
rio popolato da medici, giornalisti e
scrittori di tutto il mondo. Fra questi, per
alcuni mesi ci fu anche Sigmund Freud.

attenua, quando si compiono movimenti
intenzionali. Viceversa, nella sclerosi mul-
tipla non esiste alcun tremore a riposo: il
tremito compare solo durante i movimen-
ti intenzionali, cioe ad esempio quando si
cerca di portare il cibo alla bocca. In ag-
giunta a cio, Charcot stabili che la SM col-
piva prevalentemente soggetti in giovane
eta e pitt donne che uomini, mentre la sin-
drome di Parkinson interessava prevalen-
temente persone pill anziane, e pilt uomi-
ni che donne.

Jean-Martin Charcot sperimento anche
numerose terapie. In questa sede, menzio-
niamo solo la iosciamina: avendo un
effetto anticolinergico, questa sostanza
simile all’atropina presente in molte pian-
te, come ad es. la belladonna, puo atte-
nuare o sopprimere il tremore nei pazien-
ti parkinsoniani. I cosiddetti anticoliner-
gici sono tuttora utilizzati — seppure in
misura ridotta — nella terapia antipar-
kinsoniana, ma al giorno d’oggi si fa
ricorso quasi esclusivamente a sostanze
sintetiche. &

Solo nel 1872 Charcot fu nominato pro-
fessore ordinario di anatomia patologica
all'Universita di Parigi. Nel 1882 alla
Salpétriere fu istituita in suo onore la
prima cattedra di malattie del sistema
nervoso del mondo. Nel 1883 Charcot fu
ammesso all’Académie des sciences.
Jean-Martin Charcot rientra di diritto
fra i padri della neurologia, che nel
IXX secolo divenne una branca a sé
stante della medicina. Egli si sforzo di
descrivere sistematicamente i singoli
quadri clinici neurologici e di metterli
in relazione con reperti di anatomia pa-
tologica e istologici. La sclerosi laterale
amiotrofica (SLA) si chiamo per molto
tempo «Malattia di Charcot». E la
combinazione di tremore intenzionale
(tremore in caso di movimenti mirati),
nistagmo (movimenti ritmici e incon-
trollabili degli occhi) e parola scandita
- denominata «Triade di Charcot» - &
stata per lungo tempo considerata
caratteristica della sclerosi multipla.
Prof. Hans-Peter Ludin
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