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B26. Neuropsychologia: mézg zaburzony
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Poprzedni rozdziat: Swiadomoéé | Wstep do kognitywistyki - spis tresci.

Zdrowe starzenie sie | 1. Choroby mdézgu | 2. Zaburzenia osobowosci | 3. Agnozje | 4. Mechanizmy
molekularne | 5. Substancje psychoaktywne | 6. Sen i jego zaburzenia | 7. Psychoterapia i medytacja

"W wieku 70 lat mogtem w kornicu postepowaé zgodnie z pragnieniami swojego serca, bo to, czego
pragnatem, nie wykraczato poza granice tego, co byto stuszne". Konfucjusz .

B26.0 Zdrowe starzenie si¢

Zanim omowimy choroby warto sie zastanowic, czy utrata sprawnosci umystowej z wiekiem jest
nieunikniona. Najpierw warto omoéwic zwigzek wieku z deficytami poznawczymi, potem nowsze publikacje
na ten temat. Starzenie sie wigzano z utratg sprawnosci umystowej, ale okazato sie, ze to wynik usredniania
testéw, w ktorych braty udziat osoby chore, cierpigce na poczgtkowe stadia choroby Alzheimera czy
tagodnego otepienia starczego. Prawidtowo prowadzone testy pokazaty raczej odwrotny efekt - sprawnos¢
madzgow w starszym wieku moze wzrosngc (Ramscar i inn, 2014).

Hipoteza antagonistycznej plejotropii (George C. Williams, 1957) zaktada, ze jeden gen ma wptyw na wiele
cech organizmu, dlatego wzrost reprodukcji w mtodym wieku moze byé bardziej korzystny niz szybkos¢
starzenia sie w starszym wieku. Ta hipoteza moze by¢ podstawg rozumienia dlaczego niektére niekorzystne
mutacje mogg w pewnych warunkach dawa¢é reprodukcyjng przewage. Przyktady to:

e Kartowatosc¢ typu Larona, zwigzana z receptorami hormondéw wzrostu, dajgca pewng odpornosé na
cukrzyce i niektdre formy raka.

e Plgsawica Huntingtona, prowadzgca do zaburzen ruchowych, psychicznych i otepienia. Ujawnia sie
zwykle po 30 roku zycia, wiec ma staby wptyw na reprodukcje. Zwigzana jest ze zwiekszong
ptodnoscig, zmniejsza tez szanse rozwoju raka, ale zwieksza szanse na choroby serca w pdzniejszym
wieku.

¢ Anemia sierpowata, lub niedokrwisto$é sierpowata, oraz niedokrwistos$¢ tarczowatokrwinkowa (beta-
thalassemia) lub mukowiscydoza (cystic fibrosis) to kolejne przyktady antagonistycznej plejotropii.

Zdrowe starzenie jest obecnie tematem wielu projektéw na poziomie Unii Europejskiej i innych regiondw
Swiata z oczywistych wzgledéw: w wielkim tempie przybywa liczba oséb w wieku emerytalnym. W Japonii
juz w 2013 roku byto 25% o0sdb powyzej 65 roku zycia (dekade wczesniej 19%), w Niemczech ponad 21%, w
Poslce 15%, ale we wszystkich krajach jest szybki wzrost.

Dane OECD, piramida wieku EuroStat, Global age watch .

Angazowanie sie w regularng aktywnos¢ muzyczng moze stuzy¢ jako niskoprogowa multimodalna strategia
wzbogacania, ktéra moze promowac odpornos$é poznawczg (cognitive resilience) w zaawansowanym wieku
(Bottcheriinn. 2021).

B26.1 Choroby mézgu

Neurologia, neuropsychologia i psychiatria zajmujg sie wptywem zaburzen normalnego funkcjonowania
mozgu. Kazda dziedzina robi to jednak na nieco innym poziomie.

Neurologia jest dziatem medycyny skupiajgcym sie nad diagnostykg i leczeniem chordb wynikajgcych z
uszkodzen uktadu nerwowego przez udary, guzy, choroby genetyczne, demielinizacyjne, napadowe, urazy
mechaniczne.
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Psychiatria oddzielita sie od neurologii dopiero w 1950 roku, zajmuje sie réwniez chorobami modzgu i
czeSciowo nakrywa z neurologig (zwtaszcza neuropsychiatria), a czesciowo z psychologig kliniczng. Bada
réwniez czynniki biopsychospoteczne, relacje pomiedzy czynnikami spotecznymi, warunkami zycia, kulturg a
chorobami psychicznymi, ktérych podtozem jest biochemiczne zaburzenie funkcjonowania mézgu. Szereg
choréb, takich jak zespoty otepienne (choroba Alzheimera) jest na pograniczu neurologii i psychiatrii.
Neuropsychologia analizuje wptyw uszkodzen i zaburzen pracy moézgu na procesy afektywno-poznawcze,
gtéwnie z perspektywy klinicznej, skupiajgc sie na przetwarzaniu informacji przez mézgi.

Psychologia kliniczna jest bliska psychiatrii, cho¢ jej nastawienie jest mniej biologiczne a bardziej
psychologiczne, diagnostyka wykorzystuje metody psychometrii, a leczenie oparte jest na psychoterapii i
zwykle ograniczone jest do zaburzen zachowania, rehabilitacji, np. uzaleznien, urazéw (PTSD), zaburzen
rozwojowych (dysleksje, ADHD), zaburzen osobowosci i relacji miedzyludzkich.

Zajmiemy sie tu wptywem uszkodzen czesci mozgu na psychike. Uzyteczne bytoby podejscie cybernetyczne,
tzn. skupiajac sie na zaburzeniach przeptywu informacji w mdzgu, ale to wymaga jeszcze dopracowania.
Uszkodzenia zlokalizowanych struktur mdzgu prowadzg do zaburzen rozlicznych funkcji umystowych, od
percepcji i ruchu po zaburzenia emocjonalne i poznawcze.

Jest ponad 1000 réznych choréb madzgu ... w koricu to najbardziej skomplikowany narzad.

Statystyki.

Ocena kosztéw tych chordb w Europie w 2010 roku jest na poziomie 800 miliardéw euro, czyli powyzej 1500
euro na obywatela krajow cztonkowski UE i w ciggu 5 lat wzrosty dwukrotnie! Dokfadniejsze dane na temat
Europy publikuje European Brain Council.
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Liczba diagnoz réznych zaburzen mézgu w Polsce w 2010 roku.
Najczesciej cierpimy na béle gtowy, zaburzenia lekowe, zaburzenia nastroju i snu.

https://www.is.umk.pl/~duch/Wyklady/WDK/26-neuropsycho.htm 2/32


https://pl.wikipedia.org/wiki/Neuropsychiatria
https://pl.wikipedia.org/wiki/Psychologia_kliniczna
https://pl.wikipedia.org/wiki/Psychometria
https://pl.wikipedia.org/wiki/Psychoterapia
https://www.openaccessgovernment.org/brain-disorders-in-europe/
https://www.braincouncil.eu/

1.06.2024, 11:32

Wstep do kognitywistyki - neuropsychologia

70
613
&0

(million)

40
3l

30

Mumber of subjects

20 16.6

10 63
26 50

0.24 0.54 12 1.2 1.3

. Payehotie Mooe Anisty
wmor  Sclerosis  Disesse  Braininjury  SUoke  Epilepsy oo ges  Dementia  Addiction  poopibes  Migraine g gers

. 9 G ©® o O © o @ o o - .

{EPPP) 21,580 26.974 11,183 4,200 21,000 5.1 5,805 18,584 4,227 3,406 370 1,078

OOOOOSOQQOO

105,163 65,684 113,408 18 463 65,995

Brain Multiple  Parkinson's Traumatic

Total costs O
(million €PPP)

5174 14,559 13933 5,085 26,641 13,800

Koszty i liczba 0sdb cierpigcych na rézne choroby mézgu w Europie w 2010 roku (DiLuca and Olesen, 2014).

Statystyki choréob mézgu z USA (2005), liczba osdb dotknietych chorobg i koszty w miliardach USD:

Rodzaj choroby min chorych || koszty (mid $)

Uszkodzenia stuchu 28 56

Depresje 18.8 44

Alzheimer 4 100

Udary 4 30
Schizofrenia 3 325
Parkinson 1.5 15

Urazy mdzgu 1 48.3
Stwardnienie rozsiane ||0.35 7

Zespoty neuropsychologiczne powstajg gtéwnie na skutek udaréw, urazéw i guzdw madzgu oraz problemow
rozwojowych. Jedng z najczestszych przyczyn sg urazy gtowy, np. chroniczne traumatyczne encefalopatie
(CTE), bardzo powszechne wsrdd sportowcow. Na 111 przebadanych mézgéw zmartych zawodnikow
amerykanskiej ligi futbolowej uszkodzenia mdézgu w wyniku CTE stwierdzono u 110. Objawy pojawiajg sie
czesto dopiero po 10 latach po doznaniu urazéw (np. uderzen w gtowe ciezka pitkg). Sg to béle gtowy,
dezorientacja, utrata pamieci, demencja, chaotyczne zachowanie, zaburzenia ruchu, mowy, dyzartia
(zaburzenia aparatu gtosowego) i dysfagia (problemy z przetykaniem), hypomimia (zubozenie mimiki twarzy),
i inne zburzenia ruchowe, a takze sktonnosci samobdjcze.

Umyst chory - neuropsychologia i zaburzenia psychiczne.

Opieka psychiatryczna na poczatku lat 90. w USA kosztowata ponad 300 miliardéw $ rocznie i koszty szybko
rosty. Choroby psychiczne to choroby mdézgu, czesto zaburzenia réwnowagi biochemicznej, ktérg prdbuje sie
przywrdécic¢ srodkami farmakologicznymi.

Ryzyko choroby psychicznej rocznika 1940-1959 jest 10 razy wieksze niz oséb urodzonych przed 1940
rokiem. Potowe miejsc w szpitalach psychiatrycznych zajmuja schizofrenicy. Choroby psychiczne obejmuja
rowniez opetanie, nawiedzenie przez demony, ale to rzadkie zaburzenia, ktére nie sg uznawane za odrebne
choroby w miedzynarodowej klasyfikacji choréb ICD-10 ani klasyfikacji DSM-1V, tylko traktowane razem z
innymi dysocjacyjnymi zaburzeniami Swiadomosci.
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Podziat ogdlny choréb mézgu:

1. choroby depresyjne i maniakalne;
2. choroby afektywne,
3. choroby kognitywne.

Wiele chordb psychicznych trudno jest powigzac z biologicznymi zmianami. Ruch antypsychiatryczny juz od
lat 1960 kwestionuje samo istnienie chordb psychicznych. Co prawda wiekszos¢ twierdzen przedstawicieli
tego ruchu okazata sie nieprawdziwa lub nie ma sensu, ale kryzys psychiatrii, ktéra w tym okresie nie zrobita
jeszcze wiekszych postepdw w zrozumieniu wielu choréb psychicznych, byt faktem. Dopiero w ostatnich
latach badania nad mdzgiem, genetyka i neuroobrazowanie, pozwolity na wiekszy postep w tej dziedzinie.
Jest réwniez ruch "neuroréznorodnosci" (neurodiversity), uznajgcy wszelkie zaburzenia za normalne réznice
zwigzane z genetyka. W szczegdlnosci nurt zwigzany z zaburzeniami autyzmu (autism rights movement,
ARM) prébuje uzasadnic, ze jest to tylko réznica w sposobie postrzegania Swiata i nie nalezy jej leczyc.

Takie ruchy skupiajg sie na przypadkach granicznych, np. symptoméw autyzmu powodujacych stosunkowo
niewielkie zaburzenia (autyzm wysokofunkcjonujacy, zespdt Aspargera), ignorujac przypadki wiekszych
zaburzen, uniemozliwiajgcych samodzielne zycie. Jednak te ruchy sg bardzo zréznicowana, cze$é
zwolennikéw zacheca do wiekszej tolerancji, ale nie jest przeciwna leczeniu ciezkich objawow.

Mamy 6 perspektyw na zaburzenia psychiczne: psychoanalityczne, biopsychologiczne, behawioralne,
biopsychospoteczne, kognitywne i podatnosci na stres (diathesis-stress model). Wszystkie te ujecia mozna
do pewnego stopnia uzasadni¢, skupiajg sie na opisie zaburzer zachowania na réznym poziomie.
Regulacja poziomu stresu jest bardzo wazna i warto sie jej nauczy¢ (Andrew Huberman, You will never be
stressed again).

W 1998 roku Eric Kandel, laureat nagrody Nobla z medycyny, opublikowat w ,,American Journal of
Psychiatry” manifest wspoiczesnej psychiatrii, oparty na 5 zasadach:

1. Wszystkie procesy umystowe, nawet najbardziej ztozone, sg efektem czynnosci mézgu.

2. Geny i biatka z nimi zwigzane determinujg budowe neurondw i strukture potgczen mozgu, wptywajac
na zachowanie i przyczyniajgc sie do zaburzen psychicznych (nazywamy to determinizmem
genetycznym). Neurotransmitery i neuromodulatory regulujg aktywacje neuronéw rdéznego typu.

3. Czynniki srodowiskowe i zachowanie mogg modyfikowac ekspresje gendw dzieki procesom uczenia
sie, wychowanie staje sie czescig natury (nurture is ultimately expressed as nature).

4. Zmiany w ekspresji gendw modyfikujg potaczenia synaptyczne, a to wptywa na ksztattowanie sie
osobowosci oraz powstawanie zaburzen psychicznych (nazywamy to determinizmem neuronalnym).

5. Dziatanie psychoterapii jest wynikiem wptywu proceséw uczenia sie na ekspresje gendéw.

Rok pdzniej odpowiadajgc na pytania zwigzane z tym artykutem Kandel napisat artykut o przysztosci
psychoanalizy. Zachecat w nim do poszukiwania podstaw naukowych psychoterapii w wyjasnieniach
oferowanych przez neuronauki kognitywne. Freud w artykule "Projekt naukowej psychologii" przedstawit
swoje idee jako tymczasowe, spodziewajac sie, ze rozwdj neurobiologii je zastgpi. Powstato kilka centrow
neuropsychoanalizy, np Arnold Pfeffer Center for Neuropsychoanalysis, w ktérego radzie sg znani
neuronaukowcy.

Nowe podejscie w psychiatrii (dyskutowane od ok. 2008 roku) opiera sie na zupetnie innych kryteriach niz
tradycyjna klasyfikacja zaburzen psychicznych opublikowana w 2013 roku przez Amerykanskie Towarzystwo
Psychiatryczne jako kryteria diagnostyczne DSM-V

Szczegdtowym opisem witasnosci organizmu na réznych poziomach zajmuje sie fenomika. W przypadku
zachowania i jego zaburzen istotne sg procesy na poziomie gendw, tworzenie sie Sciezek sygnatowych,
struktur biatkowych, neuronéw, sieci neuronéw, ktdére tworzg systemy realizujgce funkcje i okreslone
zadania, do catych konstruktéw psychologicznych opisujgcych ogdlne mechanizmy poznawcze i ich
definiujgce zaburzenia psychiczne.

Neurodynamika, czyli badanie stanéw aktywacji sieci neuronowych i reakcji sieci na bodzce, jest na poziomie
srodkowym. Mozna jg bada¢ metodami neuroobrazowania i elektrofizjologii, obserwujgc reakcje médzgu.
Sporo mozna sie tez dowiedzie¢ za pomocg komputerowych symulacji sieci neuronowych.
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Opracowano tablice opisujace te ztozone systemy, identyfikujgc geny, biatka i molekuty stuzgce
przenoszeniu informacji, komérki, mikroobwody i sieci neuronalne, tgczace je z fizjologig, zachowaniem,
kwestionariuszami psychologicznymi, oraz paradygmatami badawczymi. Nie mamy jeszcze doktadnego
mapowania tych wszystkich elementéw na konkretne zaburzenia psychiczne.

Ponizej przedstawitem bardzo niepetng (i dos¢ chaotyczng) liste choréb i zaburzerh mézgu.

6 sieci rozlegtych wyrdznionych w RDoC nie jest jedynych. Na podstawie analizy 6000 publikacji z bazy
Neurosynth rezultatéw neuroobrazowania (zawierajgcej w potowie 2023 roku ponad 14.000 badani) mozna
przedstawié czesto$é odwotywania sie do funkcji umystowych dla kazdej z czterech sieci rozlegtych:
wykonawczej, istotnosci, lustrzanej, zwigzanej z mysleniem.
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Current Opinion in Neurobiology

Zaburzenia funkcjonowania sieci rozlegtych bada konektomika. Mamy coraz wiecej danych pokazujgcych w
jaki sposodb zaburzenia przeptywu informacji zwigzane sg ze zmianami struktury konektomu. Powstato
pojecie biomarkerdw chordb psychicznych, oparte na strukturze sieci neuronalnej, oraz neurorozwojowych
konektopatii (neurodevelopmental connectopathies). Niektore regiony mézgu odpowiedzialne za kluczowy
przeptyw informacji zwigzany z patologiami przedstawione zostaty w artykule Xia i inn 2018. Rysunek
przedstawia gtdwne grupy zaburzen psychicznych zaznaczajgc w zewnetrznej warstwie objawy a w

wewnetrznej kilka wyrdznionych miejsc w mozgu, ktére dziatajg odmiennie od normy (liczby odnosza sie do
analizy korelacji).

lrouble Paying atention

problems following instructions
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S3 znaczne indywidualne réznice w intensywnosci doznan zmystowych zwigzanych z wyobrazeniami, od ich

catkowitego braku do mieszania sie wyobrazen z normalng percepcjg. Podobng sytuacje mamy z percepcja
bélu.
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W analizie bodzcow bélowych bierze udziat wiele obszaréw maozgu (okresla sie to jako "macierz boélu", pain
matrix), integrujac pierwotne odczucie z ztozonymi funkcjami dotyczgcymi pamieci, uwagi, emocji i
samoregulacji zachowania. Sygnaty bélowe z nerwéw czuciowych dochodzg do wzgérza i stamtad trafiajg do
pierwotnej i wtérnej kory somatosensorycznej (SI, Sll), kory wyspy (INS), kory przedniej zakretu obreczy
(ACC) i grzbietowo-bocznej kory przedczotowej (dIPFC). Te obszary wzajemnie sie pobudzajg, moze wiec
dojs¢ do ich aktywacji bez doptywu bodz¢édw bdlowych do wzgdrza. Podobnie sie dzieje z uktadem
wzrokowym, w ktéorym mogga powstac wrazenia wzrokowe bez doptywu informacji z siatkdwki.

Asymbolia bdlu to zjawisko wynikajgce z uszkodzenia potgczen kory wyspy z korg zakretu obreczy, co
uniemozliwia prawidtowg interpretacje sygnatéw czuciowych. W efekcie sygnaty bdlu nie sg interpretowane,
nie wywotujg negatywnych reakcji, mogg nawet wywotaé smiech.

Mechanizmy percepcji bélu sg bardzo skomplikowane, gdyz oprdcz specyficznych sieci neuronowych moga
zaleze¢ od aktywacji jader wydzielajgcych rézne neurotransmitery i aktywujgcych mechanizm nagrody. W
przypadku masochizmu dochodzi do nadmiernego wydzielania dopaminy przez obszar VTA (pole brzuszne
nakrywki), co wywotuje uczucie przyjemnosci. Mogg by¢ za to odpowiedzialne rézne procesy, zaréwno na
poziomie molekularnym jak i samego konektomu.

Migrena, napady silnego, tetnigcego bélu gtowy, nudnosci, czesto swiattowstret trwajg zwykle 4-72 godzin.
Wptywa na kore wzrokowga, w 10% przypadkdéw pojawia sie aura, mroczki, ubytki w polu widzenia, afazje.
Okoto 4-5% dzieci do 12 roku zycia i w pewnym okresie zycia ok. 6—=15% dorostych mezczyzn i 14-35%
dorostych kobiet.

Migreny sg jedng z najbardziej kosztownych chordéb, uwzgledniajgc straty pozamedyczne.

Schizofrenia

Nazwa pochodzi od greckiego stowa schizo = rozczepiam. Choroba opisana przez Bleurera w 1911 roku.
Obecnie wyrdznia sie szereg form tej choroby, z ktérych najczesciej wystepuje schizofrenia paranoidalna. Na
schizofrenie choruje okoto 1% ludzkosci, u okoto 25% chorych nastepuje spontaniczna poprawa.

Objawy: rozbicie spdjnego obrazu Swiata, rozczepienie toku myslenia, halucynacje stuchowe i wizualne,
urojenia, ptaskos¢ emocjonalna. Autyzm dzieciecy byt przez lata utozsamiany ze schizofrenig. Halucynacje
stuchowe w schizofrenii bywajg poprzedzane czestszymi spontanicznymi myslami (mind-pops), ktére
zdarzajg sie niezbyt czesto kazdemu; wczesniej doznane wrazenia, chociaz pozornie zapomniane,
pozostawiajg pobudzenia w mdzgu i mogg sie pojawié¢ w postaci melodii czy stowa, ktdre przychodzi nam do
gtowy. Przy zbyt stabym hamowaniu spontanicznych proceséw w mdzgu ten mechanizm moze prowadzi¢ do
halucynacji (Elua iinn, 2012). Tres$¢ halucynacji zalezy od kulturowego kontekstu, wiec objawy bywajg rézne
w réznych krajach. W USA takie gtosy sg najczesciej grozne, kojarzg sie z horrorem, a w Indiach czy Ghanie
mogg byé zabawne. W Pakistanie to gtéwnie urojone zte relacje rodzinne. Urojenia w Austrii czy Niemczech
sq zwykle zwigzane z chorobg, Smiercig, religia czy obawa zatrucia, w Japonii glownie z pomdwieniami w
miejscu pracy lub przesladowaniem przez cztonkéw lokalnej spotecznosci.

Zmiany obserwowane w mézgu to: powiekszenie sie komdér mdzgowych, zmniejszenie czesci hipokampa,

staba aktywnos$¢ przodomdzgowia, mniejsza gestos¢ neurondw w ptatach skroniowych kory mézgowe;j;

Przyczyna nie jest do korica znana, ale jest kilka hipotez. Btedy mogg by¢ juz na poziomie genetycznym.

Korelacja schizofrenii u bliznigt jednojajowych to 48%, u innych cztonkdéw rodziny 15%. Zmiany mogg
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nastgpi¢ w czasie intensywnego rozwoju moézgu, w okresie embrionalnym i okresie dojrzewania: moze to by¢
niewtasciwa komunikacja pomiedzy rozlegtymi obszarami mézgu. Ostatnie badania (Stachowiak i inn, 2017)
z uzyciem organoidéw, miniaturowych moézgéw hodowanych z komdrek macierzystych oséb cierpigcych na
schizofrenie, pokazaty nieprawidtowy rozwdj potaczen moézgu juz w bardzo wczesnym okresie rozwoju,
odpowiadajgcym pdzniejszemu okresowi rozwoju ptodowego. By¢é moze schizofrenie da sie leczyc jeszcze
przed narodzeniem. Przedczotowe obszary powinny przestac sie rozwija¢ w wieku powyzej 20 lat, ale ten
proces nie zawsze sie zatrzymuje.

Fragment wiersza napisanego przez osobe od ponad 30 lat chorg na schizofrenie:

Boze, wybacz bo nie wiedzg co czynig,
spraw, by wiedzieli co myslg ...

Urojenia religijne sg najczestsze wsrdd egzorcystéw w Watykanie, w krajach katolickich (Ameryka tacinska) i
w mniejszym stopniu protestanckich (USA). Liczba przypadkéw opetania poddawanych egzorcyzmom
wzrosta od czasu nakrecenia popularnych horroréw na temat opetania, wampirdéw i magii. W efekcie
wiekszos¢ mieszkancow USA jest przekonanych, ze opetanie jest rzeczywistym zjawiskiem i niewielka czes¢
szuka konsultacji z egzorcystami a nie psychiatrami.

Niestety nie ma dobrych statystyk dotyczacych czestosci opetan, ale korelacje z religijnoscig i
bezpieczenstwem sg dos¢ widoczne, np. czeste przypadki w Meksyku, gdzie religijnosc jest wysoka a kartele
narkotykowe zabijajg wielu ludzi. W Polsce jest ponad 100 razy wiecej egzorcystdw niz w Danii, nie stychaé o
nich tez w Czechach, gdzie stopien religijnosci jest niski. Episkopat niemiecki zakazat egzorcyzmdéw po Smierci
Anneliese Michel z 1976 roku, ktéra prawdopodobnie cierpiata na padaczke.

Jest wiec bardzo prawdopodobne, ze zjawiska interpretowane jako opetanie demoniczne wystepujg prawie
wytgcznie w Srodowiskach religijnych.

Zaburzenia depresyjne

Objawy: gteboki smutek (melancholia), zaburzenia snu (sptycenie,
skrdcenie), brak motywacji do dalszego zycia i sktonnosci samobdjcze
(15% popetnia samobdjstwo), anhedonia, czasami zobojetnienie,
nieprzyjemne halucynacje, stuchowe, wzrokowe i zapachowe,
zwolnienie proceséw psychoruchowych, ubdstwo mysli; przewlekte
stany lekowe, nadwrazliwos¢ zmystéw, trudnosci w koncentracji.
Mozliwe zaburzenia funkcji hormonalnych, podstawowych popeddw,
uktadu autonomicznego (wolna akcja serca, niskie ci$nienie, zawroty
gtowy).

Depresje endogenne, somatyczne, psychogenna; trwajgca dtugo, 6-9 miesiecy.

Geny: korelacja u blizniat jednojajowych wynosi 48%, jesli chorowali obje rodzice 46%, jesli tylko jedno lub
rodzenstwo to 17%, mniejsze przy dalszym pokrewienstwie. 20% procent kobiet i 10% mezczyzn ma
przynajmniej raz w zyciu epizod depresji, z tego potowa ma nawroty.

NORMAL DEPRESSED

Zaburzenia afektywne dwubiegunowe

Dawniej uzywano nazw psychoza maniakalno-depresyjna, albo cyklofrenia. Nazwy zaburzen psychicznych
czesto zmieniano udoskonalajgc klasyfikacje. Choroba zwykle rozpoznawana jest okoto 20 roku zycia.
Faza maniakalna: euforia, ogromna energia, mato snu, brak racjonalnej oceny swojego dziatania, urojenia
wynalazcze, myslenie paralogiczne, mania wielkosci, poszukiwanie silnych bodZcéw; szat maniakalny i
ostupienie maniakalne. Czesto$¢ wystepowania: 0.5-1% ludnosci.

Faza depresyjna, moze sie rozciggac na miesigce lub lata, przejs¢ w melancholie.

Na etapie maniakalnym zdarza sie intensywna dziatalnos¢ twércza, stad niektérzy psychiatrzy uznali to za

moze by¢ okazjg do rozwoju, innego uktadu struktur osobowosci, stworzenia harmonii i rownowagi
wewnetrznej. Nie sg to jednak idee powszechnie uznawane w praktyce psychiatryczne;j.
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Do ujawnienia sie zaburzen afektywnych mogg sie przyczyni¢ czynniki Srodowiskowe, ale ich zrédtem sg

zmiany na poziomie komorkowym, stad liczne korelacje chordb psychicznych z chorobami metabolicznymi i
zaburzeniami fizjologii.

Depression, Bipolar Disorder, and Other
Emotional Problems are Ultimately About
How the Brain Responds to the Environment

“sStressors'’ (Biological, psychological, sacial, environmental)

Psychiatric

Disorders

Genes Epigenstics Calls: Systems:

There 15 no Cartain “Unprotected”™  This results in The altared
“Depression stressors brain cells abnormal information
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one susceptibleto  that protect brain functions

psychiatric braincells
disorders from damage potomac p:

Zaburzenia ukiadu nagrody

W zburzeniach ukfadu nagrody zaangazowane sg struktury podwzgodrza, jadra przegrody i brzuszne
prazkowie, jadra pnia mdzgu.
W depres;ji uktad ten jest nadmiernie hamowany, w manii pobudzany.

Choroby afektywne

Te choroby byty juz czesSciowo omawiane w rozdziale o uktadzie limbicznym, tu dodaje tylko krotkie
przypomnienie.

Fobie

Panika omawiana byta przy okazji emocji. Obezwtadniajgcy lek pojawia sie w réznych sytuacjach,
okreslanych jako akrofobia, klaustrofobia, arachnofobia, agorafobia ...

Intensywne, krétkotrwate okresy przerazenia, wigzg sie z bardzo silnym pobudzeniem autonomicznego
uktadu nerwowego. Sktonnos$¢ do paniki koreluje sie z nadmiernie ukrwionym prawym zakretem
hipokampa, ktérego nadmierna aktywnos$é moze pobudzaé ciato migdatowate w wyniku pojawienia sie
bodzcow wywotujgcych atak paniki.

4
Zaburzenia obsesyjno-kompulsywne(OCD). @

Nawroty mysli, obrazéw, obsesje, czynnosci natretne, nerwica ‘
natrectw, widoczne sg w zbyt duzej, powtarzajgcej sie aktywacji *

niktérych obszaréw maozgu.

Zespot stresu pourazowego (PTSD) jest wynikiem nadmiernej reakcji

- . . NORMAL .
na stres z powodu réznych traumatycznych przezyé. Moze sie to ;éﬁngm c%'hﬁ%ﬂ‘;ﬁl

wigzaé z uporczywymi nawrotami wspomnien, poczuciem bezradnosci
i wyczerpania, leku graniczacego z panika. W niektérych przypadkach trwa to wiele lat.

PTSD moze by¢ zwigzane z genami takimi jak PRKCA, ktore biorg udziat w powstawaniu biatek (kinazy C-) i formowaniu sie pamieci
emocjonalnej. Allele tego genu maja wptyw na pamietanie szczegdétdw pamieci emocjonalnej. Wersja A zwigzana jest z silniejszg
aktywacjg bocznej i przysrodkowej kory przedczotowej. Ludzie majacy dwie kopie tej wersji genu wykazujg lepszg pamieé
emocjonalng i silniejszg aktywacje, ale tez majg dwukrotnie wiekszg szanse na PTSD (de Quervain, Nature, 2012).
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Odrebnga kategoria sg zaburzenia konwersyjne, dawniej okreslane jako histeria, obecnie jako "funkcjonalny
neurologiczny zespot zaburzen" (functional neurological symptom disorder, DSM-5). Pomimo braku zaburzen
organicznych objawy mogg by¢ silne, tgcznie z czeSciowa lub catkowity slepotg, konwulsjami, drgawkami,
utratg mowy, a nawet przytomnosci. Mamy tu prawdopodobnie do czynienia z nadwrazliwoscia struktur
kontrolujgcych motoryke, podobnie jak nadpobudliwos¢ struktur limbicznych moze wywotac napady paniki.

Choroby woli

Francuski psycholog Théodule Ribot w 1883 napisat ksigzke "Choroby woli". W tej ksigzce Ribot zauwaza, ze
za decyzje odpowiedzialny jest ztozony mechanizm psycho-fizjologiczny, a nie Swiadome poczucie "chce". Do
choréb woli mozna zaliczy¢ wszelkie uzaleznienia, takie jak alkoholizm, uzaleznienia od narkotykéw i od
lekoéw, czyli narkomania i lekomania, nikotynizm, jedzenie (anoreksja, bulimia), czekolada ... jak i natogi
zwigzane z obsesyjnym zachowaniem, np. patologiczny hazard, seksoholizm,

pracoholizm (ergomania), tanoreksja, gry, telewizja, Internet ...

Mamy tez zaburzenia nawykow i popeddw, kontroli impulsow, np.
zakupomania, syllogomania (zbieractwo), kleptomania, piromania,
onychofagia (obgryzanie paznokci), trichotillomania (wyrywanie

|
‘a

Touretta i wiele innych.

normal subject cocaine addict

O chorobach woli méwi sie od niedawna (Sebanz, Prinz, 2006), dopiero w podreczniku diagnostycznym DSM
V z 2013 roku je uwzgledniono.

Mimowolne tiki, np. mruganie czy skurcze miesni nie nalezg do choréb woli, nie dajg sie kontrolowa¢. Moga
by¢ wynikiem niedoboru magnezu lub elektrolitdw, ale ten podziat nie jest ostry.

Wola dziatania zanika zarowno w depres;ji, schizofrenii, jak i na skutek udaréw mézgu kory przedczotowej.

W wielu uzaleznieniach od substancji pojawia sie tolerancja wymagajaca statego zwiekszania dawki by
osiggnac¢ podobny skutek. Odwrotnym zjawiskiem jest sensytyzacja, zwiekszona wrazliwos¢ na kolejne
dawki.

Uzaleznienia to przewlekte choroby charakteryzujgce sie nawrotami. Zespét objawdw odstawiennych
pojawia sie przy zmniejszaniu dawki.

Istotna jest tu rola jadra pdtlezacego, czesci brzusznej prazkowia i innych elementéw uktadu nagrody.
Molekularne mechanizmy uzaleznienia sg intensywnie badanie. Substancje psychoaktywne mogg uwalnia¢
lub nasladowa¢ dziatanie naturalnych neurotransmiteréw i neuromodulatoréw w uktadzie nagrody.
Prowadzi to do deregulacji ztozonego systemu wewngatrzkomdérkowych mechanizmoéw transmisji sygnatow,
dziatania receptoréw znajdujacych sie na ciatach neurondw, czynnikdw biorgcych udziat w aktywacji i
transkrypcji informacji genetycznej. Jest to przyczyng dtugotrwatych zmiany funkcjonowania neuronow i
catych sieci neuronalnych.

Zachowania wynikajgce z zaburzen sity woli i wynikajacych stad uzaleznien sg tradycyjnie potepiane z
moralnego punktu widzenia. Préba wywotania poczucia winy moze w tagodnych przypadkach pomagaé
odzyskac kontrole. Uzaleznienia sg chorobami woli zwigzanymi z zaburzeniami poznawczymi, ktére
utrudniajg przypominanie negatywnych konsekwencji (W.G. Campbell, 2003). Leczenie powinno ufatwic
dostep do pamieci skutkdw natogu. Jednak powazniejsze zaburzenia mogg na skutek presji srodowiska
jeszcze sie pogorszyc.

Kora przedczotowa (PFC) jest zaangazowana w oceny moralne i racjonalne. Uszkodzenia PFC prowadzg do
nabytej socjopatii, zbrodni w afekcie. Uszkodzenie ciat migdatowatych powoduje zanik empatii, braku
strachu, zachowan typowych dla psychopatow dziatajgcych bez emocji. Oceny w wiezieniach USA pokazuja,
ze ~25% przypadkow to te dwie kategorie, czesto z powodu komplikacji porodowych lub traumy.

Najbardziej szokujgcym przyktadem wptywu guza moézgu uciskajgcego ciato migdatowate jest historia 25-
letniego Charlesa Whitmana, studenta inzynierii, dorabiajgcego jako urzednik w banku (Eagleman, 2019). W
1966 roku zabit swojg zone i matke, a nastepnego dnia pojechat na University of Texas in Austin, gdzie
zastrzelit 13 osob i zranit 33 zanim zastrzelita go policja. Zostawit list pozegnalny, w ktérym napisat, ze

https://www.is.umk.pl/~duch/Wyklady/WDK/26-neuropsycho.htm 10/32


https://pl.wikipedia.org/wiki/Zaburzenie_konwersyjne
https://polona.pl/item/239304/3/
https://pl.wikipedia.org/wiki/Uzale%C5%BCnienie
https://pl.wikipedia.org/wiki/Alkoholizm
https://pl.wikipedia.org/wiki/Narkomania
https://pl.wikipedia.org/wiki/Lekomania
https://pl.wikipedia.org/wiki/Nikotynizm
https://pl.wikipedia.org/wiki/Jad%C5%82owstr%C4%99t_psychiczny
https://pl.wikipedia.org/wiki/Bulimia
https://pl.wikipedia.org/wiki/Hazard
https://pl.wikipedia.org/wiki/Uzale%C5%BCnienie_seksualne
https://pl.wikipedia.org/wiki/Pracoholizm
https://pl.wikipedia.org/wiki/Tanoreksja
https://pl.wikipedia.org/wiki/Zesp%C3%B3%C5%82_uzale%C5%BCnienia_od_internetu
https://pl.wikipedia.org/wiki/Kategoria:Zaburzenia_nawyk%C3%B3w_i_pop%C4%99d%C3%B3w
https://pl.wikipedia.org/wiki/Syllogomania
https://pl.wikipedia.org/wiki/Kleptomania
https://pl.wikipedia.org/wiki/Piromania
https://pl.wikipedia.org/wiki/Obgryzanie_paznokci
https://pl.wikipedia.org/wiki/Trichotillomania
https://pl.wikipedia.org/wiki/Poriomania
https://pl.wikipedia.org/wiki/Stereotypia
https://pl.wikipedia.org/wiki/Zesp%C3%B3%C5%82_Tourette'a
https://pl.wikipedia.org/wiki/Zesp%C3%B3%C5%82_Tourette'a
https://pl.wikipedia.org/wiki/DSM-5
https://pl.wikipedia.org/wiki/DSM-5

1.06.2024, 11:32

Wstep do kognitywistyki - neuropsychologia

ostatnio nawiedzajg go irracjonalne mysli i prosi, by po $mierci zbadano jego mozg. Okazato sie, ze niewielki
guz naciskat na jego ciato migdatowate. Nawet bez guzéw ciato migdatowate moze dziatac réznie u réznych
ludzi. Swiadomo$¢ kary powstrzymuje ich przed robieniem rzeczy, ktére sa spotecznie nieakceptowalne, ale
zanikajg hamulce wewnetrzne oparte na empatii i wspoéfczuciu.

doi10.137 1 journal pbia 0050103 o001

Uszkodzenie PFC zwieksza sktonno$¢ do ocen moralnych opartych na uzytecznosci (Koenigs i inn 2007).
Prawdopodobnie wigze sie to z niezdolnoscig do uwzglednienia ocen emocjonalnych przez prawy boczny
obszar przedczotowy. Osobom zdrowym i z uszkodzeniami mdzgu w obszarze brzusznym PFC i innych
obszarach przedstawiano rézne dylematy moralne. Jak oceniasz nastepujace scenariusze (moze sami

podobne wymyslicie):

® 6 0s6b umiera z powodu niedoboru witamin, mozna je dosta¢ z jednej nerki. Wystarczy jg wycigé
jednemu zdrowemu cztowiekowi, ktory nie chce jednak jej ofiarowac - czy nalezy wycigé mu jg sitg?

Jako nastolatka zachodzisz w cigze, ale nie jestes gotowa by troszczy¢ sie o dziecko. Rozwigzaniem jest

urodzi¢ dziecko w szatni, zawingé w recznik i wyrzuci¢ do $mietnika a potem udawaé, ze sie nic nie

stato.

Tlenu w todzi podwodnej nie wystarczy by wszyscy przezyli do czasu wynurzenia sie, ale jest jeden

ranny marynarz, ktérego mozna zabi¢, wtedy powinno tlenu wystarczy¢; czy nalezy to zrobi¢?

Ciebie doceniac¢?

Czy poddac torturom syna terrorysty? Moze ojciec sie zatamie i co$ powie.
Czy nalezy zabi¢ zotnierza ztapanego w putapke, by nic nie powiedziat wrogowi?
Czy warto wynajg¢ gwafciciela by napadt na Twojg zone, a potem pocieszac jg tak, by zaczeta lepiej
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Pedofilia i sprawiedliwos¢

Czy niemoralne zachowanie to wynik wolnego wyboru, czy wewnetrznego przymusu? Czy zawsze mamy na
tyle silng wole by taki przymus przezwyciezy¢?

Mezczyzna zaczat sie interesowac pornografig dzieciecg. Wykryto u niego nowotwor, ktéry uciskat prawa
kore orbitofrontalng i brzusznoboczng kore przedczotowa. Pedofilia i inne objawy ustgpity po operacyjnym
usunieciu guza, ale powrécity, gdy guz znowu sie pojawit (Burns, Swerdlow 2003).

Co to oznacza dla wymiaru sprawiedliwosci? Czy sprawiedliwy wyrok powinien by¢ zemstg za dokonang
krzywde, czy tez wazniejsze sg jego konsekwencje dla prowadzity do reedukacji skazanego?

Tradycyjne poczucie sprawiedliwosci opierato sie na naturalnej checi zemsty za doznane krzywdy;
wspotczesne podejscie w wielu krajach zwraca coraz wiekszg uwage na reedukacje, chociaz nadal w niewielu
zaktadach karnych prowadzi sie terapie psychologiczng dla wieznidw.

Zaburzenia uwagi

ADD, Attention Deficit Disorder, czyli zaburzenie uwagi, jest
definiowane niezbyt precyzyjnie.

Zespot nadpobudliwosci psychoruchowej z deficytem uwagi
(zaburzenie hiperkinetyczne), (ADHD), jest dos$¢ czesty. W USA ocenia
sie, ze cierpi na niego 9% dzieci, a prawie 2/3 z nich ma zaburzenia
uwagi jeszcze w okresie dojrzatym.

Chociaz wydaje sie to paradoksalne Ritalin i inne leki stosowane w
przypadku ADHD dziatajg stymulujgco, a nie hamujgco. Ma to jednak
sens z punktu widzenia neurodynamiki: silniejsza stymulacja pomaga
neuronom w lepszej synchronizacji neuronéw, dzieki czemu mozliwe
staje sie dtuzsze skupienie uwagi. Ostatnie tendencje tgczg interwencje farmakologiczne z terapia
behawioralng i kognitywng (Schweitzer i inn, PLOS One 2011).

Integracja sensoryczna jest kluczowa dla prawidtowego rozwoju percepcji, mechanizmdw uwagi, orientacji
przestrzennej, powstania obrazu ciafa. Istniejg rézne sensoryzmy, czyli nadwrazliwosé¢, niedowrazliwos¢ lub
spontaniczna aktywacja (biaty szum). Mamy Polskie Towarzystwo Integracji Sensorycznej, oraz towarzystwo
Sensory Processing Disorder szerzgce wiedze na temat problemoéw zwigzanych z zaburzeniami przetwarzania
sensorycznego. The Institute for Neuro - Physiological Psychology z Chester, UK, prowadzi kursy dla osdb,
ktore chcg sie specjalizowaé w wykrywaniu i terapii takich zaburzen.

Sensoryzmy mogg dotyczy¢ wszystkich zmystéw, a powstawanie wrazen zmystowych w wyniku
wewnetrznych aktywacji mézgu bez zewnetrznych bodZzcéw moze miec charakter halucynacji lub réznych
zaburzen zachowania.

Zaburzenia wyobrazni

IDD, Imagination Deficit Disorder, funkcjonuje jako popularne okreslenie braku wyobrazni, ale nie zostato
chyba nigdzie opisane jako rzeczywiste zaburzenie funkcjonowania mdzgu.

Wikipedia wspomina o tym w artykutach Mental Image oraz The Vividness of Visual Imagery Questionnaire
(VVIQ).

Wigze sie to tez z agnozjg wyobrazeniowg (Duch, 2022).

Zaburzenia otepienne

Choroba Alzheimera

Starzenie sie mézgu: spadek masy o 20-30% do 90 roku zycia.

Czestos¢: 10% powyzej 65 roku, 25% powyzej 80 roku zycia. Postac rodzinna choroby Alzheimera pojawia sie
wczesnie, przed 65 rokiem zycia. Postac sporadyczna, po 65 roku.

Objawy: poczatkowo zaburzenia pamieci, pdZzniej mowa, rozpoznawanie, orientacja przestrzenna, zaniku
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wszystkich umiejetnosci, rozpad osobowosci.
Stan nieodwracalny, otepienie wiasciwe. Healthy Severe

Brain Alzheimer's
Choroba Alzheimera nie jest typowgq chorobg, spowodowang przez

jeden czynnik, ale raczej akumulacja efektéw wielu szkodliwych - . F b
czynnikdw. Nie mozna sie wiec spodziewaé cudownej pigutki. W 2022 y_ 2 i
roku pojawiata sie publikacja pokazujaca, jak takie kompleksowe e 4!_
podejscie do demencji potrafi w wiekszos¢ i przypadkéw odwrécic L&

zmian prowadzacych do choroby Alzheimera. U 0s6b z oznakami L . "$ _
otepienia badano markery standéw zapalnych, przewlektego zakazenia, W e ;
dysbiozy, insulinoopornosci, glikacji biatek, choréb naczyniowych, \‘_{ ' kg‘ip
nocnej hipoksemii (niedotlenienia), niewydolnosci lub dysregulacji

hormonalnej, niedoboru sktadnikéw odzywczych, ekspozycji na

toksyny. Wiele parametrow biochemicznych zwigzanych jest z pogorszeniem funkcji poznawczych.
Wykonano tez skany MRI przed rozpoczeciem i po zakonczeniu terapii, ktéra trwata 9 miesiecy. W tym czasie
stosowano zaréwno leki, przeciwdziatajgce niekorzystnym zmianom, jak i éwiczenia fizyczne, odpowiednig
diete oraz trening umystowy. Oceniano postepy po 3, 6 i 9 miesigcach. Po raz pierwszy nie tylko udato sie
powstrzymac rozwdj choroby Alzheimera, ale tez doprowadzi¢ do poprawy wynikéw 21 sposréd 15
badanych (Toupus i inn, 2022). To przyktad medycyny spersonalizowanej, ktéra jest ztozona, droga, wymaga
od pacjenta dyscypliny, wiec trudno jg zastosowac na szerszg skale.

Przyczynami tych licznych nieprawidtowosci powodujgcych pogorszenie sie funkcji poznawczych jest styl
zycia i srodowisko, ktére wraz z uptywem lat przyczynia sie do degeneracji organizmu. Za jedng z gtéwnych
przyczyn uznano spadek wymagan poznawczych, brak nowych bodzcow sprzyjajacych adaptacji
mechanizméw regulacyjnych sterowanych przez mézg. Zmiana warunkéw wymusza zmiany homeostazy,
ktora w sytuacji stagnacji skutkuje pogorszeniem sie stanu zdrowia, funkcjonowania mdzgu, a nawet
stopniowej atrofii. Podejrzewa sie, ze kluczowg role w tych procesach odgrywa zapotrzebowanie poznawcze
(cognitive demand). (Turkneet i Wood, 2022). Zdrowe starzenie jest mozliwe i obecnie zdarza sie dos¢
czesto.

Jest wiele choréb neurodegeneracyjnych, wynikajgcych gtdéwnie z zaburzen jgder produkujgcych
neuroprzekazniki i pracy jader podstawy moézgu. Do najczestszych nalezy choroba Parkinsona i plgsawica
Huntigtona. Te choroby prowadzg do otepienia i znane sg niektére czynniki genetyczne, mogace sie do nich
przyczynic.

Liczne inne choroby otepienne opisane sg w podreczniku he Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders.

Autyzm

Obecnie u okoto szesciu na 1000 dzieci diagnozuje sie jedng z form spektrum autyzmu (autism spectrum
disorder, ASD), natomiast autyzm wtasciwy wystepuje czesciej niz u 1-2 na 1000 dzieci.

Inne formy ASD, ktére tradycyjnie wyrdzniano jako osobne choroby: zespot Aspergera, zespot Retta, zespot
Hellera (lub childhood disintegrative disorder, CDD), oraz rozlegte zaburzenie rozwoju, Pervasive
Development Disorder - Not Otherwise Specified (PDD-NOS).

Gtéwne objawy autyzmu: ograniczona komunikacja z otoczeniem, brak emocjonalnego kontaktu z ludzmi,
stererotypowe czynnosci, zaburzenia mowy. Kryteria diagnostyczne opierajg sie na trwatych zaburzeniach
relacji spotecznych i komunikacji, nadmiernej wrazliwosci lub braku reakcji na bodZce zmystowe. Zespot
Aspergera od klasycznego autyzmu odrdzniano na podstawie zdolnosci jezykowych, ktére byty w normie, a
nawet byly ponadprzecietne.

spektrum autyzmu, réznigce sie zardwno na poziomie ekspresji gendw, jak i konektomoéw, decydujgcych o
sposobie analizy bodZcéw wizualnych, aktywnosci sieci uwagowych i sieci istotnosci bodzcéw. Dwie
podgrupy majg ponadprzecietng inteligencje werbalng. Trzecia podgrupa ma gtebszy deficyt zdolnosci
spotecznej komunikacji, ale nie powtarzalnych zachowan; czwarta odwrotnie, mniej problemow
komunikacyjnych a wiecej powtarzalnych zachowan.
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Przyczyny nie sg znane, niektére formy
skorelowane sg z genami odpowiedzialnymi
za produkcje biatek z rodziny neuroligin
(NLGN) i neureksin. Zespot Retta, jedna z
najgorszych form autyzmu, zwigzany jest z
mutacjg genu MECP2.

Mozliwe mechanizmy: jest ponad 20 réznych
teorii autyzmu. Wiekszos¢ z nich myli objawy
z przyczynami, lub nie dociera do zrédta
problemu, zadowalajac sie opisami
psychologéw. Zauwazono np:

1. brak zdolnosci do zabawy na poziomie
symbolicznym, brak wyobrazni;

2. zle dziatajgcy system neuronow
lustrzanych;

3. niedorozwdj teorii umystu,
pozwalajgcej zrozumiec rdznice
pomiedzy istotami zywymi i obiektami
martwymi, Swiadomos¢ obecnosci "ja"
i innych "ja", co utrudnia rozwdj
kompetenc;ji jezykowych.

Wstep do kognitywistyki - neuropsychologia

Typically developing children

Potaczenia w mdzgach dzieci zdrowych
silniejsze niz u dzieci z ASD.

Wiasciwe pytanie to: co powoduje zte dziatanie neurondéw lub niedorozwdéj teorii umystu?

Wyniki badan konektoméw pokazaty jednoznacznie stabe potaczenia odlegtych struktur, a zbyt silne projekcji
wzgorzowo-korowych, zwtaszcza kory stuchowej i wzgdrza (co swiadczy o wrazliwosci na dzwieki). Linie
czerwone to korelacje silniejsze niz przecietna, a niebieskie stabsze.

Spekulacje [WD]: prawdopodobnie zrozumienie
zaburzen tego typu wymaga dyskusji na poziomie
szczegotowej budowy i funkcjonowania neurondw.
Neurony pobudzajg sie dzieki przeptywowi licznych
jonow, takich jak Na,, K,, Ca,,, .. Czasteczki biatek
kanatowych wbudowane w btone komérkowa
pozwalajg na otwieranie i zamykanie sie kanatu w
btonie, przenikanie i wyptyw jonéw z komarki, tworzgc
kanaty jonowe. Znanych jest ponad 100 typdw réznych
kanatéw. Typowy neuron ma ich kilkanascie. Przez
pojedynczy kanat w ciggu sekundy moze przeptyngc
100 min jonéw!

Neurony aktywne przez zbyt dtugi czas ulegajg
zmeczeniu i spontanicznie zmniejszajg swojg
aktywnosé. Jesli ten mechanizm zmeczenia
(akomodacji) neuronéw Zle dziata, bo neurony
synchronizujg sie przez zbyt dtugi czas, to sie¢
neuronowa pozostaje w tym samym stanie, czyli
uwaga skupiona jest na tym samym i nie przenosi sie z
jednego obiektu na drugi. Moze to by¢ wynikiem za
stabego otwarcia kanatéw potasowych,

Children with autism

Wiele stabych potaczen w mézgu dzieci z ASD.

odpowiedzialnych za akomodacje, regulujacych prady uptywu pozwalajgce na obnizenie aktywnosci dtugo pracujgcych neuronow i

zwiekszenie aktywnosci innych neurondw, gotowych do pracy. Wysunieto hipotezy, ze mutacje gendw bioracych udziat w budowie

kanatéw sodowych SCN1A i SCN2A oraz potasowych CASPR2 s3 tu istotne; to powinno rowniez wptyngc¢ na caty metabolizm.

Czy faktycznie obserwuje sie trudnosci z przeniesieniem uwagi? Wpatrywanie sie w jeden przedmiot przez dtuzszy czas moze o

tym swiadczy¢; sygnaty naptywajace z innych obszaréw maézgu w koncu do takiego przeniesienia uwagi moga doprowadzic¢
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(kontrola ruchdw oczu na poziomie wzgdérkdw czworaczych dolnych).

S3 to jednak zagadnienia wykraczajgce poza wyktad wstepny. Wspominam o tym tylko dlatego by pokaza¢, ze sg tu sensowne
hipotezy wyjasniajace szczegdty takich chordb. Wielu rzeczy nie jestesmy pewni, wymagajg zmudnych ustalen, ale to nie oznacza,
ze nie wiemy skad moga sie bra¢ choroby psychiczne.

Applied Behavioral Analysis (ABA) wydaje sie odnosié¢ spore sukcesy w przypadku autyzmu jak i wielu innych
problemoéw behawioralnych. To ogdlna teoria stuzgca do opracowania procedur wptywajgcych na
zachowanie na podstawie obserwacji i analizy zachowania w kontekscie spotecznych interakcji. Jednak jest
tez sporo artykutéw krytycznych na temat tej terapii.

Two-minutes neuroscience on autism.

Padaczka

Jest wiele odmian zespotéw padaczkowych, cierpig na nig nie tylko
ludzie ale i zwierzeta.

W Polsce cierpi na padaczke ok. 300—-400 tys. oséb. Tylko potowa
przypadkéw napaddéw padaczkowych zwigzana jest z drgawkami, ale ' . R
znaczna czesc to niedrgawkowe stany padaczkowe, wywotujace
halucynacje wechowe, wzrokowe, czy dezorientacje.

Padaczka wigze sie z silnym pobudzeniem neurondw, ktére nie jest
wyhamowywane przez interneurony, wiec cate obszary mdzgu silnie pobudzone nie wykonujg swoich funkgji
a ich aktywnos$¢é moze by¢ interpretowana wewnetrznie na rézny sposéb. Napady padaczkowe mogg by¢
wynikiem bardzo wielu czynnikdéw i obejmowac obszary catego mdézgu (padaczka grand mall), lub by¢
zlokalizowane pewnych obszarach - np. padaczka hakowa czy padaczka skroniowa, wywotujgce halucynacje
wzrokowe, stuchowe, wechowe i smakowe.

Normal Epileptic

£
&

Zespot Geschwinda, zwykle zwigzany z lewostronng padaczka skroniowa, charakteryzuje:

¢ rozwlektos¢ i nadmierna opisowos¢ mowy;

* hipergrafia;

* oziebtos¢ seksualna ;

e zwiekszona wrazliwos¢ poznawcza i emocjonalna;
¢ hiperreligijnos¢, obsesyjne rozwazania moralne.

Wiele objawien religijnych, teofanii i proroctw moze Parasympathetic Sympathetic
miec tu swoje zrod’rc_>. WI.ZJ? S\Afla’F’fa,_haIucynaqe - & e
gtosowe, przymus pisania i méwienie Gonsiict Pup Diste Pup

przypowiesciami zamiast méwienia wprost, to objawy ssivas ciands:
charakterystyczne dla padaczki skroniowe;. e s
Ataki padaczki skroniowej i stany euforyczne z tym
zwigzane sg szczegdlnie prawdopodobne na
wiekszych wysokosciach z powodu podwyzszonego
poziomu endorfin. To wtasnie w gérach najwiecej byto
objawien. W dalszym ciggu halucynacje kaptanow sg
przedstawiane na filmach w YouTube jako objawienia.
Wiekszos¢ miejsc pielgrzymek na swiecie wigze sie z
halucynacjami, ktérych nie mozna zweryfikowad.
Przyktady oséb, ktére cierpiaty na padaczke: Fiodor
Dostojewski, Lewis Carroll, Philip K. Dick, Gustave
Flaubert, Jonathan Swift, Socrates, Pythagoras, Isaac
Newton, Aleksander Wielki, Piotr Wielki, Juliusz Cezar

Salivary Glands

W przypadku padaczki skroniowej istotng role petni aktywacja kory wyspy, wywotujgca stany euforyczne.
Dostojewski napisat: "Odczuwatem taka rados¢, jaka jest nie do pomyslenia w normalnym zyciu, catkowitg
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harmonie wewnetrzng i w otaczajgcym Swiecie, a uczucie to byto tak silne i tak stodkie, ze za kilka sekund tej
ekstazy oddatbym dziesie¢ i wiecej lat mojego zycia, a by¢ moze i cate zycie".

Roézne praktyki medytacyjne mogg réwniez doprowadzi¢ do niepozadanych efektéw, np. zespotu Kundalini,
podobnego do przezy¢ z pogranicza Smierci klinicznej.

Stymulacja nerwu btednego (vaguse nerve) to nieinwazyjna droga do regulacji wielu funkcji organizmu i
dlatego znajduje coraz szersze zastosowania w leczeniu ponad 30 choréb i zaburzen, od autyzmu i
uzaleznienia alkoholowego, po udary mozgu.

Nerw btedny, korczacy sie w pniu mézgu w jgdrach pasma samotnego, pobudza je do wydzielania réznych
neurotransmiterow: GABA, serotoniny, noradrenaliny. Nerw ten przekazuje informacje czuciowe zebrane z
baroreceptoréw , chemoreceptoréw , oraz mechanoreceptorow z wielu narzgdéw (ptuc, serca, drég
oddechowych, przewodu pokarmowego, watroby).

Podobnie jak w przypadku neurofeedback czy medytacji nie jest to jednak precyzyjna stymulacja wybranych
obszaréw, podsystemow lub Sciezek sygnatowych w mozgu, tylko dziatanie na wiele réznych funkcji
jednoczesnie.

B26.2 Zaburzenia osobowosci

Zaburzenia osobowosci obejmujg szerokie spektrum problemoéw objawiajgcych sie niewtasciwym
przystosowaniem do normalnych relacji ze sSrodowiskiem, powodujgcym trudnosci w funkcjonowaniu
spotecznym i behawioralnym. Ich mechanizm jest prawdopodobnie zalezny od wspétpracy licznych obszaréw
maozgu ze sobg i bedzie trudniej go zrozumiec niz zaburzenia opisane powyzej.

Zaburzenia dziwaczno-ekscentryczne dzielg sie na zaburzenia

1. schizotypowe (ok. 3% populacji, objawy podobne jak w schizofrenii).
2. paranoiczne (ok. 1-2.5% populacji),
3. schizoidalne (rzadkie, < 1%)

Zaburzenia osobowosci grupy B, okreslane jako dramatyczno-niekonsekwentne (DSM 1V), obejmuja

1. Antyspoteczne zaburzenie osobowosci (osobowos¢ dyssocjalna, psychopatia)
2. Zaburzenie osobowosci z pogranicza (borderline)

3. Histrioniczne zaburzenie osobowosci

4. Narcystyczne zaburzenie osobowosci.

Zaburzenia osobowosci typu C (obawowo-lekowe)

1. Zaburzenie osobowosci unikowej (lekliwej, czesto kompleks nizszosci).

2. Obsesyjno-kompulsyjne zaburzenie osobowosci, osobowos¢ anankastyczna, perfekcjonizm.

3. Zaburzenie osobowosci niewyspecyfikowane gdzie indziej, czyli pozostate przypadki zaburzen, ktére
nie dajg sie pogrupowac (nietypowe, zbyt rzadkie).

4. Abulomania, czyli osobowo$¢ zalezna, polega na silnej potrzebie bycia pod opiekg, ulegto$é i strachem
przed opuszczeniem, unikaniem podejmowania decyzji dotyczacych, przekazanie odpowiedzialnosci za
swoje czyny innym ludziom.

Osobowos¢ dyssocjalna, aspoteczna, na ktéra cierpi 2-3% ludzi (okoto 3% mezczyzn i 1% kobiet) taczy sie
czesto z psychopatig, ktdrg traktuje sie jako wezszg kategorie w ramach takich zaburzen.

Psychopaci nie odczuwajg emocji, nie znajg poczucia winy, majg ptytkie emocje i obnizong zdolnos¢ do
rozumowania na tematy moralne.

Zmiany w modzgach takich oséb sg dobrze udokumentowane (Gregory i inn 2012): osoby antyspoteczne i
psychopatyczne o sktonnosciach do przemocy majg zmniejszong ilo$¢ szarej materii po obu stronach w BA
10 (anterior rostral PFC) i biegunach skroniowych (BA 20/38 w stosunku do oséb normalnych i oséb z
samymi zaburzeniami osobowosci bez sktonnosci psychopatycznych (Mobbs iinn, 2007).
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Zaburzenie dysocjacyjne tozsamosci znane jest pod wieloma nazwami: osobowos¢ mnoga, naprzemienna,
lub wieloraka. Okresla sie je tez jako rozdwojenie jazni lub osobowosci.

Urojenie Capgrasa, czyli przekonanie, ze bliska osoba, z ktéra ma sie zwigzek emocjonalny, zostata
zamieniona na kogo$ obcego.

Dysocjacja pomiedzy rozpoznaniem kognitywnym a afektywnym - uszkodzenia potgczen uktadu limbicznego i
prawego ptata obszaru potyliczno-ciemieniowo-skroniowego.

Twarze sg rozpoznawane, ale nie ma reakcji emocjonalnych (np. zmiany opornosci skéry, Ramachandran
1996)

Zdarza sie, ze wtasne zdjecia sg rozpoznawane ale jako nie-ja.
Przekonanie, ze "ja istnieje" jako podstawa naszej tozsamosci zalezy od sprawnego dziatania moézgu!

B26.3 Agnozje

Agnozje, czyli utrata mozliwosci postrzegania jakichs elementéw doswiadczenia zmystowego pomimo
normalnie dziatajgcych zmystéw i pamieci. Moze to dotyczy¢ wszystkich modalnosci zmystowych.

Agnozje wzrokowe, ze wzgledu na stopien komplikacji procesu widzenia, sg najliczniejsze.

Apercepcyjna agnozja wzrokowa (Slepota korowa, slepota psychiczna) to szeroka kategoria obejmujaca
niezdolnos¢ rozpoznawania znanych przedmiotéw czy ich funkcji na podstawie samej obserwacji wzrokowej,
ale nadal mozliwe jest rozpoznawanie za pomocg innych zmystéw. Zwykle zwigzana jest z uszkodzeniami
obszarow wzrokowych w ptatach potylicznych, skroniowych i ciemieniowych.

Co i gdzie moze sie nam popsué w ukfadzie wzrokowym?

Agnozja apercepcyjna, czyli niezdolno$¢ rozpoznawania informacji zawartych w bodzcach wzrokowych,
formowania perceptéw, moze obejmowac:

* Agnozje kolordw, czyli mézgowa achromatopsje. Jest to wynik uszkodzenia pola wzrokowego V4 lub
przylegtych do niego obszarow, w nielicznych przypadkach wynikajgcych np. z niedokrwienia moze by¢
to sytuacja odwracalna.

* Agnozja twarzy (prozopagnozja), czyli niezdolnos$¢ do rozpoznania twarzy, moze by¢ zaréwno
wrodzona (okoto 2.5% ludzi) jak i nabyta (udary, uszkodzenia dolnego ptata skroniowego). Pomimo
trudnosci w zapamietywaniu twarzy (czesto stychaé "nie mam pamieci do ludzi" lub do nazwisk)
mozna znalez¢ alternatywne sposoby identyfikacji. np. pamietac fryzure czy ubidr, gtos lub sposéb
poruszania sie.

Apercepcyjna forma jest uszkodzeniem wczesnego etapu przetwarzania informacji dotyczacych
twarzy, nie pozwala na dostrzezenie réznic pomiedzy twarzami, tgcznie z rasg czy ptcig. Pozostaja
utajone reakcje emocjonalne, np. elektrodermalne, ale brak jest Swiadomych wrazen.

* Prozopagnozja skojarzeniowa wynika z braku komunikacji pomiedzy obszarem mdzgu rozpoznajgcym
twarze i pamiecig semantyczng, mozna wiec odrdznic¢ twarze na zdjeciach, ale nie da sie nic
powiedzieé o osobach, ktdre na nich sa.

* Prozopamnezja jest brakiem zdolno$ci zapamietywania twarzy, pomimo zdolnosci do rozpoznawania;
prawdopodobnie percepcja twarzy nie jest stabilna i informacje o niej nie zostajg zakodowane w
pamieci.

¢ Agnozja gestow (Pantomime Agnosia) to niezdolnos¢ do rozumienia gestéw, a wiec i pantomimy. Jest
rezultatem uszkodzenia dolnoskroniowych obszaréw wzrokowych.

e Akinetopsja, czyli slepota ruchu, to niezdolnos¢ do postrzegania obiektéw w ruchu, w tym zmiany
wyrazu twarzy czy ruchu warg.

* Agnozja orientacyjna, czyli niezdolno$¢é do okreslenia orientacji przedmiotédw w przestrzeni.

Symultanagnozia, czyli agnozja symultatywna, w ktérej mozliwe jest rozpoznawanie tylko jednego obiektu
jednoczesnie. Skupienie sie na obiekcie nie pozwala dostrzec catego uktadu elementdéw, uwaga jest
zawezona a jej przeniesienie powoduje zanik widzenia poprzedniego przedmiotu.
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Symultagnozja grzbietowa jest wynikiem obustronnych lezji skrzyzowania ciemieniowo-potylicznego.
Pacjenci skupiajg sie zwykle na lokalnych elementach nie widzgc wiekszych catos$ci. W rezultacie
interpretacja sceny z wieloma elementami nie jest mozliwa i pacjent czesto wpada na rézne przedmioty nie
zauwazajac ich.

Symultagnozja brzuszna jest wynikiem lezji lewego dolnego skrzyzowania potyliczno-skroniowego. W tym
przypadku mozliwe jest widzenie peryferyjne ale rozpoznanie ograniczone jest do jednego obiektu.
grupowania i integracji informacji o cechach przedmiotu, a w rezultacie niezdolnosci do rozpoznawania
obiektu, ktory moze zosta¢ podzielony na czesci.

Metamorfozja to znieksztatcenie wrazen wzrokowych; intermetamorfozja to subiektywne doswiadczenie
zmiany (morfingu) widzianej twarzy na inna.

Asocjacyjna agnozja wzrokowa jest wynikiem trudnosci w przesytaniu prawidtowo ;
rozpoznanej informacji wzrokowej do dalszych obszaréw, w ktérych powinna byé ona \
kojarzona z nazwami i rozumieniem pojec¢ opisujgcych dany obiekt.

Autopagnozja, lub agnozja obrazu ciata, to brak rozumienia potozenia cztonkéw
swojego ciata w przestrzeni, lokalizowania czesci swojego ciata.

Somatotopagnozja dotyczy nie tylko wtasnego ciata ale i innych, manekindéw i
rysunkéw. ;
Agnozja palcdw, czyli niezdolno$¢ do rozpoznawania palcéw, rozrdzniania, nazywania, |
jest tu jednym z przyktaddow.

Informacja wzrokowa potrzebna jest tez by prawidtowo nadawac nazwy; zaburzenie przeptywu informacji
miedzy korg zmystowg i obszarami skroniowymi odpowiedzialnymi za jezyk prowadzi do dysnomii , zwanej
tez afazjg nominalng, a wiec skojarzenia nazwy z obiektem.

Bardziej specyficzne formy dysnomii mogg dotyczy¢ rozpoznawania symboli, wiec uszkodzenia tego szlaku
mogg powodowac tak dziwne efekty jak czysta aleksja (pure alexia), niezdolnos¢ do czytania przy
zachowanej zdolnos$ci do pisania.

Zespot nieuwagi stronnej, czyli zespdt pomijania stronnego, lub jednostronne zaniedbanie (hemineglect).
Pacjenci ignorujg potowe pola widzenia (zwykle lewg), nie wyobrazajg sobie tego, co jest po zaniedbywane;j
stronie, ale poproszeni, by opisali to z innej perspektywy, ktéra pozwala widzieé ten sam obraz w
przeciwlegtym polu widzenia, nie majg problemu by go prawidtowo opisac.

Dla oséb o dominacji lewej pétkuli w realizacji funkcji jezykowych prawy ptat ciemieniowy zaangazowany jest
w przetwarzanie informacji o relacjach pomiedzy obiektami w lewym polu widzenia, a wiec po lewej stronie
przestrzeni.

Ekstynkcja to nieco odmienny zespdt, w ktdrym widziane s3 tylko pojedyncze obiekty w lewym polu
widzenia, ale pojawienie sie czegos w prawym polu powoduje znikanie tych wrazen (przyktadem jest
znikajacy koty z wyktadu o mechanizmach widzenia, ale tu wrazenie jest trwate).

Kora ciemieniowa jest prawdopodobnie polem do ekspresji wyobrazni, ale powstanie wtasciwych wyobrazen
wymaga sprzezenia jej aktywnosci z korg zmystowa.

Wiecej informacji o zespole nieuwagi.

Uszkodzenie kory wzrokowej powodujg zanik wrazen wzrokowych, ale moze pozostaé reakcja $wiadczaca o
korzystaniu przez mézg z informacji wzrokowej, jesli drogi od siatkdwki do wzgdrza sg nieuszkodzone.
Uszkodzenia nerwu siatkédwka - ciato kolankowate powoduje catkowity brak reakcji ze wzgledu na brak
informacji wzrokowych z siatkdwki. Mozliwa jest oczywiscie pewna kompensacja dzieki informacji od innych
zmystow.

O niektorych zaburzeniach méwilismy juz omawiajgc uktad wzrokowy: byto to widzenie i $lepota korowa;
widzenie pozakorowe, zaprzeczenie Slepocie (zespot Antona) czy zesp6t Charlse'a Bonneta.

Agnozje i afazje stuchowe sg rowniez dos$¢ zréznicowane i byty juz czesciowo omawiane w rozdziale na
temat stuchu.

Afazje: trudnosci z mowieniem (obszar Broca, ptat czotowy), rozumieniem mowy, rowniez wtasnych
wypowiedzi (obszar Wernickego, ptat skroniowy), zwykle uszkodzenia lewej potkuli.
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Aleksje: trudnosci z czytaniem, uszkodzenia w okolicach zakretu kgtowego lub okolic ciemieniowych,
powodujg rdwniez trudnosci z matematyka.

Agrafia: trudnosci z pisaniem liter, uszkodzenia w okolicach zakretu katowego.

Efekty wynikajgce z zaburzenia przeptywu informacji przez mézg moga spowodowac np. aleksje bez agrafii:
czytanie przebiega sprawnie, ale powtarzanie czy méwienie samemu nie.

Czytanie moze by¢ sprawne, ale préba zapisu przeczytanego wyrazu juz nie, bo myli sie kolejnos¢ liter.
Warto popatrze¢ na schemat wspétpracy réznych obszaréw madzgu ze sobg, przeanalizowac przeptyw
informacji konieczny do ztozonych czynnosci i konsekwencje jednokierunkowych zburzen.

Astereognozja, agnozja czuciowa, to niezdolnos¢ do identyfikacji obiektéw za pomocg dotyku.

Anosognozja polega na zaprzeczaniu istnienia powaznego problemu, np. utraty wzroku lub paralizu, i
wystepuje dos¢ czesto, u powyzej 10% osdb z uszkodzeniem mdzgu w obszarze skrzyzowania ciemieniowo-
skroniowego i uszkodzen wzgdrza. Paraliz potowy ciata nie jest zauwazany, ani u siebie ani u innych, pacjenci
konfabulujg, maja wrazenie, ze widzg swojg poruszajacg sie reke - pomimo braku zaburzen psychiatrycznych,
nieuwagi stronnej i zaburzen wzrokowych.

Co to oznacza dla zrozumienia Swiadomosci i wyobrazenia o Swiecie?

Stabilnos¢ obrazu Swiata wymaga wybidrczego traktowania naptywajacych informacji. Czasami nie
przyjmujemy do wiadomosci informacji, ktére ten obraz mogtyby zaburzyc. Jest to szczegdlnie widoczne u
ludzi wyznajgcych rdzne teorie spiskowe.

Pacjenci z anosognozjg majg zwykle wieksze lezje w prawy pétkuli; by¢ moze wyjasnieniem jest odwotanie
sie do odmiennych funkcji obu pétkul (jak sadzi np. V. Ramachandran).

Lewa pétkula utrzymuje narracyjny, spéjny wewnetrzny modele $wiata, zapewniajac stabilnos¢ i dostarczajgc
wyttumaczenia czemu nasze przewidywania nie w petni odpowiadajg rzeczywistosci, wyttumaczenia naszego
wtasnego zachowania, mechanizmy obronne polegajace na zaprzeczaniu, wypieraniu, ignorowaniu i
konfabulacjach, pozwalajgce utrzymac stabilny (cho¢ niezbyt realistyczny) obraz "ja" i jego relacji ze
Swiatem. Jesli rozbieznosci sg dostatecznie duze prawa potkula wytwarza stan zaniepokojenia, zwiekszajgc
plastyczno$é mdzgu umozliwia korekte modelu i strategii dziatania. Uszkodzenie tego mechanizmu
uniemozliwia zmiane obrazu Swiata, pozostaje jedynie konfabulacja.

Do pewnego stopnia ten mechanizm widaé tez u ludzi, ktérzy wymyslajg karkotomne historie z obawy przez
"utratg twarzy". Szczegdlnie widoczna jest konfabulacja u matych dzieci ("mdj tata twojemu tacie ...").

B26.4 Mechanizmy molekularne

Klasyfikacja zaburzen jest przydatna, ale jakie s3 doktadnie mechanizmy powstawania zaburzen
neuropsychologicznych? Potrzebujemy modelu na poziomie neurodynamiki, zmiany aktywnosci neurondw,
ktéra decyduje o postrzeganiu, pojawieniu sie mysli lub inicjacji ruchu. Wtasnosci neuronéw, ich wspétpraca
i pobudzanie sie zalezy od poziomu molekularnego, wiec bez niego nie uda sie zrozumie¢ dlaczego neurony
zachowujg sie w taki a nie inny sposob.

W ksigzce: "Information in the Brain A Molecular Perspective" neurobiolog Ira Black twierdzi, ze powinnismy
rozpatrywac dynamike zmian mdzgu na poziomie koncentracji zwigzkdw chemicznych, bo integracja
mechanizmdéw uczenia sie, przechowywania informacji, reprezentacji, odtwarzania informacji oraz
komunikacji dokonuje sie na poziomie molekularnym.

Neuroczgsteczki - neurotransmitery i neuromodulatory, molekuty regulujgce wzrost neurondéw i czynniki
troficzne - posrednicza w reorganizacji systemu nerwowego. Informacja ze sSrodowiska wywotuje w
organizmie zmiany, w ktérych uczestniczg neuroczasteczki, zmiany epigenetyczne i zmiany nawet w samym
genomie.

Neuroczgsteczki odpowiedzialne sg za przetwarzanie informacji na biezgco i za trwate, dtugookresowe
zmiany na poziomie mechanizméw komdrkowych. Sygnaty przenoszone przez neuroczgsteczki wptywajg na
aktywnos¢ genéw w jgdrach komérkowych skomplikowanymi sciezkami sygnatowymi, od receptoréw
membranowych do jgdra komérki i znajdujgcego sie tam DNA.
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Symbole molekularne spetniajg funkcje kognitywne, przyjmujac,
przetwarzajgc, gromadzac i aktywujgc informacje o zdarzeniach

wewnetrznych i zewnetrznych.

Neuroczgsteczki to zaréwno hardware jak i software, funkcja i struktura.
Jezyk neuronalny wykorzystuje symbole molekularne, a komunikacja - sygnaty
molekularne.

Kombinatoryczna strategia biologicznego oddziatywania na prace neuronéw:
majgc 4 neurotransmitery, 3 stopnie koncentracji kazdy, mozemy rozréznic 34
=81 rdznych standw.

Bodzce trwajgce sekundy lub minuty => zmiany koncentracji neuroczgsteczek.
Pamiec¢ to temporalne wzmocnienie informacji dochodzacej ze sSrodowiska.
Symboliczne funkcje molekut zalezg od kontekstu.

Najpierw powstajq Sciezki chemiczne, potem struktura potgczen neuronow.
Mdzg zmienia sie pod wptywem umystu a umyst pod wptywem madzgu.

Mechanizmy plastycznosci (uczenia sie) mozgu sg ztozone, wyrdznic¢ tu mozna:
Plastycznosé pamieciowa, rozwojowa i kompensacyjna.
Pamieciowa: LTP, dtugotrwate wzmocnienie synaptyczne - zwiekszenie przewodnictwa synaptycznego na dtuzszy okres czasu, w
hipokampie

Wtasnosci: specyficznosé, asocjacyjnosé i kooperatywnosc.

Rozwojowa: tworzenie sie mdzgu i okresy krytyczne, czynniki chemotropowe.

Kompensacyjna: naturalna i przeszczepy oraz pobudzanie przez czynniki wzrostu i czynniki troficzne.

Neuroprzekazniki i jgdra je produkujgce omoéwione zostaty przy okazji opisywania funkcji pnia mézgu.
Kilka neuroprzekaznikdw moze by¢ aktywnych w jednym neuronie, zwykle jest jeden dominujacy przy stabych pobudzeniach, czyli
wszystkie synapsy danego neuronu wydzielajg i reagujg na jedne neuroprzekaznik (prawo Dale'a).

¢ Acetylocholina (ACh) - pobudza, jadra podstawne, motoneurony.

¢ Dopamina - hamujaca, pamiec robocza, kora prefrontalna, jadra wzgdrza.

¢ Epinefryna (adrenalina) - pobudza, rdzen przedtuzony.

¢ Norepinefryna (noradrenalina) -miejsce sinawe, przytomnosc.

¢ Kwas glutaminowy (aminokwas) - pobudzajgcy, najbardziej rozpowszechniony.
e GABA - hamujacy, interneurony kory, hipokamp.

¢ Serotonina (5HT) - jadra szwu, most, rdzen, silne dziatanie psychoaktywne.

Oproécz neuroprzekaznikéw mamy liczne neuromodulatory:

Tlenek azotu (NO) czy tlenek wegla (CO), s3 to mate czasteczki, mozliwa jest
wiec silna dyfuzja do wiekszych obszaréw miedzykomadrkowych i zmiany w
pobudzeniach neurondw nie tylko wzdtuz jednej, ustalonej przez potgczenia
podsieci, ale i wptyw na inne podsieci potagczonych neurondw.

do biatek, np: enkefaliny i endorfiny (endogenne opioidy).

Biatka:

e Relina reguluje rozwdéj mozgu ptodu a w pdzniejszym okresie wptywa
na neurogeneze (migracje neuroblastéw), oraz dtugotrwate
wzmocnienie synaptyczne (LTP).

e Cyclin-dependent kinase 5 (CDKS5), gen i kinaza biatkowa

zaangazowana w dojrzewanie neurondw, szczegdlnie obszaréw il
zmys JfOWVCh . Enkefaliny to neuropeptydy, ktdre sq

naturaliymi mediatorami przeciwhdlowy-

¢ Neuroliginy (NLGN) i neureksyny, to biatka membranowe wptywajace i ustroju.
na budowe synaps.

Nie bedziemy tu szczegétowo omawia¢ mechanizméw

molekularnych, ale dobrze mieé ogdlna orientacje, z czym sie mozna spotkac, gdyz szeroko zakrojone
badania dotyczgce zarowno psychofarmakologii, genetyki jak i medycyny molekularnej sg wtasnie na tym
poziomie.
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Zrozumienie jak mechanizmy molekularne wptywajg na wtasnosci neurondw, jak te wtasnosci determinujg
funkcje mdzgu, jak te funkcje wptywajg na nasze subiektywne stany mentalne, jest wielkim wyzwaniem.
Konieczny jest opis organizmow na wszystkich poziomach, od genetyki przez biatka, neurony, sieci,
neurodynamike sieci neuronowych i wptyw na reakcje oraz zachowanie catego mézgu, zgodnie z programem
RDoC.

Rozpatrywanie tylko poziomu molekularnego nie pozwoli nam w petni zrozumieé proceséw poznawczych.
Poszukiwanie zrozumienia tylko na poziomie psychologii rowniez nie jest wystarczajgce. Dlatego kombinacja
psychoterapii z lekami, a takze z wykorzystaniem neuromodulacji wptywajgcej na procesy w mézgu, jest
najbardziej obiecujgca.

B26.5 Substancje psychoaktywne

Substancje psychoaktywne zaburzajg przeptyw informacji w mdézgu w sieciach bardziej rozlegtych niz
zlokalizowane uszkodzenia.
Klasyfikacja wedtug podziatu WHO:

e Grupa pierwsza: uspokajajgco-hipnotyczne. Hamujg dziatanie CNS: alkohol, barbiturany, chloroform,
eter, leki nasenne.

* Grupa druga: srodki stymulujgce CNS. Kofeina, kokaina, nikotyna, amfetaminy, kardiazol, strychnina.

¢ Trzecia grupa: Srodki narkotyczne Euforyczne, pochodne opium np. heroina, morfina, kodeina i samo
opium.

* (Czwarta grupa: srodki antypsychotyczne. Leki neuroleptyczne, trankwilizatory, zwigzki litu, leki
antydepresyjne, np. prozak, antypsychotyczne np. clozapina.

* Pigta grupa: halucynogeny, srodki psychodeliczne LSD, meskalina, psylocybina, marihuana, haszysz,
syntetyki np. MDMA.

Co wtasciwie robig substancje psychoaktywne?

Aldous Huxley w 1954 roku sugerowat na podstawie wtasnych doswiadczen z substancjami
psychodelicznymi, ze mézg hamuje swiadome postrzeganie, nazywajgc takie substancje jak meskalina czy
LSD kluczem do "drzwi percepcji" i uwazajgc, ze zmniejszajg one dziatanie hamujgce mozgu.

Przez lata sgdzono, ze chodzi raczej o nietypowe dodatkowe pobudzanie neurondéw, potwierdzaty to
wczesniejsze rezultaty neuroobrazowania za pomoca PET, w ktorych stwierdzono podwyzszony metabolizm,
aktywacje zaréwno pobudzajacych jak i hamujacych neurondw.

Badania przy uzyciu fMRI pokazujg jednak (Carthart-Harris, Nutt i inn. 2011), ze psylocybina hamuje
dziatanie przysrodkowej kory przedczotowej (mPFC) i przedniej czesci kory zakretu obreczy (ACC). Aktywnosc
tych regiondw zwigzana jest z introspekcjg i regulacjg emocji. Zmniejszenie tej aktywnosci oznacza
deregulacje procesdow w pozostatych czesciach moézgu, w efekcie zniesienie ograniczen w sposobach
aktywacji mozgu.

Ogédlnie wiekszo$¢ substancji psychoaktywnych wptywa na uktad nagrody przez potaczenie VTA (brzuszny

noradrenaline, doprowadzajac do zmian sposobu aktywacji wiekszosci obszarow mozgu.

Srodki stymulujace, takie jak kokaina, pobudzaja VTA do produkcji wiekszej iloéci dopaminy, podtrzymujac
aktywnos¢ znajdujgcych sie tam komorek i zapobiegajgc wchtanianiu serotoniny i noradrenaliny
produkowanej przez jadra pnia mézgu. Jadro potlezgce jest wiec silnie pobudzane przez trzy
neurotransmitery.

Opiaty takie jak heroina rowniez zwiekszajg produkcje dopaminy redukujgc aktywnos¢ komérek hamujacych
aktywnos¢ VTA. Mechanizm jest wiec nieco inny ale skutek podobny.

LSD w ilosci 50 mikrogramdéw wywotuje halucynacje, zwiekszajac produkcje serotoniny. Badania nad
wpitywem LSD za pomocg neuroobrazowania pokazujg zwiekszong aktywnos¢ pierwotnej kory wzrokowej
V1, wiecej aktywnych potgczen V1 z resztg mozgu podczas halucynacji wzrokowych, a wiec silniejszy wptyw
wewnetrznych procesdw na uktad wzrokowy. Stabnie za to interakcja okolic hipokampa z korg RSC
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(Retrosplenial cortex, BA29/30), ostabiajgc poczucie jazni.

Badania nad dziataniem psylocybiny pochodzacej z "magicznych grzybdow" na osoby w depresji 0sdb, ktére
nie reagowaty na inne terapie, daty bardzo dobre rezultaty. Silniejsze potaczenia funkcjonalne prowadzg do
halucynacji ale jednocze$nie pozwalajg na powstanie nowych drég ucieczki ze stanéw depresyjnych, wyjscia
z takich aktywacji mézgu, ktére sg zwigzane z depresjg. Umozliwia to "dezintegracje pozytywng", chociaz
wymaga kontrolowania efektdw ponownej integracji, ktére nie zawsze moga by¢ pozytywne.

Poniewaz wiele srodkéw psychoaktywnych zostata zdelegalizowana pojawia sie coraz wiecej nowych,
syntetycznych substancji, zwanych czesto "dopalaczami”, ktore nie zostaty zbadane i mogg miec szkodliwe
dziatanie. Doszto do wielu zatru¢ a nawet przypadkow sSmierci (tylko w 2015 roku zmarty 24 osoby). Ocenia
sie, ze w latach 2015-17 w Europie pojawito sie okoto 200 nowych srodkéw psychoaktywnych, podobnych do
amfetaminy czy syntetycznych kanabinoiddow.

Wiele substancji to wyciagi z réznych egzotycznych roslin, jednak "naturalne" wcale nie znaczy "zdrowe".
Raczej odwrotnie, syntetyczne substancje sg znacznie bezpieczniejsze niz mieszanki alkaloidéw roslinnych.

Po prawej stronie aktywacja mézgu pod wptywem LSD, po lewej w normalnym stanie. Widac zwiekszone
pobudzenia kory wzrokowej odpowiedzialne za halucynacje wynikajace ze zbyt silnych sygnatéw od innych
czesci mdzgu D. Nutt, Nature 2016.

Regularne przyjmowanie bardzo matych dawek srodkéw psychodelicznych ("mikrodozowanie") jest w
wiekszosci krajow nielegalne, wiec trudno byto robié¢ kontrolowane badania. Jednakze w kilku krajach udato
sie takie badania przeprowadzi¢ i pokazaty one pozytywne efekty, dziatajgc antydepresyjnie, redukujac stress
i poprawiajagc koncentracje uwagi, ale tez u czesci badanych pojawity sie tendencje neurotyczne i negatywne
emocje.

Mikrodozowanie wywotuje dtugotrwate zaburzenia wzroku u daltonistéw, szkodzi tez osobom z
zaburzeniami psychotycznymi.

Marihuana zawiera substancje psychoaktywne z grupy kannabinoli, w tym tetrahydrokannabinol (THC). W
mozgu jednym z neurotransmiterdw jest anandamid, z tej samej grupy zwigzkéw co kannabinoidy w
substancjach psychoaktywnych. Euforia biegacza pojawiajgca sie przy dtugotrwatym wysitku fizycznym jest
rezultatem endogennej produkcji takich substancji (teoria endorfinowa nie zostata potwierdzona).

Wyniki badan dotyczgcych potencjalnej szkodliwos$ci marihuany nie sg jednoznaczne. Alkohol szkodzi
mozgom bardziej niz marihuana, ktéra znajduje liczne medyczne zastosowania i w wielu krajach jest legalna
(w tym w Kanadzie i czesci USA oraz niektdrych regionach Szwajcarii). Efekty uzalezniajace sg stabe, a

przy dtugotrwatym uzywaniu, nie zostaty potwierdzone. Legalizacja marihuany w ostatnich latach pozwoli na
przeprowadzenie badan na znacznie wiekszych grupach niz dotychczas, dzieki czemu ustalenia bedg bardziej
jednoznaczne.

Srodki nootropowe.

Prekursory neurotransmiterdw, ktére przenikajg bariere krew-médzg i poprawiajg szybkosé uczenia sie,
zdolnosci do przypominania, przeptyw informacji pomiedzy pétkulami mézgu, zwiekszajg odpornosé mézgu
na chemiczne i fizyczne zagrozenia - przynajmniej w teorii, bo brakuje porzadnych wynikéw
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potwierdzajgcych takie przekonania.
Zalicza sie do nich réwniez substancje znajdujace sie w napojach energetycznych, np. kofeine. W wielu
krajach sg bary sprzedajgce napoje na nich oparte, jednakze ich efektywnosc¢ nie zostata dobrze zbadana.

Niektére substancje dobrze dziatajg na osoby cierpigce na demencje, ale to nie oznacza, ze bedg korzystnie

dziata¢ na osoby zdrowe.

Srodki pobudzajace, takie jak modafinil czy kofeina, zwiekszaty zdolnoéci do refleksji, dzieki czemu polepszaty

sie wyniki w grze w szachy z komputerem, ale przy ograniczeniu czasowym, gdy decyzje trzeba podjac
szybko, pogarszaty wyniki. To zrozumiate, wieksze pobudzenie pozwala na eksploracje wiekszej liczby
skojarzen przez madzgi, ale podjecie decyzji przez silniej pobudzone mdzgi wymaga wiecej czasu. Decyzje
wymagajg pojawienia sie zsynchronizowanych grup neurondw w wielu obszarach mézgu, a czas
synchronizacji jest zalezny od ogdlnego pobudzenia (Franke i inn, 2017).

¢ Aminokwasy: fenyloalanina i tyrozyna, prekursor dopaminy i noradrenaliny.

¢ Piracetam: przeptyw informacji pomiedzy pétkulami, produkcja ACh; modafinil (lek uzywany w
zwalczaniu narkolepsji)

® Lecytyna, cholina oraz DMAE: pamie¢, produkcja ACh

e Hydergina: kojarzenie, pamieé, plastycznos¢ kompensacyjna

e Witaminy A, C, D, E ; B1, B3, B6, B12.

¢ Ziofa: Ginkgo Biloba, Ginseng, Gotu-kola

* Pobudzajace: kofeina, tiamina (B1)

Brak witaminy B3 w diecie ztozonej z kukurydzy spowodowato dramatyczne zaburzenia u chomikéw. 80%
samic zjadato swoje mtode po urodzeniu. Wystarczyto dodac B3 do kukurydzy i chomiki zachowywaty sie
normalnie.

Badania wptywu diety prowadzone na wiezniach pokazaty silny wptyw zréznicowanej diety na agresje.
Badania podejmowania decyzji w przypadku dylematu wieznia pokazaty, ze kilka godzin po positku decyzje
bywajg odmienne, w zaleznosci od poziomu cukréw w pozywieniu. Stezenie tyrozyny we krwi wptywa na
poziom dopaminy, decydujac o sktonnosci do ryzyka.

Film Planete+ "Zdrowa dieta - zdrowy mézg", omawia to doktadniej.

Tyrozyna nie pomaga w kreatywnym mysleniu ale s3 dowody na to, ze sprzyja mysleniu konwergecyjnemu
(Colzato i inn 2015).

Neurohacking, ruch zmierzajacy do poprawy sprawnosci mozgu, wykorzystuje srodki neootropowe, rézne
inne suplementy, bezposrednig stymulacje mézgu za pomoca pradu i jak i pola magnetycznego, oraz wiele
innych metod.

B26.6 Sen i jego zaburzenia.

Fakty:

e Dtugosc snu rézni sie w zaleznosci od wieku (niemowleta przesypiajg 18 godzin na dobe); 6-latki
przesypiaja 11 godzin, mtodziez do 18 roku zycia 9-11 godzin, dorosli w wiekszosci okoto 8 godzin, z

duzg wariancja, wiekszo$¢ miesci sie w przedziale 7-9 godzin. Starsze osoby potrzebujg tyle samo snu

co dorosli, chociaz moze on by¢ roztozony inaczej w ciggu dnia.
e W réznych kulturach rytmy snu i czuwania mogg sie znacznie rdéznic, szczegélnie wprowadzenie
sztucznego Swiatta wptyneto na zmiane rytmu snu.

e Sen moze by¢ monofazowy (jeden dtugi blok na dobe), dwufazowy, zwany czasem kulturg sjesty, czyli

paru godzin snu w ciggu dnia, oraz sen wielofazowy, czyli przysypianie na krotko w réznych porach
dnia.

e Sen wielofazowy spotykany jest w spoteczenstwach nomaddw, spanie w ciggu dnia byto zalecane
tradycyjnie w Chinach (wushui) i Japonii (inemuri).
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¢ Sen wielofazowy moze miec¢ rézng forme, np. plan Ubermana to 20 min co 4 godziny, w ciggu catej
doby,
e Sen zimowy, czyli hibernacja, nie jest wtasciwym snem i po jego zakonczeniu zwierzeta potrzebujg
normalnego snu.

Eksperymenty z polifazowym snem przez kilka pierwszych dni powoduja silne zmeczenie, ale po 10 dniach to
mija.

Poliphasic Society, czyli Towarzystwo Polifazowego Snu zaleca schemat "Everyman three", dtuzszy sen 3.5
godziny w nocy i 3x20 min w ciggu dnia. To w sumie tylko 4.5 godziny snu ale nie powoduje sennosci i
zmeczenia w ciggu dnia.

Poliphasic Society nastawione jest na meta-uczenie, czyli procesy uczenia sie umiejetnosci utatwiajgcych
uczenie sie. Polifazowy sen ma temu sprzyjac utatwiajgc konsolidacje pamieci. Wiekszos¢ zalecen i informaciji
nie wynika z systematycznych badan tylko oparta jest na anegdotycznych uwagach indywidualnych oséb.
Krotka, 10-minutowa praktyka regulacji oddechu NSDR (Non-Sleep Deep Rest), nazywana tez Yoga-Nidra, ma
dobry wptyw na gteboki odpoczynek, skupienie, poprawe nastroju, zwiekszajgc neuroplastycznos$é, warto
wiec jg stosowac kiedy zmeczymy sie nauka. Dr Andrew Huberman o NSDR, z linkami do aplikacji VirtuSan.
Zwierzeta $pig w rozny sposob, w zaleznosci od ekosystemu, np. ssaki morskie (delfiny, wieloryby, foli)
wykazujg aktywnosé typowg dla gtebokiego snu tylko w jednej z potkul. Podobnie $pig ptaki w stadzie w
zewnetrznym kregu, z jednym otwartym okiem by obserwowac otoczenie.

Mozna wyrdznic¢ sen catego mdzgu i czesciowy sen, w ktérym tylko wybrane obszary mdzgu obnizajg swoja
aktywnos¢. Lokalny sen dotyczy gtéwnie obszaréw skojarzeniowych i wptywa na obnizenie zdolnosci do
rozwigzywania ztozonych probleméw. W czasie petnego snu mdzg zajmuje sie prawdopodobnie gtdéwnie
regulacjg pracy organdw wewnetrznych. Sen sprzyja ustaleniu prawidtowej homeostazy, uczucie zmeczenia
jest sygnatem, by przygotowac organizm do snu. Jesli jednak sytuacja na to nie pozwala czes¢ mdzgu moze
sie wytaczy¢, prébujgc optymalizowad prace organdw wewnetrznych. Jest to sytuacja sprzyjajaca robieniu
bteddow. Dlatego zamiast pracowac na site dtugie godziny lepiej robic¢ przerwy, krétkie drzemki lub éwiczenia
relaksacyjne by odzyskac sprawnos¢ dziatania catego mdzgu. Zjawisko czesciowego snu mézgu moze
wyjasnic rzadkie przypadki oséb, ktére $pig bardzo mato.

Brak snu powoduje rézne zaburzenia pracy moézgu, zapamietywania, mozliwosci uczenia sie. Dotyczy to w
niewielkim stopniu prostych, wyuczonych reakgc;ji, ale jest wyraznie odczuwalne w przypadku decyzji
wymagajgcych integracji informacji, ztozonych planéw. Jednakze wyniki eksperymentéw sg kontrowersyjne,
zalezne od wielu czynnikéw: trudnosci i rodzaju zadania, okresu deprywacji snu, genetyki (Pigarev &
Pigareva, 2021). Podobnie jak w przypadku niektérych zwierzat, ktére w czasie snu utrzymujg aktywnos¢
jednej z pétkul, mozliwy jest sen czesciowy ludzkiego mozgu. Teoria "trzewna" snu gtosi, ze w gtebokim s$nie
nie docierajg przez kregostup sygnaty z miesni, ktére wiotczejg, za to pojawiajg sie sygnaty z organéw
wewnetrznych, a moézg zajmuje sie regulacjg ich dziatania (Morchiladze i inn. 2018).

Catkowite pozbawienie snu prowadzi do deregulacji fizjologii, narzagdéw wewnetrznych i uktadu
immunologicznego, a w koncu Smierci szczurdw, ale nie zauwazono wiekszych zmian w ich mdzgach.

Wedtug Andrew Hubermana (Stanford School of Medicine), krétkie drzemki, 20-30 min, sg bardzo wskazane.
Dtuzszy sen najlepiej konczy¢ w fazie REM. Optymalna dtugosc¢ snu jest rézna dla réznych ludzi.

Obecnie wiekszos¢ ludzi $pi w postawie lezgcej, ale w przesztosci stosowano liczne grube poduszki i byta to
bardziej postawa poét-siedzaca.

Planete+ wyprodukowato film "Czemu Zle $pimy?". Fisher-Wallace stimulator to urzagdzenie do
neuromodulacji (DCS) pomagajgce zwalczac bezsennosé, jak i stany depresyjne i lekowe.

Fazy snu:

Faza REM, od Rapid Eye Movement, czyli szybkich ruchéw gatek oczu, zwana snem paradoksalnym, to ok.
20-25% czasu snu.

W fazie REM rosnie poziom acetylocholiny w mézgu, zanika napiecie miesni, ale aktywna jest wspotpraca
hipokampa z korg, widoczna jest aktywnosé obszaréw limbicznych i kory zmystowej (pomimo braku reakcji
na bodzce zmystowe), ale nie przedczotowej, dominuje rytm theta (4-6 Hz).

Fazy NREM snu, czyli nie-REM, zwigzane s3 z licznymi zmianami fizjologicznymi, spada napiecie miesniowe,
ci$nienie tetnicze, tetno, zwalnia tempo oddychania i przemian metabolicznych, maleje ilo$¢ krwi
przeptywajacej do moézgu (Sadowski, 2007), wzrasta poziom serotoniny oraz noradrenaliny.
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Reakcja na pobudzenie zmystowe jest nieco wieksza niz w fazie REM, stagd popularnosé¢ metod uczenia przez
sen, chociaz ich wiarygodnos¢ jest watpliwa. Ostatnie doniesienia sg tu jednak zachecajace: wydaje sie, ze
uczenie proceduralne w czasie snu jest do pewnego stopnia mozliwe (Antony i inn, Nature Neuroscience,
2012, doi:10.1038/nn.3152).

4 fazy NREM charakteryzujg sie zmianami widocznymi w EEG:

e Faza N1: przejscie od rytmu alfa do theta, czyli obnizenie dominujace]j czestosci w EEG z 8-13 do 4-7
Hz, rozluznienie miesni.

¢ Faza N2: zanik sSwiadomosci, aktywnosci miesni, charakterystyczne K-kompleksy w EEG, 50% czasu
snu.

e Faza N3, czyli poczatkowa faza delta (0.5-4 Hz) lub wolnych rytmow, przejsciowa do N4, w niej zdarzaja
sie koszmary, lunatyzm, moczenie nocne, mowa przez sen.

* Faza N4, czyli faza delta (ponad 50%), najgtebszy sen, obecnie faczona z fazg N3 jako sen wolnofalowy
(SWS, Slow-Wave Sleep).

e
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Przetgczanie pomiedzy fazami snéw kontroluje jadro czerwienne w pniu mézgu, blisko miejsca sinawego (Lu,
Sherman, Devor, Saper, Nature 2006).
Gtéwnym jgdrem regulujgcym rytmy okotodobowe jest malutkie jadro nadskrzyzowaniowe (SCN) w
przedniej czeSci podwzgorza, zawierajgce jedynie 20.000 neurondw. Jgdro to reaguje na Swiatto dzieki
potaczeniu z komorkami zwojowymi siatkowki, bierze tez udziat w termoregulacji.
Oreksyna (Hipokretyna) to neuropeptyd wytwarzany przez grupe komérek nerwowych znajdujgcych sie w
podwzgdrzu i pniu moézgu. Jej receptory znajdujg sie w réznych regionach mézgu. Oreksyna reguluje stan snu
i czuwania organizmu. Wptywajac na ogdlny stan pobudzenia i emocje pomaga unikaé zagrozenia,
utrzymywacd rownowage energetyczng organizmu. Utrata neurondéw produkujgcych ten wazny
neuroprzekaznik prowadzi do zaburzen koncentracji uwagi i narkolepsji, choroby o podtozu neurologicznym
objawiajacej sie niekontrolowanym zapadaniem w sen.

S3 rdzne teorie na temat istnienia stanu snu, zapewne kazda z nich jest czesciowo prawdziwa (Nir, Tononi
2010):

¢ sen zwieksza szanse przezycia niektérych zwierzat pozostajgcych cicho i nieruchomo w ukryciu (co
powoduje u drapieznikéw takich jak rekiny nacisk na rozwdéj zmystu wykrywajacego czynnosci
elektryczne organizmu);

e w réznych fazach snu zachodzg procesy konsolidacji roznych form pamieci - w REM prawdopodobnie
pamieci proceduralnej a w SWS pamieci deklaratywnej;

e 3$pigc oszczedza sie energie, reguluje procesy metaboliczne, immunologiczne, pozbywa sie z mdzgu
toksyn i odbudowuje tkanki (Pigarev & Pigareva, 2021);

* by sprawnie dziata¢ neurony w mdzgu muszg utrzymywac srednig aktywnosc¢ na zblizonym poziomie
(jest to czes¢ homeostazy), w przeciwnym razie aktywnos$é zanika lub jest zbyt silna (jak w czasie ataku
padaczki); takie wyréwnanie sredniej aktywnosci zachodzi tylko na jawie, we $nie uniemozliwito by to
konsolidacje pamieci (K.B. Hengen i inn, 2016);
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* sen zmniejsza $rednig site potgczen synaptycznych, stabilizujgc pamiec i oszczedzajac energie (Tononi i
Cirelli, 2006); monotonne czynnosci prowadzg rowniez na jawie do aktywnosci cze$ci mézgu podobnej
do tej w czasie snu, oszczedzajac energie;

e w czasie snu stymulowane sg neurony, ktore byty mato aktywne w czasie czuwania, co pozwala
zachowad pamiec i sprawnos¢ dziatania;

¢ sen ma znaczenie dla regulacji poziomu hormondw i innych substancji biochemicznych w organizmie;

® W czasie snu obniza sie aktywnos¢ obszaréw produkujacych duze ilosci neurotransmiteréw, np.
aktywnos¢ miejsca sinawego, co pozwala stabilizowac pobudliwos¢ tych obszaréw;

e faza REM (z szybkimi ruchami gatek oczu) zapobiega mechanicznym uszkodzeniom oczu przez
sklejenie sie powiek z okiem;

e faza REM potrzebna jest by neuroplastycznos¢ nie popsuta dziatania kory wzrokowej, ktéra nie
otrzymujac bodzcow wizualnych mogtaby zaczg¢ reagowad na bodzce dotykowe i stuchowe odbierane
W czasie snu.

Stymulacja elektryczna jelit $pigcego zwierzecia wywotuje silng reakcje neurondw zaréwno w korze
wzrokowej V1 jak i drugorzedowej korze czuciowej (S5). W gtebokim $nie widac tez wyrazne korelacje
pomiedzy aktywnoscig kory i naturalnymi skurczami jelit, oraz aktywnoscig kory wzrokowej i oddechem.
Modzg wydaje sie wiec nie tylko kontrolowac interakcje ciata z sSrodowiskiem, a wiec percepcje, ruch i
planowanie, ale tez w czasie snu gtebokiego kontrolowac procesy fizjologiczne wewnetrznych organdw, oraz
usuwac produkty metabolizmu komdrek glejowych mézgu, wyptukiwane przez ptyn mézgowo-rdzeniowy w
uktadzie glimfatycznym.

Informacja z narzagdéw wewnetrznych trafia do wzgdrza tg samga droga, co bodzce czuciowe. Te same
neurony w rdzeniu kregowym doprowadzajg impulsy do wzgdrza. Mozna je odrdzni¢ od impulsow
somatosensorycznych w czasie snu, kiedy miesnie sg zwiotczate i impulsy czuciowe nie sg przekazywane do
mozgu. Intensywnos¢ impulséw w rdzeniu w czasie snu gtebokiego jest rdwnie duza jak w czasie ruchu.

Przypominanie sobie snéw jest dobrze skorelowane z wyobraznig i zdolnosciami wzrokowo-przestrzennymi,
mierzong np. za pomocy baterii testow inteligencji Wechslera (WAIS), ktéra zawiera testy uktadania
kolorowych klockdéw, wymagajgce wyobrazni (Block Design Test).

Mozna tez mie¢ swiadome sny, czyli wiedzieé, ze sie $ni i mie¢ wrazenie, ze sie sny kontroluje. Jak sie tego
nauczy¢? Opisuje to ksigzka Wikibook Lucid Dreaming.

Jakie sny majg dzieci? Ponizej 7 roku zycia tylko 20% dzieci obudzonych w fazie REM pamieta sen, dla
dorostych to 80—-90% (Foulkes 1999; Nir i Tononi 2010).

Dzieci przedszkolne majg czesto sny proste i statyczne, ich trescig jest jedzenie lub jakis obiekt (zwierze,
budynek). Nie potrafig jeszcze $ni¢ o zdarzeniach, nie ma w tych snach aktywnego "ja", pamieci
epizodycznej, autobiograficznej.

Dzieci przedszkolne nie przypominajg sobie tez emocji, strachu czy agresji, chociaz budzgc sie mogg sie
wystraszy¢ bo budzg sie powoli z gtebokiego snu (SWS) i s zdezorientowane, nie rozpoznajg otoczenia.
W wieku 5-7 last sny sg nadal dos¢ rzadkie ale stajg sie dtuzsze i zawierajg sekwencje zdarzen, niespdjna
narracje.

Dzieci powyzej 7 roku zycia zaczynajg mieé¢ sny w ktorych sg aktywnymi uczestnikami wyobrazonych zdarzen,
pojawiajg sie elementy autobiograficzne i narracyjna struktura.

Dzieci w wieku przedszkolnym nie potrafig sobie wyobrazi¢ rotacji przestrzennej, nie wykazujg typowych dla
dorostych czasow reakcji w zaleznosci od kata obrotu figur, ktére trzeba ze sobg poréwnaé. Wyobraznia
wzrokowo-przestrzenna angazuje kore ciemieniowa, ktéra dojrzewa (ulega mielinizacji) i w petni
wspotpracuje z pozostatymi obszarami mdzgu okoto 7 roku zycia.

Utrata wzroku przed 5-7 rokiem zycia powoduje brak wyobrazni wzrokowej, utrata po tym okresie
pozostawia w snach wyobraznie o charakterze wzrokowym. Decydujacg role w wyobrazni wydaje sie grac¢
kora ciemieniowa.

Sny dorostych zwierzgt majg prawdopodobnie podobny charakter co starszych dzieci, bez wyraznej narracji,
ale z emocjami i obrazami (Nir, Tononi, 2010; Foulkes, 1999).
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Sen sprzyja reorganizacji procesow przetwarzania informacji przez mézgi, w efekcie uproszczeniu
neurodynamiki, dzieki czemu uczenie przez wglad - zrozumienie ogdlnych zaleznosci wynikajgcych z licznych
obserwacji - jest tatwiejsze.

Wagner i inn. (2004) pokazali, ze w eksperymentach z ciggami cyfr, w ktérych byty ukryte reguty, badani
ponad dwa razy czesciej zauwazali je po przespanej nocy. Sen w ciggu dnia réwniez dobrze wptywat na
pamie¢ werbalng, pamiec proceduralng i pamiec zwigzang z percepcjg zmystowg, podczas gdy kofeina ma
raczej wptyw negatywny (Mednick i inn. 2008). Nie s3 to jednak silne efekty.

Réwniez nauka czynnosci ruchowych ulega stopniowej poprawie nawet do 24 godzin po zakonczeniu
treningu. Przespana noc daje poprawe o 20% w szybkosci wykonywania ruchéw bez utraty doktadnosci, a
ten sam okres czasu na jawie nie ma zadnego pozytywnego wptywu (Practice with Sleep Makes Perfect). Ta
poprawa skorelowana jest z dtugoscig snu w stanie NREM 2.

Wideo: The Strange Science of Why We Dream, zabawne, ale z licznymi odnosnikami do badan snu.

Zaburzenia snu:

¢ Narkolepsja

e Kataklepsja, porazenie przysenne

¢ Somnabulizm (lunatyzm)

e Koszmary nocne i leki nocne

e Zespot bezdechu srédsennego (sleep apnea)

* Zespot Spigcej krolewny (zespot Kleine-Levina).

Ruchy mimowolne we $nie, parasomnie:

® PMLD, Periodic limb movement disorder, czyli okresowe ruchy koriczyn podczas snu;
e RBD, Rapid eye movement sleep behavior disorder, czyli zaburzenia zachowania podczas snu REM
e RLS, zespdt niespokojnych ndg.

We $nie, jak i w czasie lunatykowania, odtwarzamy czasami zachowania wyuczone w czasie dnia (Oudiette et
al, 2011).

neuroprzekaznikdw. Funkcje oreksyny obejmuja regulacje taknienia pokarmow i stanu czuwania. Oreksyna
tagodzi objawy narkoleps;ji i jest najsilniejszym srodkiem likwidujgcym stan zmeczenia wynikajgcy z
deprywacji snu. (Jerome Siegel, UCLA).

Myszy, ktdrych organizmy nie produkujg oreksyny, majg silne objawy narkolepsji. Prawdopodobnie uktad
immunologiczny niszczy za pomocy przeciwciat komaorki produkujgce oreksyne.

Czy mozna zobaczy¢, o czym ktos$ $ni, jego senne wyobrazenia?

W laboratorium Yukiyasu Kamitani z ATR Computational Neuroscience Laboratories w Kioto, Japonia,
skanowano madzgi $pigcych oséb uzywajac fMRI w potaczeniu z EEG Nature 2012.

Spiacych budzono gdy wchodzili w faze REM, kazdego wielokrotnie w ciggu 3 godzin, w sumie zbierajgc
okoto 200 opisdw o czym zaczynat $ni¢ kazdy z nich. Sny zebrano w 20 najczesciej wystepujgce kategorie: o
samochodach, kobietach, mezczyznach, komputerach itp. Zeby zobaczy¢, jak wyglada aktywacja mézgu w
czasie ogladania obrazéw w tych kategoriach badanym pokazano serie obrazédw skanujgc ich mozgi.
Nastepnie zbudowano model by przewidzie¢ na podstawie analiz fMRI, ktdra z 20 kategorii obrazéw byta
widziana w czasie 9 sekund przed przebudzeniem ze snu. Poniewaz dla kazdej sekwencji z 200 zapisanych
snow byt komentarz, mozna byto sprawdzi¢, jak doktadnie model przewiduje poprawng kategorie. Przy 20
kategoriach prawdopodobienstwo przypadkowego zgadniecia to 5%, doktadnosé modelu byta na poziomie
76-80%.

William Calvin w "Cerebral Code" zgadza sie z C.G. Jungiem, ze sny kontynuowane s3g na jawie, ale nie widac
ich podobnie jak nie widac¢ gwiazd w ciggu dnia. Wzorce pobudzen w tle naszych mysli ciggle sie zmieniaja.

Whptyw faz Ksiezyca na sen.
Duze badania statystyczne nie potwierdzity skrécenia czasu spania w czasie petni. Wczesniejsze wyniki byty
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sprzeczne, raz Srednio krotsze a w innych badaniach nieco dtuzsze. Réznice byty rzedu kilku minut. Jednak
moze to by¢ indywidualna cecha, niekoniecznie widoczna w srednich wartosciach.

Ewolucyjne hipotezy wigzg krotszy i ptytszy sen w czasie petni z ptywami morza i polowaniami, w nocy w
czasie petni mozna byto zbiera¢ odstoniete przez morze matze, ludzie musieli tez konkurowac z
drapieznikami.

Do czaséw rewolucji przemystowej dominowat sen dwufazowy, sktadajgcy sie z wieczornego i porannego
bloku pomiedzy ktérymi byta przerwa, a wiec np. 4 godziny snu, 2 czuwania i dalsze 4 godziny snu. Sztuczne
oswietlenie i zmiana warunkdw pracy w okresie przemystowym spowodowaty zanik takiego sposobu spania.
Sen polifazowy ma wiecej niz jedng przerwe. Jego zalety sg nadal niejasne.

B26.7 Psychoterapia i medytacja.

Poczgwszy od psychoanalizy Freuda, powstaty setki szkét psychoterapii (w 1996 roku zarejestrowano juz 460)
opartych na catkiem réznych zasadach.

Czemu psychoterapia dziata? Jakie sg prawdziwe przyczyny jej dziatania, wspdlny mianownik réznych
metod? Powodem jest neuroplastycznos¢! (Cozolino, 2008)

1. Pacjent chce sie zmieni¢, wie jaki chciatby by¢, a jakich cech sie pozby¢, wiec kierunek zmian jest
wytyczony.

2. Dyskusje z terapeuta lub z grupg wzmacniajg determinacje zmian.

. Zmiana wymaga zwiekszonej plastycznosci mdzgu, a to gwarantujg emocje, ktére trzeba wywotac.

4. Kazda metoda, ktdra w takim kontekscie wywota emocje, doprowadzi do zmian w pozgdanym
kierunku.

5. Emocje mozna wywotac na rézne sposoby, od przezywania dzieciecej traumy do ustawiania ludzi w
grupie.

6. Same emocje bez odpowiedniego kontekstu utrwalajg przypadkowe zmiany, zwykle mato korzystne.

w

Przyczyny dziatania psychoterapii s3 podobne do dziatania medytacji, intencjonalnego podtrzymywania
standéw uwagi. Ciggte zwracanie uwagi na te stany (wyobrazenia, mysli), ktére sg pozgdane, szukanie
skojarzen nadajgcych narracyjny sens naszym przezyciom, tworzy w mozgu nowe Sciezki aktywaciji,
zmieniajgc jego dziatanie.

Dlaczego medytacja dziata?

* Modzg zuzywa okoto 20% catej energii organizmu.

* Znaczna czesc tej energii zuzywana jest niepotrzebnie na procesy lokalne, pojawiajgce sie jako
przelotne mysli na rézne tematy, stany emocjonalne, martwienie sie z niepotrzebnych powododw itd.

¢ Te "pasozytnicze procesy tta" sg w wiekszosci nieuswiadamiane, ale caty czas konkurujg z tymi, ktore
sg w danym momencie trescig $wiadomosci i od czasu do czasu pojawiajg sie spontanicznie.

¢ Takie "pasozytnicze" procesy angazujg obszary mézgu nie pozwalajgc na skupienie sie w petni, czy to
nad przezywaniem jakiegos$ wrazenia, czy rozwigzywaniem jakiegos problemu.

* Rd&zne metody koncentracji, przez intensywne skupianie sie nad jakims problemem, przez sledzenie
oddechu czy powtarzanie mantr lub modlitw obnizajg aktywnos$é procesdw tta tak, ze mogg one
catkowicie zaniknac.

¢ Wiele metod wigze sie z regulacjg oddechu, a to moze przyczynic¢ sie do lepszego dotlenienia moézgu i
bardziej intensywnej pracy pobudzonych obszaréw.

e W efekcie jest wiece]j "energii mentalnej" czyli energii zwigzanej z aktywacjg obszaréw mézgu
potrzebnych w danej chwili, co stwarza wrazenie wiekszej czujnosci, sprawnosci dziatania, braku
szumu tfa, przebudzenia z "rozmytego" stanu swiadomosci.

e Sprawnos$¢ wynika tez z lepszej synchronizacji oddalonych od siebie obszarow modzg i jest szczegdlnie
widoczna w dziataniach wymagajacych integracji wielu zdolnosci, np. muzyce czy tanicu; nizsze zuzycie
energii zwigzane jest bowiem z nizszymi dominujgcymi czestotliwosciami oscylacji neurondw, a to
oznacza wydtuzenie fal pobudzen kory moézgu i tatwiejszg synchronizacje odlegtych obszaréw
(Swiadczg o tym réwniez wyniki treningu neurofeedback).
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Przezycia transpersonalne badane sg intensywnie przez antropologéw w kontekscie réznych religii.
Odczuwanie obecnosci niewidzialnego Boga w zyciu codziennym wymaga wysitku, ciggtego dialogu z sobg,
rozpoznawania swoich standw mentalnych i przypisywania niektérych spontanicznych mysli boskiej
ingerencji.

Tanya Luhrmann (Stanford University), badata koscioty protestanckie nastawione na bezposrednia relacje z
Bogiem (okoto 25% obywateli USA nalezy do takich kos$ciotow).

Najprostszym wyjasnieniem, skad pojawiajg sie spontaniczne mysli, jest przypisywanie ich jakiemus
czynnikowi zewnetrznemu, zte mysli to podszepty szatana, a dobre mysli aniotfa stréza lub samego Boga. Jest
to czesciowa depersonalizacja, oddzielenie sie od swoich przezy¢, ktérych jest sie bardziej Swiadkiem niz
sprawcg, a nie petna integracja osobowosci. Odczuwanie czestej lub ciggtej obecnosci Boga wigze sie ze
zdolnoscig do intensywnego skupienia, przeptywu, odczytywania znakéw w codziennych wydarzeniach, oraz
interpretacji takich zdarzen narzucanej przez kaptana. Krancowym przypadkiem mogg by¢ stany halucynacji,
odczuwanie silnych wrazen zmystowych.

Podobne praktyki rozwinety sie w buddyzmie tantrycznym, gdzie Yidam, indywidualne bdstwo, jest
wyobrazane ze wszystkimi szczegétami (Fremantle i Trungpa, 1975, str. xvi), a na koicowym etapie nalezy sie
z nim w petni utozsamié¢ i dostrzec w nim swojg wtasng czgstke boskiej natury.

Whiosek: mézg wptywa na umyst, a umyst (przezycia) ksztattuje maézg.

Chociaz na pierwszy rzut oka taki wniosek jest niezgodny z intuicjg to mozna go uzasadnic rowniez za
pomocg modeli matematycznych. Analiza opisu dziatania ztozonych systemdéw na poziomie
makroskopowego opisu, interpretowanego przez obserwatora, moze zawiera¢ wiecej informacji o
przyczynowosci zwigzanej z interakcjami takiego systemu niz szczeg6towy opis dziatania systemu w
mikroskali. Takie zjawisko nazywa sie "emergencjg przyczynowyq" (causal emergence).

Metaforycznie autor artykutu na ten temat nazwat go "When the map is better than the Territoty" (Hoel,
2017; Hoel i inn. 2016).

Badania eksperymentalne nad komunikacjg miedzy ludzmi, przekazywaniem informacji z jednego mdzgu do
drugiego, pokazuja, jak mowa, stanowigca makroskopowy opis proceséw zachodzgcych w mdézgu, pozwala
na przekazanie tresci pamieci, ktorej nie datoby sie tak dobrze przekaza¢ na poziomie makroskopowym
(zadbood, 2017).

Mamy coraz wiecej metod pozwalajacych na wptyw na neuroplastycznos¢, kontrolowang zmiane potaczen w
maozgu. Jest to mozliwe dzieki neurofeedback, stymulacji polem magnetycznym (TMS) oraz prgdem
elektrycznym (DCS). Coraz lepiej potrafimy tez odkrywac i interpretowac procesy zachodzgce w mézgu.
Mozemy wiec sobie wyobrazi¢ system wspomagajacy interpretacje procesdow w mdzgu, ktéry unaocznia w
dostepny w sSwiadomy sposéb co sie w nas dzieje. Odpowiednio manipulujgc w Swiadomy sposdéb aktywacja
swojego mdzgu bedziemy mogli go zmieniaé w pozadany sposéb.

Takie mozliwosci pozwolg na leczenie wielu choréb psychicznych, fobii, PTSD, OCD, pozwolg na usprawnienie
procesdw poznawczych w normalnych mdézgach, ale tez stwarzajg ogromne problemy etyczne. W dekadzie
2020-30 z pewnoscig zobaczymy te problemy na duzg skale.

Jest wiele popularnych terapii, ktdre sie rozpowszechnity pomimo brak ich efektywnosci. Przyktadem jest
terapia, ktorg opracowat niemiecki lekarz Fred Warnke, znana jako metoda Warnkego — trening stuchowy,
wzrokowy i motoryczny. Wyglada rozsadnie ale niestety nie ma publikacji naukowych oceniajacych jej
skutecznosé.

Carl G. Jung pisat o kolektywnej psychozie, obserwujgc sytuacje w okresie miedzywojennym. Systemy
totalitarne mogg prowadzi¢ do masowej epidemii szalefistwa. Uzyt tu okreslenia "menticide", zabijanie
umystéw. "To nie gtdd, nie trzesienia ziemi, nie mikroby, nie rak, ale sam cztowiek jest najwiekszym
zagrozeniem dla cztowieka, z tej prostej przyczyny, ze nie ma odpowiedniej ochrony przed psychicznymi
epidemiami, ktére sg nieskoficzenie bardziej niszczycielskie niz najgorsze katastrofy naturalne." Zycie
Symboliczne

Widzimy to nadal w wielu krajach, w kilku udato sie to znowu w petni osiggna¢ blokujgc mozliwosci krytyki
rzgdzacych, w innych podejmowane sg proby przejecia petnej kontroli medidéw i narzucenie w petni
kontrolowanej narracji, poszukiwania wrogdw i zastraszania ludzi. To niezwykle wazne zagadnienia, ale
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wykraczajgce poza tematy tego wyktadu. Polecam swietng prezentacje przygotowang przez Academy of
Ideas .

Zadanie:

Prosze podsumowac ten wyktad w 10 punktach. Tu sg 3 streszczenia zrobione przez Al. Zwré¢ uwage
na btedy i sprébuj ocenic ich jakosc.

Fenomika neuropsychiatryczna opisuje zaburzenia psychiczne na wielu poziomach, od genéw po
zachowanie catego organizmu. Sprobuj wybrac jedno z zaburzen i krétko opisa¢ jak mozna je wyjasnic
na wielu poziomach.

Na ktoérym poziomie opisu zyskujemy najbardziej przekonywujace wyjasnienia? Na ktérym najbardziej
przydatne dla opracowania terapii?

Pytania, na ktore powinniscie znaé¢ odpowiedzi po przeczytaniu notatek do tego wykfadu:

. Na czym polega nowa klasyfikacja zaburzen psychicznych?

. Co to jest fenomika neuropsychiatryczna?

. Jakie 6 sieci rozlegtych aktywacji mézgu uwzgledniono w badawczych kryteriach domenowych NIMH?

. Jak zachowujg sie osoby z uszkodzeniami kory przedczotowej w sytuacji dylematdw moralnych? Podaj
konkretny przykfad.

. Z jakimi uszkodzeniami mdzgu wigze sie nabyta socjopatia?

. Mozliwe mechanizmy odpowiedzialne za zaburzenia spektrum autyzmu.

. Mozliwe mechanizmy odpowiedzialne za padaczke.

. Czemu stymulacja nerwu btednego jest pomocna?

. Rodzaje agnozji.

10. Z czego wynika agnozja koloréw i czym sie rézni od anomii koloréw?

11. Zespdt nieuwagi stronnej w moézgu.

12. Dlaczego mozliwa jest aleksja bez agrafii?

13. Jak mozliwa jest anozognozja?

14. Czemu psychoterpia moze by¢ skuteczna?

15. Jaki jest mechanizm dziatania medytacji?

16. Jak dziatajg substancje psychoaktywne?

17. Co to sg substancje nootropowe?

18. Jak umyst moze wptyngé na mozg?

19. Po co nam sen?

20. Kontrola rytmoéw okotodobowych w mézgu.

21. Jakie mamy fazy snu?

22. Jakie znasz zaburzenia snu?

A WN P
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NeuroTechX Boston + BrainMind: A Conversation on Ethical Neuroinnovation, dtugie wideo na wyzwan
etycznych stwarzanych przez rozwéj neurotechnologii.

Duch, W. Neuroplastycznos¢, czyli jak utrzymac swéj moézg w dobrej formie. Slajdy z referatu, Uniwersytet
Trzeciego Wieku. Torun 23.03.2009

Literatura:

Ksigzka "Fundamentals of Psychological Disorders z LibreText szczegétowo omawia wiele zaburzen
psychicznych.
Dziwne zaburzenia.
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Cognitive Atlas - list of brain disorders and personality traits.
Fakty dotyczgce zdrowia, dtugosci zycia, smiertelnosci dzieci w przekroju historycznym.

NeuroExpert - Encyklopedia Neurofizjologii - Regulacja, o suplementach.

Lucid Dreaming, Wikibook
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