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nad mikrobiologiczng produkcja wodoru z wody kon-
centrujg si¢ nad sposobami poprawy efektywnosci,
czyli uzyskania z danej ilosci komorek jak najwiek-
szej ilosci paliwa w mozliwie jak najkrotszym cza-
sie. Niestety nie ma jednego idealnego rozwigzania,
gdyz istnieje szereg barier utrudniajacych osiagnig-
cie zatozonego celu, a badania skupiajg si¢ na kilku
kluczowych kwestiach. Gléwne mozliwe strategie
poprawy efektywnosci to: 1) uzyskanie wysokiej wy-
dajnosci wykorzystania energii $wietlnej, 2) obnize-
nie wrazliwosci hydrogenaz/nitrogenaz na tlen oraz
3) przekierowanie wigkszosci powstatych w fotolizie
wody elektronéw na szlak syntezy wodoru. Problemy
te probuje si¢ rozwigzywac na rézne sposoby 1 przy
wykorzystaniu réznorodnych technik, poczawszy od
poszukiwan i wyboru najbardziej odpowiednich ga-
tunkoéw mikroorganizmow, poprzez manipulowanie
sktadem pozywki dostarczanej mikroorganizmom,
manipulacje na poziomie fizjologii komorki, mody-
fikowanie szlakow biochemicznych oraz, wnikajac
w coraz glgbsze poziomy organizacji komorki, wy-
korzystujac techniki inzynierii genetycznej do zmian
sekwencji DNA i ekspresji genow, a skonczywszy na
poziomie wrecz pojedynczych atomow. Jak si¢ moz-
na domysli¢, tego typu prace wymagaja wspotpracy
i koordynacji naukowcow z réznych dyscyplin i czg-
sto zdarza si¢, ze w danej grupie badawczej pracuja
wspolnie naukowcy o specjalizacji typowo mikro-
biologicznej, ale tez specjalisci z biologii komorki,
biochemicy, biofizycy i genetycy, skonczywszy na

chemikach i fizykach. Jest to z jednej strony duze
wyzwanie, ale tez, jak to zwykle bywa w nauce, im
wigksze trudnos$ci, tym wigksza pasja.

Podsumowujac, mikrobiologiczna produkcja wo-
doru z wody stanowi wielka szansg, ale takze wielkie
wyzwanie dla catego $wiata nauki i nie tylko. Pod-
kreslam, méwimy o produkeji czystego 1 wydajnego
paliwa na bazie energii stonecznej. Gdyby udato si¢
uzyska¢ wystarczajaca efektywnos$¢ tego procesu,
mozna by mowi¢ o wprost niewyczerpanych zaso-
bach. Mozna sobie teoretycznie wyobrazié, ze pod-
stawowym i na dodatek jedynym substratem jest od-
solona woda morska! Potrzebne dodatkowe sktadniki
to jedynie swiatto stoneczne oraz wszelkie substancje
niezbedne do wzrostu i funkcjonowania mikroorga-
nizmow, ale je teoretycznie mozna ze skutecznoscia
bliskg 100% odzyskiwac z wyeksploatowanej bioma-
sy. Oczywiscie dochodzi koszt konstrukeji i1 funkcjo-
nowania odpowiednich systemdw, ale on bylby po-
dobny do tych, ktére juz sg ponoszone w istniejacych
bioreaktorach. Wadg wodoru jest takze trudno$¢ jego
magazynowania, ale to juz zajecie dla inzynierow. Na
koniec wigc pozwalam sobie zamie$ci¢ druga symbo-
liczng sentencje, tym razem Jima Barbera, znakomi-
tego specjalisty w dziedzinie mikrobiologicznej pro-
dukcji wodoru, ktora powinna nas zacheci¢ do pracy:
LIf aleaf can do it, we can do it... It’s only chemistry”
(pol.”Jesli lis¢ moze to robi¢, my mozemy to zrobic.
To tylko chemia”). Sprobujmy wigc to wykonac¢ —
kropla paliwa za kroplg wody.
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SKUTECZNOSCPSYCHOTERAPIIIFARMAKOTERAPII
W LECZENIU ZABURZEN DEPRESYJNYCH
ILEKOWYCHZPERSPEKTYWYNEUROBIOLOGICZNEJ

Magdalena Adamczyk (Krakow)

Od XVII wieku, wraz z dualizmem kartezjanskim,
w nauce zapanowalo przekonanie o bezwzglednej
odrebnosci ludzkiego ciata i umystu, a specjalisci
zajmujacy sie leczeniem psyche i somy nie wchodzili
sobie w drogg. Co prawda, pojedyncze glosy probu-
jace dowie$¢ wzajemnego wptywu psychiki i ciata
rozbrzmiewaly juz od poczatkéw XIX wieku, jednak
dopiero rozwoj technik neuroobrazowania pozwolit
na naukowe wykazanie trafno$ci tej idei.

Na przetomie XX i XXI wieku przeprowadzono
wiele badan, w ktorych starano si¢ wykaza¢ wpltyw

psychoterapii na funkcjonowanie struktur mozgo-
wych, a co za tym idzie — na poprawe stanu zdro-
wia pacjentow. W wielu z nich stan psychiczny
0s0b cierpigcych na zaburzenia psychiczne popra-
wil si¢ jedynie w wyniku zastosowania terapii psy-
chologicznej, bez wprowadzania farmakoterapii. Co
wigcej, stwierdzone zmiany w pracy mozgu byly
w wiekszosci przypadkdéw podobne do tych zaobser-
wowanych u pacjentow przyjmujacych leki, jednak
niektore badania wykazaly odmienny wplyw psycho-
i farmakoterapii.




Wszechswiat, t. 116, nr 1-3/2015

ARTYKULY

Dzi$ wiemy, ze leczac ,,ducha” mozna wyleczy¢
cialo, a wplywajac na ludzka psychike mozemy
zmienia¢ prace moézgu. Niektdrzy naukowcy sadza,
ze psycho- i farmakoterapia moga by¢ tak samo sku-
teczne. Czy rozwoj technik terapeutycznych pozwoli
nam zapomnie¢ o lekach?

Terapia poznawczo-behawioralna' a farmakotera-
pia w depresji

W 2004 roku Goldapple i jej wspolpracownicy
zbadali za pomocg pozytonowej tomografii emisyj-
nej (PET?) 14 pacjentow cierpigcych na depresje.
Pomiaru dokonano dwukrotnie — przed i po prze-
prowadzeniu kilkunastu sesji terapii poznawczo-be-
hawioralnej. Ich wyniki poréwnano z pacjentami
z grupy kontrolnej, ztozonej z 13 pacjentéw leczo-
nych za pomoca lekow przeciwdepresyjnych.

Najbardziej interesujace wyniki dotyczg przeciw-
stawnego wptywu psycho- i farmakoterapii: wzrost
aktywnosci metabolicznej hipokampa i spadek w dol-
nej czesei kory ciemieniowej po zastosowaniu terapii
poznawczo-behawioralnej, i odwrotnie — spadek me-
tabolizmu hipokampa i wzrost w korze ciemieniowej
po leczeniu farmakologicznym.

Autorzytlumaczatezaskakujacerozbieznoscispecy-
ficznym wplywem poszczego6lnych terapii namozg pa-
cjentow zdepresja. Nadaktywnos$¢ uktadulimbicznego
w depresji prowadzi do nasilenia negatywnych emo-
cji, a obnizenie aktywnos$ci metabolicznej obszarow
korowych (szczegodlnie kory przedczotowej) skut-
kuje ostabieniem funkcji poznawczych. Na skutek
stosowania lekéw antydepresyjnych stabilizuje si¢
funkcjonowanie obszarow limbicznych, przy roéw-
noczesnym wzmozeniu dziatania grzbietowo — bocz-
nej kory przedczotowej, odpowiedzialnej za zmiang
1 kontrole procesow mys§lowych. Zmiana stanu emo-
cjonalnego 1 poprawa nastroju zachodzi wigc bez
swiadomego wysitku pacjenta.

Podczas terapii poznawczo-behawioralnej pacjent,
przypomocyterapeuty,zmieniaswojedysfunkcjonalne

procesy myslowe, a co za tym idzie — funkcjono-
wanie poszczegbdlnych obszarow mozgu. Wzrost
aktywnos$ci metabolicznej tylnej czes$ci zakretu ob-
reczy 1 oczodotowej kory czotowej odpowiada za
wzrost uwagi, zdolno$ci do podejmowania decyzji
1 monitorowania emocji, a hipokampa za kodowanie,
wydobywanie i konsolidacj¢ wspomnien. Spadek ak-
tywnos$ci metabolicznej w niektorych obszarach kory
przedczotowej, odpowiadajacych za samos$wiado-
mos¢ 1 wystepowanie ruminacji’, pozwala na opano-
wanie negatywnych emocji i przezwycigzenie przy-
gnebienia.

Wyniki tego badania pozwalaja stwierdzi¢, ze za-
rowno psychoterapia, jak i farmakoterapia powoduja
stabilizacj¢ nieprawidtowosci korowo-limbicznych
u pacjentéw z depresja, a co za tym idzie — popra-
we stanu zdrowia i remisj¢ objawow. Farmakoterapia
wplywa bezposrednio na prace mozgu, w psychotera-
pii praca z negatywnymi mys$lami posrednio zmienia
jego funkcjonowanie.

Terapia psychodynamiczna* pacjentéw z depresja

Czy tylko terapia poznawczo-behawioralna,
w sposob odmienny niz farmakoterapia, zmienia
funkcjonowanie struktur moézgowych u pacjentdw
z depresja? W 2010 roku zespot badaczy z Finlandii,
kierowany przez Karlssona porownat wpltyw psycho-
terapii psychodynamicznej i leczenia fluoksetyng na
gestos¢ receptorow serotoninowych 5-HT, ,, mierzo-
ng wigzaniem znakowanego liganda. W grupie pod-
danej psychoterapii znalazto si¢ osiem os6b, w gru-
pie przyjmujacej fluoksetyng szesnascie. Pomiarow
dokonano przed i po zakonczeniu czteromiesigcznej
terapii. Wyniki obydwu grup poréwnano do wynikdéw
grupy kontrolnej, ztozonej z 0s6b zdrowych.

Badanie wykazalo znaczacy wpltyw psychoterapii
na zwigkszenie gestosci receptorow 5-HT, , u czton-
kéw grupy eksperymentalnej, w porownaniu do pa-
cjentow z dwodch pozostatych grup. Zjawisko to naj-
wyrazniej zaobserwowano w korze przedczotowe;,

! Celem terapii poznawczo-behawioralnej jest zmiana szkodliwych mysli i zachowan pacjenta. Terapeuci uwazaja, ze zaburzenia psychiczne sa
wynikiem przyswojenia niewtasciwych nawykow, ktorych pacjenci moga si¢ oduczy¢. W zwigzku z tym wspdlnie z pacjentem analizuja wzorzec
jego szkodliwych zachowan: bodzce wywotujace i podtrzymujace zachowanie oraz niewlasciwe reakcje pacjenta. Poszukuja rowniez kluczowych
przekonan wymagajacych zmiany. Nastepnie ,,0duczaja” pacjenta niewtasciwych reakcji, ucza identyfikowania szkodliwych mysli i razem szukaja
nowych, adekwatnych zachowan i przekonan. Jest skuteczna w leczeniu zaburzen lgkowych i depresyjnych.

2 Jest to badanie stuzace do obrazowania pracy mozgu, rejestrujace zjawisko rozpadu podanych wczesniej pacjentowi radioaktywnych izotopow,
zdolnych do emitowania pozytonow. Umozliwia ocen¢ aktywnosci metabolicznej poszczegdlnych obszarow mozgu pacjenta, poniewaz zwigkszona
praca danego obszaru powoduje wzrost zapotrzebowania na energig.

3 Natretne 1 nieprzyjemne mysli, ktorych pacjent nie potrafi kontrolowaé. Wystepuja bardzo czgsto i w znaczny sposob zaburzaja codzienne
funkcjonowanie.

+ Terapia psychodynamiczna ma na celu nie tylko usunigcie zaburzen, ale i zmiang osobowosci cztowieka. Dokonuje si¢ to poprzez zrozumienie
wewngtrznych konfliktow i dotarcie do ich przyczyn, z ktorych pacjent do tej pory nie zdawat sobie sprawy. Terapeuta rozmawiajac z pacjentem poznaje
nie tylko jego aktualna sytuacje i opis problemow, ale i histori¢ zycia, na podstawie ktorych identyfikuje kluczowe problemy i kwestie wymagajace
zmiany. Stopniowo u$wiadamia je pacjentowi, ktorego zadaniem jest po pierwsze zrozumienie (na poziomie intelektualnym i emocjonalnym) istoty
swoich problemdw, a po drugie praca nad nowym sposobem myslenia, odczuwania i zachowania.




ARTYKULY

Wszechswiat, t. 116, nr 1-3/2015

oczodotowo-czotowej i uktadzie limbicznym. Struk-
tury te odpowiadajg za kontrole emocji i zachowan,
funkcjonowanie spoteczne, dos$wiadczanie uczud,
planowanie, koncentracj¢ i uwage.

Wyniki uzyskane w badaniu pokazuja, ze psy-
choterapia, poprzez poprawe regulacji emocjonalnej
i redukcji stresu, moze modulowa¢ prace systemu
serotoninergicznego, dzigki zwigkszeniu gestosci re-
ceptorow 5-HT ,. Jednakze lepszy stan zdrowia za-
obserwowano takze u pacjentow poddanych farma-
koterapii, mimo iz leczenie fluoksetyng nie wptyneto
na zwigkszenie gestosci receptorow serotoninowych.

Czy w zwigzku z tym zwigkszenie zageszcze-
nia receptorow 5-HT,, jest istotnym czynnikiem
dla remisji depresyjnych objawow? Karlsson i jego
wspoOlpracownicy sugeruja, ze moze mie¢ zwiazek
z zapobieganiem nawrotom depresji, nawet po wielu
miesigcach lub latach od zakonczenia leczenia. Pod-
kreslaja wigc korzys¢ ptynaca z dtugofalowych skut-
kow kilkumiesi¢cznej psychoterapii, w porownaniu
do farmakoterapii, ktdra czgsto wymaga zazywania
lekow przez wiele lat.

Psychoterapia i farmakoterapia — jak dlugo sa
skuteczne?

Hipoteza Karlssona potwierdza wyniki uzyskane
przez Hollona i jego zespot w 2005 roku, kiedy to po-
rownywano dlugofalowy wptyw terapii poznawczej
i lekow antydepresyjnych. Badanych przydzielono
losowo do dwodch grup eksperymentalnych. Pierw-
sza z nich, ztozona z 60 os6b, przez 16 tygodni byta
poddawana intensywnej psychoterapii; druga, liczaca
120 0s6b, przez ten czas przyjmowata leki przeciwde-
presyjne. Stan niemal 60% pacjentow z obydwu grup
poprawit si¢ w odpowiedzi na zastosowane leczenie
i zostali oni zakwalifikowani do kolejnej, dwunasto-
miesi¢cznej fazy badania. Pacjenci leczeni za pomo-
cg farmakoterapii zostali na tym etapie podzieleni na
dwie podgrupy — jedna z nich w dalszym ciggu zazy-
wata leki antydepresyjne, druga otrzymywata place-
bo. Grupa leczona psychoterapig miata w tym czasie
prawo do trzech wzmacniajacych spotkan z terapeuta
— w porownaniu z leczeniem farmakologicznym, ta
forma terapii byta wigc krotsza i mniej czasochtonna.

W badaniu wykazano, iz terapia poznawcza jest
tak samo skuteczna w zapobieganiu nawrotom depre-
sji jak dtugotrwate leczenie farmakologiczne (cztery
miesigce terapii wraz z trzema sesjami wzmacniaja-
cymi daty identyczne rezultaty co szesnascie miesiecy

przyjmowania lekow), a ponadto daje zdecydowanie
lepsze efekty niz krotkotrwala terapia lekami antyde-
presyjnymi—po uptywie roku od zakonczenia leczenia
ponad dwukrotnie wicksza ilo$¢ pacjentow z grupy
terapeutycznej odczuwata poprawe stanu zdrowia
(w poréwnaniu do grupy placebo, ktora przyjmowata
leki tylko przez cztery miesigce). Jednak ze wzgledu
na ryzyko, jakim w przypadku osob w ostrych sta-
nach depresyjnych jest odstawienie farmakoterapii,
badacze sugeruja koniecznos¢ przeprowadzenia ko-
lejnych badan na wigkszych grupach pacjentow.

Psychoterapia i farmakoterapia w leczeniu l¢ku
panicznego

Psychoterapia okazuje si¢ skuteczna nie tylko
w leczeniu depresji. Badania zespotu Prasko wyka-
zaly podobne zmiany w aktywnos$ci metabolicznej
mozgu u pacjentdow leczonych farmakologicznie i te-
rapig poznawczo-behawioralng. Badacze zatozyli, ze
skuteczna terapia powinna oddziatywac¢ na trzy ele-
menty sktadowe modelu neuroanatomicznego zabu-
rzen lgku panicznego, skonstruowanego przez Gor-
mana w 1989 roku: jadra podstawy, odpowiedzialne
za niespodziewane ataki paniki, uktad limbiczny,
zaangazowany w pobudzenie Igku antycypacyjnego’
i $rodkowa kore przedczotows, zwigzang z unika-
niem bodzcow wywolujacych panike. Zgodnie z hi-
poteza postawiong przez badaczy, leki antydepresyj-
ne i przeciwlekowe powoduja ustabilizowanie pracy
jader podstawy, terapia poznawczo-behawioralna
natomiast — poprzez przeformutowanie katastroficz-
nych mysli — zmienia prace¢ kory przedczotowe;j i hi-
pokampa.

Badanie mozgow za pomoca PET obje-
o 12 pacjentow. Przez trzy miesigce polowa
z nich przyjmowata leki antydepresyjne, druga czes$¢
zostata poddana sze$ciotygodniowej terapii poznaw-
czo-behawioralnej 1 dwom sesjom wzmacniajagcym
pod koniec drugiego i trzeciego miesiagca. W obydwu
grupach odnotowano znaczacy spadek natgzenia ob-
jawow, powigzany ze zmianami w pracy mozgu.

W poprzednich badaniach wykazano nadaktyw-
no$¢ prawej potkuli mozgu u nieleczonych pacjentow
z lgkiem panicznym, w poroéwnaniu do grupy osob
zdrowych 1 wyleczonych, zwlaszcza w obszarach
przedczotowych i okolicach hipokampa. Podkresla
si¢ odpowiedzialno$¢ tych obszaréw za zachowania
unikowe i wycofywanie si¢ z sytuacji stresowych.
Badanie Prasko potwierdzito te doniesienia — wraz

> Lek antycypacyjny to ,.lek przed lekiem” — pacjenci boja si¢ kolejnego ataku lgku panicznego, a narastajacy niepokoj utrudnia funkcjonowanie

i zwigksza prawdopodobienstwo wystapienia ataku paniki.
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z poprawg stanu zdrowia, u wszystkich pacjentow
wzrosta aktywnos$¢ metaboliczna w lewej, a oslabta
w prawej potkuli mozgu. Szczegdlng role odgrywa-
ja ptaty skroniowe lewej potkuli, odpowiedzialne za
przetwarzanie afektywne (ocen¢ bodzcow zewngtrz-
nych i przypisywanie im znaczenia emocjonalne-
go), ktore — w wyniku terapii — przejmuja kontrole
poznawczg i pozwalajg na racjonalng oceng sytuacji
potencjalnie zagrazajacej (dzigki temu pacjenci prze-
stajg si¢ bac sytuacji, ktora wezesniej wzbudzata Igk).
Niemniej istotne sg okolice ptata czotowego— spadek
ich metabolizmu w prawej potkuli 1 wzrost w lewej
pozwala na zredukowanie nadmiernego pobudzenia
i skoncentrowanie si¢ na rozwigzaniu problemu. Na
obnizenie lgku wptyw ma rowniez spadek aktywno-
$ci uktadu glutaminergicznego®, przy rownoczesnym
pobudzeniu neurotransmisji GABA-ergicznej’ w pta-
tach czolowych i skroniowych. Badanie nie wykazato
natomiast postulowanych w teorii zmian aktywno$ci
metabolicznej glukozy w obszarze hipokampa.

Prasko i jego wspotpracownicy w swoim badaniu
pokazali, iz Igk paniczny ustgpuje zar6wno w wyni-
ku zastosowaniu farmakoterapii, jak i psychoterapii.
Obydwie formy leczenia powodujag zmiany w tych
samych obszarach mo6zgu, odpowiedzialnych przede
wszystkim za racjonalng ocene sytuacji powodujacej
lek, kontrole niepokoju i spadek pobudzenia uktadu
autonomicznego, a takze wzrost koncentracji na roz-
wigzaniu problemu, bez uciekania si¢ do reakcji pa-
nicznych.

Skuteczno$¢ terapii psychodynamicznej w lecze-
niu leku panicznego

W badaniach Beutel i wspotpracownikow w 2010
roku wykazano pozytywny wplyw krotkotrwatej te-
rapii psychodynamicznej na stan zdrowia pacjentow
cierpigcych na zaburzenia lgku panicznego. Dziewig¢
0s0b zostato zbadanych za pomoca funkcjonalnego
rezonansu magnetycznego® (fMRI) podczas ekspozy-
cji na stowa nacechowane negatywnie, pozytywnie
i neutralnie, w paradygmacie ,,go/no-go” (pacjent
proszony jest o reakcje lub powstrzymanie si¢ od niej,

w odpowiedzi na poszczegdlne bodzce). Pomiary
dokonano przed i po zastosowaniu miesi¢cznej psy-
choterapii, a ich wyniki poréwnano do rezultatow
otrzymanych w grupie kontrolnej, ztozonej ze zdro-
wych badanych. Mierzono dwa glowne czynniki —
aktywacje w konteks$cie emocjonalnym (poréwnujac
czasy reakcji na stowa nacechowane emocjonalnie
i neutralne) i hamowania (poréwnujac zadanie wy-
magajace reakcji i jej braku). Pierwszy miat pokazac¢
w jaki sposob pacjenci reaguja na sytuacje o silnym
fadunku afektywnym, drugi — w jakim stopniu sg
w stanie kontrolowa¢ swoje zachowanie.

Pacjenci cierpigcy na zaburzenia Igku panicznego
podczas ekspozycji na stowa pozytywne, negatywne
i neutralne wykazywali podwyzszong aktywno$¢ me-
taboliczng uktadu limbicznego, odpowiedzialnego za
pobudzenie emocjonalne, oraz obnizong aktywno$¢
struktur korowych (brzuszno-bocznej kory przed-
czotowej i oczodotowo-czotowej) w lewej’ potkuli,
odpowiedzialnych za podejmowanie decyzji, plano-
wanie dziatan i kontrole poznawcza. Wskazuje to na
zaburzenia systemu regulacji emocjonalno-behawio-
ralnej nie tylko w kontekscie afektu negatywnego, ale
takze dla uczu¢ pozytywnych i sytuacji neutralnych.
W grupie kontrolnej taki wzorzec aktywacji wystepo-
wat tylko przy stowach nacechowanych pejoratywnie
— podczas ekspozycji na bodzce pozytywne i neu-
tralne mozna bylo zaobserwowac¢ wzrost aktywnosci
metabolicznej w korze przedczotowej i obnizenie
w uktadzie limbicznym (wzorzec reakcji przeciw-
stawny do zaobserwowanego w grupie eksperymen-
talnej). Podczas badania cztonkowie grupy kontrolnej
potrafili skoncentrowa¢ si¢ na zadaniu i nie odczu-
wali przy tym napigcia emocjonalnego, w przeci-
wienstwie do pacjentdw cierpigcych na zaburzenia
lekowe, u ktorych dochodzito ponadto do pobudzenia
dodatkowego pola ruchowego, odpowiedzialnego za
planowanie i1 przygotowanie odpowiedzi behawio-
ralnej. Mozna powiedzie¢, ze pacjenci ci znajdowali
si¢ w cigglym stanie gotowosci do reakcji lekowej,
ktéra po czgsci wynikata ze wzmozonej odpowie-
dzi emocjonalnej na postawione przed nimi zadanie,
apo czesci z trudnosci w hamowaniu i kontroli swoich

¢ Kwas glutaminowy jest glownym przekaznikiem pobudzajacym pracg osrodkowego uktadu nerwowego. Obnizenie aktywnosci uktadu
glutaminergicznego przyczynia si¢ do spadku pobudzenia lgkowego, towarzyszacego atakom paniki.
7Kwas GABA to przekaznik hamujacy w osrodkowym uktadzie nerwowym. Aktywacja receptorow GABAA w uktadzie limbicznym obniza nasilenie

reakcji lgkowych.

8 Odmiana obrazowania rezonansu magnetycznego, badajaca poziom przeptywu krwi i utlenienia aktywnej okolicy mézgu u pacjentow wykonujacych
proste zadania poznawcze. W przeciwienstwie do PET, fMRI nie wymaga stosowania promieniotworczych izotopow i jest doktadniejszy pod wzgledem

rozdzielnosci przestrzenne;j.

® Aktywno$¢ ptatow czotowych lewej potkuli u pacjentow z zaburzeniem leku panicznego jest obnizona, w poréwnaniu do pacjentow wyleczonych
i 0s6b zdrowych, a takze w stosunku do aktywnosci ich prawej potkuli. Wzmozong aktywno$¢ obszarow czotowych prawej potkuli u pacjentow
Iekowych zwigzana jest z aktywacja systemu unikania-wycofania si¢ (avoidance-witdrawal system) w sytuacjach wzbudzajacych w pacjencie emocje
negatywne. Badacze interpretuja to jako biologiczny dowdd na zaburzone procesy korowe w zaburzeniach Igkowych.
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zachowan. Pacjenci w grupie kontrolnej znacznie le-
piej niz pacjenci lgkowi radzili sobie takze z zada-
niem wymagajacym hamowania reakcji.

Po zakonczeniu terapii psychodynamicznej pa-
cjenci z grupy eksperymentalnej zrownali si¢ z gru-
pa kontrolng pod wzgledem poziomu odczuwanego
leku. Na poziomie neurobiologicznym odnotowano
spadek aktywacji ukladu limbicznego, przy réwno-
czesnym wzroscie aktywno$ci metabolicznej obsza-
row przedczolowych, co przejawiato sie¢ w przejeciu
kontroli poznawczej nad negatywnymi emocjami
i znaczacym oslabieniem objawow leku panicznego.
To kolejne badanie, ktore udowodnito skutecznosé¢
psychoterapii jako jedynej formy leczenia zaburzenia
lgku panicznego.

Terapia poznawczo-behawioralna w leczeniu fobii
spolecznej !’

Zespot Furmarka za pomoca badania PET badat
wplyw citalopramu (lek przeciwdepresyjny) i terapii
poznawczo-behawioralnej na zmiany miejscowego
przeplywu krwi (rCBF) u 18 pacjentéw z fobig spo-
feczng. Leczenie trwato dziewig¢ tygodni, badani zo-
stali podzieleni na grupe farmakologiczna, terapeu-
tyczng 1 kontrolng (zlozona z pacjentow cierpiacych
na fobi¢ spoleczna, nie objeta dotad zadng forma
leczenia). Zmiany w miejscowym przeptywie krwi
badano podczas wystapienia publicznego, ktore dla
pacjentow z fobig spoteczng jest wyjatkowo stresuja-
cym przezyciem.

Nie odkryto istotnych réznic miedzy grupami
eksperymentalnymi — w obydwu 67% pacjentow
doswiadczyto redukcji odczuwanego leku. Pomiary
PET po zakonczeniu leczenia wykazaty u nich obu-
stronne obnizenie rCBF przede wszystkim w ciele
migdatowatym, hipokampie i otaczajacych je obsza-
rach korowych. U pacjentow leczonych terapig po-
znawczo-behawioralng zauwazono takze obnizenie
rCBF w istocie szarej okotowodociggowe;.

Uczestnicy zostali ponownie zbadani po roku od
zakonczenia terapii. Okazato si¢, ze jej dtugofalo-
wa skuteczno$¢ zalezy od zdolnosci do tlumienia
odpowiedzi podkorowej w sytuacji stresogenne;j.
U pacjentow, ktorzy wykazywali najwigckszg poprawe
objawow odkryto obnizenie miejscowego przeptywu
krwi w ciele migdalowatym i istocie szarej okolowo-
dociagowe;j.

Ciato migdatowate i hipokamp sg odpowiedzial-
ne za przetwarzanie uwarunkowanego awersyjnie
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bodzca (w tym wypadku: publicznego wystapienia)
i uruchomienie systemu alarmowego w odpowie-
dzi na postrzegane zagrozenie (Wzmozone napigcie,
stres 1 lgk). Otaczajace je obszary korowe dostar-
czaja informacji sensorycznych i $ladow pamigcio-
wych (dotyczacych poprzednich nieudanych wysta-
pien). Ekspozycja na zagrazajace bodzce w ramach
terapii behawioralnej powoduje przyzwyczajenie si¢
do nich, redukcje lgku, a co za tym idzie stopniowe
obnizanie aktywnos$ci metabolicznej uktadu limbicz-
nego. Obszary istoty szarej okotowodociagowej po-
budzaja natomiast zachowania defensywne zwigzane
z reakcja na stres ,,walcz, uciekaj lub zastygnij ™ (fi-
ght, flight or freeze) — wzrost napigcia migSniowego,
ci$nienia krwi i akcji serca, ale takze zahamowanie
ruchowe czy tendencje ucieczkowe. Podobne reakcje
mozna zaobserwowac u pacjentow cierpigcych na fo-
big¢ spoteczng — w sytuacjach stresowych odczuwaja
paralizujacy lek, ogromne napigcie i silng potrzebe
ucieczki z zagrazajacego miejsca.

Poprawa stanu zdrowia pacjentdéw 1 zmiany
w funkcjonowaniu wyzej opisanych struktur mozgo-
wych, zaobserwowane w grupie leczonej za pomoca
terapii poznawczo-behawioralnej, potwierdzity jej
skuteczno$¢ w leczeniu pacjentow z fobig spoteczna,
nie odbiegajaca od efektywnosci terapii farmakolo-
gicznej.

Podsumowanie

Wykazanie ze stan zdrowia pacjentow z depresja
i zaburzeniami lgkowymi poprawia si¢ na skutek od-
dziatywan psychoterapeutycznych nie jest niczym no-
watorskim. To, ze nie tylko leki, ale i terapia stowem
moze zmienia¢ funkcjonowanie struktur moézgowych
nie jest juz tak oczywiste. Wydawa¢ by si¢ mogto,
Ze po zapoznaniu si¢ z opisanymi badaniami na py-
tanie postawione we wstgpie mozna odpowiedzie¢
twierdzaco — tak, psychoterapia moze nie tylko uzu-
pelia¢ farmakoterapie, ale 1 by¢ stosowana zamiast
niej. Nalezy jednak pamigta¢, ze badania te zostaty
przeprowadzone na niewielkich probach, trudno wigc
uogolnia¢ ich wyniki na cata populacje, a co za tym
idzie — przenosi¢ prawidtowosci eksperymentalne do
praktyki klinicznej. Do tego potrzeba kolejnych ba-
dan, przeprowadzonych na zdecydowanie wigkszych
grupach badawczych. Jak dotad zaobserwowano, ze
u niektorych pacjentdw z zaburzeniami depresyjnymi
ilgkowymi psychoterapia moze by¢ tak samo skutecz-
na jak farmakoterapia, a w niektorych przypadkach

1% Fobia spoteczna - paralizujacy lgk przed sytuacjami wymagajacymi kontaktu z ludzmi, w szczegdlnosci Igk przed ocena, m.in. podczas publicznych
wystapien, spotkan z nieznajomymi, jedzenia w miejscach publicznych czy wykonywania zadan w obecnos$ci innych ludzi.
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jej wpltyw wydaje si¢ zapobiega¢ nawrotom cho-
roby nawet kilkanascie miesigcy po zakonczeniu
leczenia. Przeprowadzone badania nie pozwalajg
jednak jednoznacznie odpowiedzie¢ dlaczego tak
jest. Neurobiologiczne mechanizmy stojace za feno-
menem wplywu terapeutycznego pozostaja zagadka

1 pozostaje jedynie mie¢ nadziej¢, ze nauce uda si¢ j3
kiedys$ rozwigzac.

Pragne serdecznie podzigkowac prof. Ryszardowi
Przewlockiemu za pomoc w przygotowaniu niniejsze-
go artykutu.

. Magdalena Adamczyk, Instytut Psychologii Stosowanej Zaktad Neurobiologii i Neuropsychologii. E-mail: maddalena.adamczyk@uj.edu.pl.

REGENERACJA KONCZYN U PLAZOW

Odwiecznym marzeniem ludzi jest mozliwos¢ od-
rastania, regeneracji utraconych w wyniku stanow
chorobowych lub wypadkow czesci ciata. Jest to row-
niez interesujacy 1 wazny, a zarazem nierozwigzany
problem wspotczesnej medycyny. Mozliwos¢ odro-
$nigcia przyktadowo, utraconej konczyny mogtaby
by¢ kapitalng metoda leczenia i tym samym polep-
szania komfortu zyciowego pacjentow. W dawnych
wiekach mozliwo$¢ pobudzania takiego procesu usi-
lowano uzyska¢ stosujac rézne, catkowicie niesku-
teczne, zabiegi magiczne lub religijne. Opieraty si¢
one na wierze w mozliwos¢ wyzwolenia interwen-
cji zewnetrznych, nadprzyrodzonych sit, mogacych
uszezgsliwié poszkodowanych ludzi. Oczywiscie ta-
kie dziatania nie mogty by¢ skuteczne, wigc zwrdcono
si¢ w strong nauki i prob wyjasnienia mozliwosci re-
generacyjnych organizmu i mechanizméw przebiegu
i regulacji tego procesu. Dos¢ wczesnie przyrodnicy
i lekarze zwrocili uwage, ze wérdd zwierzat wystepuja
gatunki, u ktorych odrastanie utraconych konczyn jest
normalnym procesem zyciowym, ulatwiajgcym ran-
nym osobnikom przetrwanie w §rodowisku. Zwierze-
ta te staty si¢ organizmami modelowymi w badaniach,
ktorych celem jest poznanie zjawiska regeneracji, a po
zgromadzeniu odpowiedniej wiedzy indukowaniem
procesOw regeneracyjnych u czlowieka.

Ryc. 1. Neoteniczny, pozostajacy przez cale zycie larwa gatunek sala-
mandry Axolotl meksykanski (Ambystoma mexicanum) doskonale re-
generujacy konczyny obiekt badan eksperymentalnych. Zrodto: https:/
encrypted-tbn3.gstatic.com/images?q=tbn:ANd9GcRjefRLcVBmHXDa-
SLcEJB U gyT3aaD8nG d4qJ20NqWOy2Y WTsbA.

Pierwsze obserwacje i badania doswiadczalne
procesow regeneracji konczyn u salamander wykonat
przyrodnik wtoski Spallanzani, przedstawiajac ich
wyniki w dziele medycznym wydanym w roku 1769.
Stwierdzit, ze liczne gatunki tych ptazow sa zdolne
do pelnej i prawidtowej odbudowy utraconej konczy-
ny. Taki typ okre§lany mianem regeneracji normalnej,
czyli homomorficznej jest charakterystyczny dla pta-
zO6w ogoniastych (Urodela) nalezacych do rodzin Am-
bystomidae, Salamandridae i Plethodontidae. U ga-
tunkéw reprezentujacych ten typ, nowa odrastajgca
konczyna staje si¢ pod wzgledem morfologicznym,
histologicznym i czynno$ciowym zupekie podobna
do amputowanej. U plazow bezogonowych (Anu-
ra), u wigkszosci gatunkdw z rodzin Discoglossidae,
Pipidae 1 nielicznych gatunkow z posrod Hylidae
1 Ranidae, regeneracja nie jest catkowita, a w miej-
scu utraconego odndza tworzy si¢ kikutowaty, po-
zbawiony palcow, wyrostek niepodobny pod Zadnym
wzgledem do naturalnej konczyny. Taki typ regene-
racji nazywany jest cze$ciowg czyli heteromorficzng.
Wsrdd plazow, znane sg rowniez gatunki catkowicie
niezdolne do regeneracji, u ktorych rany powstale po
amputacji konczyny szybko si¢ zablizniajg i na tym
konczy si¢ ich gojenie. Taki stan rzeczy spotykany
jest zwlaszcza w rodzinie Bufonidae, gdzie wszystkie
badane gatunki sg catkowicie niezdolne do regenera-
cji. Interesujacy jednak jest fakt, ze larwy gatunkow,
ktorych doroste osobniki nieprawidtowo regeneruja
konczyny, sa zdolne do pelnego i prawidlowego ich
odrastania. Generalnie mozna stwierdzié¢, ze wiek
zwierzecia, a przede wszystkim jego aktualne sta-
dium rozwojowe, ma wptyw na zdolno$¢ do regene-
racji. Im organizm jest mtodszy, tym zmiany regene-
racyjne sg szybsze, a odrastajaca konczyna bardziej
prawidtowa. Przelomowym momentem jest w tym
przypadku okres metamorfozy z larwy w osobnika
dorostego. W okresie tym czgsto nastepuje zmia-
na $rodowiska zycia z wodnego na lagdowe, co nie




