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Objawy psychotyczne w populacji ogblnej
w ujectu ewolucyjnym
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Nasze wyobrazenie dotyczqce chorobowego charakteru omamow i urojers zmieniato si¢ wraz z odkryciami z zakresu epidemiologii

i neuroobrazowania oraz wynikami bada klinicznych. Badania populacyjne obejmujqce zardwno kwestionariusze samooceny, jak i oparte
na wywiadach wykazaly, ze czestos¢ wystgpowania objawdw psychotycznych jest duzo wigksza niz dotychczas zaktadano. Sktania nas to
ponownego spojrzenia na objawy psychotyczne i ich funkcje w kontekscie ewolucyjmym. Klucz do zrozumienia utrzymywania si¢ psychozy

w populacji moze stanowid fenotyp niekliniczny. Z punkin widzenia nauk neurobiologicznych, szczegétowe poszukiwania dotyczqce
Jfenotypu nieklinicznego psychozy powinny dostarczyé nowych wskazowek do badar z zakresu etiologii, nozologii oraz leczenia psychoz.

Psychoza jest cenq, jakq placimy za bycie tym,
kim jesteSmy. Jakze jednak niesprawiedliwe jest to,
Ze ceny tef nie placimy wszyscy po réwno, jeden
czlowiek na stu placi natomiast za pozostatych 99.

Sebastian Faulks, Slady czlowicka'

Dos$wiadczanie omamow jest tak stare,
jak stary jest rodzaj ludzki 1 az do XIX stu-
lecia bylo przypisywane dziataniom sit mi-
stycznych 1 boskich, takich jak bogowie
czy demony. W obecnych czasach omamy
uznawane s3 natomiast za objaw patolo-
giczny $wiadczacy o chorobie.? W zwiazku
z nowymi odkryciami z zakresu epidemio-
logii zmienito si¢ nasze postrzeganie oma-
mow i urojen, ktore wystepuja w populacji
duzo czeéciej niz zakladano. Badania po-
pulacyjne z uzyciem kwestionariuszy samo-
oceny oraz badania oparte na wywiadach
wykazaly, ze czesto$¢ wystepowania obja-
wéw psychotycznych jest duzo wigksza niz
dotychczas uwazano, ostatnie metaanalizy
wskazywaly, ze ich czesto$¢ w populacji
ogolnej wynosi 5-8%, czyli dziesigé razy
wigcej niz czesto$¢ wystepowania zaburzen
psychotycznych.> Czesto$¢ wystepowania
objawéw psychotycznych wéréd mlodych
ludzi moze by¢ nawet wigksza. Przed dzie-
siecioma laty Poulton i wsp.* przeprowa-
dzili badanie kohortowe w grupie dzieci

urodzonych w Dunedin 1 odnotowali,
ze 14% jedenastolatkow opisywato wyste-
powanie w przeszloéci objawéw psycho-
tycznych. Badacze stwierdzili, ze objawy te
byty skojarzone z 5-16-krotnie wigksza cze-
stoSciag wystapienia choroby psychiczne;
we wczesnej dorostosci, zaleznie od nasile-
nia wczesnych objawéw. Przeprowadzone
od tego czasu duze badania populacyjne
nakierowane na wystepowanie objawow
psychotycznych wérdéd mtodych dorostych
wskazywaly na czesto$¢ wystepowania obja-
wow psychotycznych rzedu 9-14% w bada-
niach opartych na wywiadzie,*® do nawet
ponad 25% w niektorych badaniach z uzy-
ciem kwestionariuszy samooceny.”” Odpo-
wiedzi twierdzace w kwestionariuszach sa-
mooceny byly weryfikowane na podstawie
wywiadu klinicznego.” Dlatego coraz wig-
cej dowodow wskazuje, ze pokazna mniej-
sz0$¢ mtodych ludzi do$wiadcza objawdw
psychotycznych.

Tak duza czesto$¢ wystepowania niekli-
nicznych objawéw psychotycznych w po-
pulacji sktania do ponownej oceny tych
objawéw w $wietle teorii ewoluci.!’ Feno-
typ niekliniczny (czyli izolowane objawy
psychotyczne) moze bowiem by¢ kluczem
do zrozumienia ciggtego utrzymywania sie
psychozy w populacji i rzuca¢ nowe $wia-
tto na jej etiologie 1 leczenie.

Ewolucyjna koncepcja
psychozy

Psychoza jest w duzej czeéci przypadkdéw
dziedziczona 1 cho¢ negatywnie wplywa na
warto$¢ adaptacyjna, to czgstos¢ wystepowa-
nia schizofrenii na calym $wiecie pozostaje
do$¢ stabilna. Aby wyjasni¢ utrzymywanie si¢
schizofrenii w populacji ludzkiej, stworzono
kilka teorii opartych na paradygmacie selek-
tywnej korzy$ci Darwina. Hipoteza ksztalto-
wania si¢ gatunku zaproponowana przez
Crowa zaklada, ze psychoza jest cena, jaka
Homo sapiens placi za rozwdj jezyka.!' Burns
sugeruje, ze schizofrenia jest kosztownym
produktem ubocznym ewolucji umiejetnosci
spotecznych,'? a Nesse rozwija dalej te mysl
W ujeciu granicznej wartoéci adaptacyjne;j.”®
Wedtug tej teorii pewne cechy podnosza
warto$¢ adaptacyjng do progu granicznego,
po przekroczeniu ktdrego wartos¢ ta gwal-
townie spada. Na przyklad tendencja do po-
stugiwania si¢ metareprezentacjg 1 teoria umy-
stu moze w duzej mierze zwiekszy¢ zdolnosé¢
do przewidywania zachowan innych ludzi
1 odczytywania ich zamiaréw ale, jak wyjasnia
Nesse, ,,stad juz tylko krok do przekroczenia
granicy poznania psychotycznego... odnajdy-
wania sekretnych znaczen 1 znajdywania
w zwyczajnej mimice innych ludzi dowodéw
na ich konspiracyjne dziatania.”"® Dodgson
1 Gordon proponowali, aby okre$lone typy

Tan Kelleher, MSc, Department of Psychiatry, Royal College of Surgeons in Ireland, Dublin, Ireland; Jack A. Jenner, MD, PhD, University Medical Center Groningen,

Groningen and the Mental Health Care Foundation, Friesland, The Netherlands; Mary Cannon, MD, PhD, Department of Psychiatry, Royal College of Surgeons in Ireland
and Department of Psychiatry, Beaumont Hospital, Dublin. Korespondencja: Mary Cannon, Department of Psychiatry, Royal College of Surgeons in Ireland, Education and
Research Centre, Beaumont Hospital, Dublin 9, Ireland. e-mail: marycannon@rcsi.ie.

Finansowanie: Mary Cannon otrzymata wsparcie finansowe od Health Research Board (Irlandia), Clinician Scientific Award oraz NARSAD Independent Investigator Award.
Jest takze cztonkiem European Network of National Schizophrenia Networks Studying Gene-Environment Interactions (EU-GEI) utworzonej przez EU-FP7.

Oswiadczenie o konflikcie intereséw: J.A.J jest dyrektorem w Jenner Consultants w Haren w Holandii, ktora prowadzi doradztwo i szkolenia z zakresu psychologicznego
leczenia psychoz. Ian Kelleher jest doktorantem na Wydziale Psychiatrii w Royal College of Surgeons w Dublinie w Irlandii. Jack A. Jenner jest emerytowanym profesorem
nadzwyczajnym na Wydziale Psychiatrii w Uniwersity Medical Center Groningen oraz w Mental Health Care Foundation we Friesland w Holandii. Mary Cannon jest
profesorem nadzwyczajnym na Wydziale Psychiatrii Royal College of Surgeons w Irlandii oraz konsultantem psychiatra w Beaumont Hospital w Dublinie.

Psychiatria po Dyplomie ¢ Tom 7, Nr 6, 2010

podyplomie.pl/psychiatriapodyplomie


http://www.podyplomie.pl/psychiatriapodyplomie

omamow traktowaé jako ewolucyjny produkt
uboczny systemu poznawczego nakierowane-
go na wykrywanie zagrozenia. Z perspektywy
szans przetrwania nierozpoznanie zagrozenia,
na przyktad dzwiekéw sygnalizujacych nadej-
$cie drapieznika, ma duzo gorsze skutki niz
nieprawdziwe przekonanie o zblizaniu sig
drapieznika, ktorego nie ma.'* Ewolucja mo-
ze tym samym faworyzowa¢ niektére odchy-
lenia przez promowanie gendw, ktére odpo-
wiadaja za fatszywe przekonania, co skutkuje
w populacji ,omamami wynikajacymi z nad-
miernej czujnosci”. U zwierzat stadnych lub
spotecznych, takich jak cztowiek, nadmierna
czujno$¢ nie jest konieczna u kazdego osob-
nika, jednak obecno$¢ tej cechy przynajmniej
u kilku cztonkéw grupy przynosi korzysci ca-
tej spotecznosci. Taki nieréwny rozktad po-
zwala na utrzymywanie sie korzystnych cech,
nawet gdy ich obecno$¢ jest zwigzana z wiek-
szym ryzykiem choroby.

Implikacje dla badan
genetycznych

Zatozenie, ze podatno$¢ do wystapienia
psychozy jest produktem ubocznym normal-
nej ewolugji ludzkiego moézgu, moze stano-
wi¢ wyjasnienie trudno$ci w lokalizacji gene-
tycznych miejsc odpowiedzialnych za réznice
miedzy chorymi na schizofreni¢ a grupa kon-
trolng.'>!¢ Autorzy sugeruja, ze mate sukcesy
w badaniach dotyczacych schizofrenii moga
wynika¢ ze wspdlnych mutacji genetycznych
w fenotypie klinicznym objawiajacym sie
chorobg 1 fenotypie nieklinicznym, w ktérym
wystepuja izolowane objawy, podczas gdy jak
dotad w badaniach genetycznych poréwny-
wano jedynie osoby z zaburzeniami psycho-
tycznymi z grupa kontrolng. Duza czesto$¢
wystepowania fenotypu z izolowanymi obja-
wami psychotycznymi w populacji ogolnej
moze utrudnia¢ znalezienie istotnych gendw.
Bardziej owocne niz szukanie zmienno$ci ge-
netycznej za pomoca poréwnan osoby ujaw-
niajacej psychoze z reszta populacji (w ktorej
wystepuje znaczaca liczba 0séb z fenotypem
nieklinicznym) mogtoby okaza¢ si¢ badanie
roznic genetycznych miedzy osobami ujaw-
niajacymi izolowane objawy (z wlaczeniem
do badania 0s6b z rozpoznanymi zaburze-
niami psychotycznymi lub bez ich wlaczenia)
oraz osobami, u ktérych one nie wystepuja.
Zrozumienie genéw 1 ich funkcji moze sta-
nowi¢ klucz do wyjasnienia utrzymywania sie
psychozy w populacji. Mozliwe zatem, ze po-
siadanie genéw odpowiedzialnych za fenotyp
niekliniczny przynosi korzysci ewolucyjne,
ktére wskutek nieréwnego rozktadu zdolno-
$ci adaptacyjnych sa zwigzane ze zwigkszo-
nym ryzykiem wystapienia zaburzen psycho-
tycznych. Jedli na przyktad, jak sugerowano
w teorii granicznej zdolnosci adaptacyjnej, '
psychoza jest wynikiem nadmiernego rozwo-
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ju cech korzystnych adaptacyjnie, mozna sa-
dzi¢, ze osoby z fenotypem nieklinicznym
psychozy beda mialy cechy korzystne w po-
réwnaniu z reszta populacji, takie jak okre-
$lone umiejetnosécei jezykowe, poznawcze
badz metapoznawcze. Szczegétowe badania
w grupie 0s6b z izolowanymi objawami psy-
chotycznymi moga potwierdzi¢ darwinow-
skie wyjaénienie utrzymywania sie genéw psy-
chozy w populacji ogdlnej, jest to jednak
niemozliwe w przypadku badan obejmuja-
cych jedynie osoby z zaburzeniami psycho-
tycznymi.

Implikacje diagnostyczne
i terapeutyczne

Wspotczesne diagnostyczne systemy no-
zologiczne sa obecnie usprawniane i popra-
wiane. Teorie ewolucji wspieraja hipoteze
kontinnum psychozy" oraz dostarczaja wy-
jasnien, dlaczego tradycyjne kraepelinowskie
oraz sztywne podejécie do diagnozowania
psychozy staje si¢ coraz bardziej problema-
tyczne.!'® Przelamanie sztywnych barier mo-
ze takze zmniejszy¢ zwigzang z psychoza
stygmatyzacje, stanowigca jedng z najwiek-
szych przeszkod w rehabilitacyi 1 zdrowieniu.
Perspektywa ewolucyjna moze takze zmieni¢
nasze spojrzenie na leczenie - na przyktad
postrzeganie schizofrenii jako zaburzenia
spotecznego rozwoju mézgu skutkuje zwigk-
szeniem wagi terapii rodzinnej i treningu
umiejetnosci spotecznych. Niektore typy te-
rapii, takie jak terapia integracyjna skoncen-
trowana na doznaniach omamowych whaczy-
ly juz takie elementy obok bardziej
tradycyjnych metod opartych na terapii po-
znawczo-behawioralnej.’” Idea omaméw ja-
ko reakcji wynikajacych z nadmiernej czuj-
no$ci wskazuje na warto$¢ blizszego
poznania tre$ci objawéw psychotycznych
oraz zwraca uwage na fakt, ze niektore jed-
nostki moga chcie¢ utrzymania gloséw ,,po-
zytywnych”, ktore postrzegaja jako wspiera-
jace 1 pomocne.

Rozszerzenie perspektywy
ewolucyjnej

Podejécie ewolucyjne moze takze przy-
nie$¢ korzy$ci w innych dziedzinach psy-
chiatrii. Istnieja doniesienia o duzo wyzszej
niz zaktadana czesto$ci wystepowania depre-
sji 1 leku. Badania prospektywne wykazuja,
ze nawet polowa (a moze nawet wigkszo$¢)
populacji doswiadcza w ciagu zycia jedne-
go lub wiecej epizodéw depresyjnych.!®1?
Patrzac z perspektywy ewolucyjnej, mozna
przypuszczal, ze tendencja do odczuwania
braku szczeécia 1 zadowolenia jest nieodigcz-
na dla rodzaju ludzkiego (cztowiek jako
Hhieszcze$liwa matpa”) i jest to jedna z cech
odpowiedzialnych za sukces naszego gatun-

ku. To poszukiwanie nowych wyzwan i ob-
szaréw pcha bowiem Homo sapiens ciagle
do przodu, doprowadzajac go nawet na po-
wierzchnie ksigzyca. Zastosowanie teorii
ewolucji do depresji moze skutkowaé no-
wym podej$ciem do leczenia oraz nowymi
teoriami etiologicznymi.!

Podsumowanie

Mineta kolejna rocznica opublikowania
teorii ewolucji Karola Darwina, nie znaczy
to jednak, ze powinnismy ponownie odto-
zy¢ ja na bok 1 wraca¢ do niej dopiero
przy okazji nastepnej rocznicy. Jak powie-
dziat Theodosius Dobzansky: ,Nic w bio-
logii nie ma sensu, jeli jest rozpatrywane
w oderwaniu od ewolucji”. Z punktu wi-
dzenia nauk neurobiologicznych, szczego-
towe badania dotyczace fenotypu niekli-
nicznego psychozy powinny dostarczy¢
wskazéwek do badan z zakresu etiologii,
nozologii 1 leczenia psychozy oraz innych
choroéb psychicznych.

Podziekowania

Dzigkujemy Alison Young za jej pomyst
uzycia cytatu ze ,,Sladéw cztowieka” Sebastia-
na Faulksa.
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Krétki artykut Kellehera 1 wsp. zakresla
kilka ciekawych kierunkéw badan poszu-
kujacych zrédta objawow psychotycznych.
Zwlaszcza ze s3 to raczej teorie rozwijajace
si¢ na poboczu aktualnych gtéwnych nur-
tow badan w psychiatrii. Skupiono sig
przed wszystkim na zaburzeniach spostrze-
gania, a temat zostal raczej zasygnalizowany
niz solidnie przedyskutowany. Zadnej z teo-
rit czy wynikdéw cytowanych badan nie za-
prezentowano szczeg6towo 1 blizej nie wyja-
$niono. Jest to wigc raczej material majacy
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szukiwan w zakresie tej problematyki. Spojrz-
my choc¢by na informacje dotyczace duzej
czesto$cl wystepowania objawdw izolowa-
nych w populacji ogélnej. Oceniane metoda
kwestionariuszowa pojedyncze objawy typu
omamowego wystepujace przynajmniej raz
w zyciu mialyby $§wiadczy¢ o kontinuum
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tury. I cho¢by dlatego, ze autorzy nie byli
dla mnie przekonujacy, interesujace byloby
poznanie wynikéw poréwnania umiejetno-
$ci jezykowych 1 poznawczych o0séb z feno-
typem nieklinicznym psychozy z osobami
z fenotypem klinicznym.

Zmiana podejscia diagnostycznego czy
przetamanie ,,sztywnych barier” (cho¢ nie
do konca wiadomo, co autorzy mieli na
mysli) dzieki prezentowanej perspektywie
ewolucyjnej nie bedzie miato chyba jed-
nak takiego znaczenia w rehabilitacji czy
zdrowieniu oséb z zaburzeniami psycho-
tycznymi. Podejécie ewolucyjne w rozu-
mieniu autoréw miatoby zmieni¢ znacza-
co, jesli nie zrewolucjonizowaé leczenie
schizofrenii. Wymienione tutaj terapia ro-
dzin czy trening umiejetnosci spotecznych
wydaja si¢ jednak juz dos¢ dobrze przeba-
dane i wiadomo, iz ich efektywno$¢ jest
ograniczona. Tego typu terapie maja zna-
czenie wspomagajace, ale nie kluczowe
w leczeniu psychoz.

Nawigzanie do genetycznego podloza
wystepowania objawéw psychotycznych jest
oczywiste w podej$ciu ewolucyjnym, ale te-
matyka jest niezwykle ztozona miedzy in-
nymi dzigki mozliwo$ciom takich dziedzin
wspolczesnej nauki jak genetyka i neurora-
diologia. Z pewnoscig beda to wiodace nur-
ty badan w zakresie nauk neurobiologicz-
nych w najblizszych latach.
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