Magyar Tudomany e 2011/3

IRODALOM

Christiansen, Bruce A. — Goldman, M. S. — Inn, A.
(1982): Development of Alcohol-related Expectancies
In Adolescents: Separating Pharmacological from
Social-Learning Influences. Journal of Consulting &
Clinical Psychology. 50, 336-344.

Ferentzi Eszter — Koteles E — Bardos G. (2011): The
Therapeutic Use of Placebos Among Hungarian
GPS—A Preliminary Research Report. Cemed. (In
Press).

Fillmore, Mark T. — Mulvihill, L. E. — Vogel-Sprott, M.
(1994): The Expected Drug and Its Expected Effect
Interact to Determine Placebo Responses to Alcohol
and Caffeine. Pychopharmacology. 115, 3, 383—388.

Hull, Jay G. — Bond, Charles E (1986): Social and
Behavioral Consquencies of Alcohol Consumption
and Expectancies: A Meta-Analysis. Pyychological
Bulletin. 99, 3, 347-360.

Knight, L. ]. — Barbaree, H. E. — Boland, E J. (1986):
Alcohol and the Balanced-placebo Design: The Role
of Experimenter Demands in Expectancy. journal
of Abnormal Psychology. 95, 335—340.

Maganaris Constantino N. — Collins D. — Sharp M.
(2000): Expectancy Effects and Strength Training:
Do Steroids Make a Difference? 7he Sport Psychologist.
14, 3, 272—278.

Nagy Krisztina — Cziboly A. — Bérdos Gy. (2007):
Placebo in the Effect of Alcohol: To Know Or Not
to Know? Clinical Neuroscience. 60, S1, 77.

Nagy Krisztina — Cziboly A. — Birtalan L. — Bérdos Gy.

(2005): Ethanol Or Etalon? Placebo Effect During
Alcohol Consumption. Clinical Neurosci. 58, S1, 70.

Nash, Justin M. —Holroyd, K. A. — Rokicki, L. A. — Kvaal,
S. —Penzien, D. B. (2002): The Influence of Placebo
Awareness on Stimulant Drug Response in a Double-
Blind Trial. Psychophyarmacology. 163, 213—221.

Newlin, David B. (1986): Conditioned Compensatory
Response to Alcohol Placebo in Humans. Psychophar-
macology. 88, 247—251.

Perkins, Kenneth A. — Sayette, M. — Conklin, C. —
Caggiula, A. (2003): Placebo Effects of Tobbacco
Smoking and Other Nicotine Intake. Nicotine &
Tobacco Research. s, s, 695—709. ® http://ntr.
oxfordjournals.org/content/s/s/69s.full. pdf+html

Pollo, Antonella — Carlino, E. — Benedetti, E (2008):
"The Top-Down Influence of Ergogenic Placebos on
Muscle Work and Fatigue. European Journal of
Neuroscience. 28, 379—388.

Ross, Mike — Olson, James M. (1981): An Expectancy-
Attribution Model of the Effects of Placebos.
Pyychological Review. 88, 408—437.

Vogel-Sprott, Muriel — Sdao-Jarvie, Kathy (1989):
Learning Alcohol Tolerance: The Contribution of
Response Expectancies. Psychpharmacology. 98,
289296,

‘Whalach, Harald — Schmidt, S. — Dirhold, T. — Nosch,
S. (2002): The Effect of a Caffeine Placebo and
Suggestion on Blood-Pressure, Heart Rate, Well-
Being and Cogpitive Performance. International

Journal of Psychophysiology. 43, 3, 247—260.

284

Addm Gydrgy * A placebojelenség kognitiv éntérkép-elmélete

A PLACEBOJELENSEG
KOGNITIV ENTERKEP-ELMELETE'
Adim Gybrgy

az MTA rendes tagja, egyetemi tandr
dradam@ludens.elte.hu

A mai tudomdny placebénak nevez minden
olyan szert, készitményt vagy orvosi miivele-
tet, amely az egyén dllapotdnak javuldsat ki-
vanja elérni, azonban valédi hatéanyag vagy
orvosi beavatkozas nélkiil, egyediil a kezelés
hatdsa irdnti varakozas, a kedvezd hatdsba
vetett hit, a kezelSorvos, illetve a beavatkozas
irdnt bizalom 4ltal. Kozismert, hogy az 1j
gyogyszerek, diagnosztikai és terdpids eljdrd-
sok robbandsszer(i elterjedése vildgszerte fel-
tinden megnévelte az orvostudomdnnyal
szembeni igényeket, a gyors és teljes gydgyu-
las reményében szinte tapinthatéan konkrét,
sokszor tiirelmetlen varakozist. Az ilyen
stirgetd elvdrds persze nem vadonatdj tdrsa-
dalmi jelenség: még a 19. szdzad mdsodik
felébdl szarmaztatjik a glinyos, de jellemzd
mondist: ,,miné| t6bb beteget gydgyitsunk
meg az 0j gyodgyszerrel, amig az még Orzi
gy6gyitd hatdsit!” Esvaléban: sok statisztikai
kimutatds igazolja az Gjonnan forgalomba
hozott patikaszer vagy Gjszeri mivi beavat-
kozés fokozott terdpids hatdsdt, amely egy id6
milva, az adott szer ,megszokottd” véldsa

nyomdn, a valédi hatéanyagoknak megfele-

16 szintre csokken. A kezdeti , felporgetett”

varakozds a kozismert, reménykedd placebo-

* A szdveg a szerz$ A rejtdzkodd elme cimd, a Vince

Kiad6ndl 2004-ben megjelent kétetének szerkesztett
részlete.

effektus. Ezt a sajitos el6késziileti jelenséget
jarjuk most koriil, mert ez az dltalinos em-
beri viselkedési forma egyben a nemtudatos
(Gjabb kifejezéssel: implicit) tanulds minta-
példdja, modellje is lehet.

Az alapkérdés a létszélagos gy6gymo-
dokkal kapcsolatban az évtizedek alatt sem
valtozott: mivel magyardzhat6, hogy az alap-
elldtdst igényld, orvosokat felkeress, magukat
betegnek tekinté emberek mintegy 30%-a
vildgszerte minden orvosi beavatkozds nélkiil
meggydgyul? Mi az oka a roppant valtozatos
hatéanyagmentes szerek (cseppek, tablettak,
vizek, kristdlyok, szirdsok, kar- és ldbperecek,
dlmiitétek, kenbesok stb.) egyértelmii gyd-
gyit6 vagy legaldbbis dllapotjavité hatdsinak?
A manapsdg szinte orvosi ,divatnak” szimit6
dlgy6égymodkutatds szdmdra a valasz latszolag
egyszer(: a f6 tényezd nyilvdn a vérakozds,
koznapi kifejezéssel a beteg szdndéka, torek-
vése, akarata a gy6gyulds irdnydban. Régi
gyogyszerkutatdsi és drogkészitési igazsdg az
is, hogy a hatékony, j6 gydgyszert kiegésziti
a lelki tényez8: a beteg varja és reméli a ked-
vez eredményt. Flterjedta jellemz6 mondsas:

ez avarakozds az egyetlen olyan hatds, amely
k6zos minden gyégyszerben”. A gydgyszer-
nek nemcsak hatnia kell, hanem , tetszenie”
is, ezt fejezi kia , placebo” megjel6lés, a placere
(tetszeni) ige egyes szam elsé személyli jovo
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ideje: tetszeni fogok. A kifejezést dllitélag mar
évszazadokkal ezel6tt haszndledk. Ha hinni
lehet a kiilonb6z8, jobbara angolszdsz irodal-
mi forrasoknak, a terminus bibliai eredetd,
és akeresztény esti ima része (Webster’s, 1997).
A 116. zsoltdr 9. versszaka latin valtozatabdl
kertilt 4t az angol nyelvii orvosi szohaszndlat-
ba. ,placebo Domino in regione vivorum’:
Jtetszeni fogok az Urnak az élok vildgaban”. A
latin Viulgata e forditdsa egyébként eléggé
szabados, mert az eredeti dhéber szoveg igy
hangzik: ,, Ethdléch lipné Adondj boarcot
hachdjim”. Ezt a Kéroli-féle Biblia htien adja
vissza: ,Az Ur orczdja eldtt fogok jarni az
Eloknek foldjén”. Tehat tetszeni fogok helyett
Jjdrni _fogok: kevésbé félrevezetd placeboma-
gyarazat! A placebo sz6 passziv emberi tetszést,
az eredeti ethaléch’ sz6 aktiv, cselekvd em-
bert sugall! A placebojelenség igenis aktiv
hozzdjérulds a gydgyulishoz. Tehdt nemcsak
tetszik, hanem haszndl is a beteg embernek,
aki tev8legesen jarul hozz4 bizalmdval, tarta-
1ék pszichikus energidjdnak mozgdsitdsdval a
gy6gyuldshoz! (A bibliaforditds eme kanyar-
jait fejti ki bévebben Fenyvesi Tamds e lap-
szam egyik eléz6 tanulmanydban). Es ict ér-
keziink el a , ldtszélagos” gyégymédok lénye-
géhez: mire is torekszik minden eszkozt fel-
haszndlva, minden tdmpontba belekapasz-
kodva a megbetegedett emberi szervezet? A
mai személyiség-lélektanban jbdl felttinnek
képének hatdrait és agyi képviseletének ki-
alakulisdt elemzik. Az irdnyzatok mindegyi-
ke elismeri, hogy az 56nmagunkrél kialakitott
agyi képmas kora gyermekkortél fokozatosan
éptil fel, az évek folyaman kibéviil, tokélete-
sedik, megszilardul. Ernst Mach (1838-1916)
a testvazlat 1éét és hatdrait vizolta az énkép
kialakuldsaban (7. dbra), Henry Head (1861~
1940) 6nmagdn végzett kisérleteibél kiindul-

va a belsd szervekre és a nagy érzérendszerek-
re terjesztette ki a konkrét testséma leirasat.
Napjainkban Antonio Damasio és Ronald
Melzack (1990) irta le igen részletesen az agyi
sériilések, illetve fontos testrészek muitéti el-
tavolitdsa utdni agyi képviseleti médosuldso-
kat. Fzen utdbbi szerzéked| szirmazé, de sok
egyéb adat is utal arra, hogy az 5nmagunkrél
kialakul6 képmids a korai gyermekkortdl
kezdve egészséges, ép és intakt személyiségiink
lenyomata. A kognitiv szemlélet értelmében
alépesdzetesen képzédé kisgyermekkori agyi
képviselet tartésan rogziil az idegi hal6zatok-
ban, és sziintelen pontositdson, szakadatlan
gazdagoddson megy 4t a felndteé vilas sordn.
Felfogisom szerint, ami a zsigeri érzékelést
vizsgal6 és az agyveldi viszcerdlis képviseletet
érint4 sokéves munkam sordn alakult ki, az

embernek 6nmagdrdl alkotott, tartdsan rog-

I. dbra * Mach elképzelésének vézlatos dbré-
zoldsa az egyén testvézlatinak megjelenésérdl,
énképének kialakuldsrél adott helyzetben.
(Pléh Csaba illusztriciéja Mach E. nyomdn)
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zitett agyi képe nem mds, mint egy egészséges,
normdlis fiziol6gids funkcidkkal rendelkezd
személyrd alkotott képmds. Az egyén egész

élete folyamadn megerdsiti ezt a normalis én-
egyenstlyt, és a netdn kibillent homeosztati-
kus allapot visszadllitisira, a kognitiv Gssz-
hanghidnyt6l mentes helyzet megdrzésére

torekszik. Minden kiilsé (és belsd, szdndé-
kolt) tényezdt (a terapeuta szuggesztidja, fi-
zikai beavatkozdsa, az ajinlott szerek és miivi

eszkozok stb.) alkalmasnak talal a kisodrédott

egyensulyi 6nkép normalizildsdra. Ez az

énkép-védelem hallatlanul erds és hatékony
motivalé tényezd is. A Pavlov-féle tanuldsi

irdnyzat egyik legmarkdnsabb képviseldje,
Pjotr Anohin (1968) a klasszikus feltételes ref-
lex lényegének tartotta a figyelmeztetd, felté-
teles inger kovetkeztében az agyi képviseleti

neuronhélézatban formal6dé, megszildrdulo,
megel6z8 képmadsnak az Gjabb inger dltali

megerositéset.

Az elemi tanulds mindkét alapformdja, az
L. tipusti pavlovi ésa Il tipustt Thorndike-féle
feltételes reflex egyarant szerepel — néha kevert
médon is— ebben a megerdsitésben. Az agyi
onképmds erdsodése, szildrdulasa I. és I1. ti-
pusti asszocidcidk dltal nem veszi igénybe a
verbalizalhatd, tehit szavakban is elbeszélhe-
t6 rdeszmélés, tudatosulds lehetdségét, hanem
tipikusan rejtett, Gjabb terminussal: Zmplicit
tanulds. A tanuldsnak ezt az emberi burkolt
formdjdr a zsigeri bemenetek részletes tanul-
médnyozésa sordn hossza évekkel ezel6tt mar
elemeztiik, szabélyait részletesen leirtuk.

Az ép, sértetlen szervezet agyi reprezentd-
cidja kordntsem képzeletbeli, eszmei konst-
rukci6, hanem adatok sokasdgin nyugvé
redlis tény! Ezeket a jobbdra anatdmiai jelleg(i
tényeket a funkcidk oldaldrél a fantomjelen-
ségek erdsitik meg. A fantomvégtagok az
amputdltak 95-100%-dndl észlelhetSk bizser-

gési, viszketési, fdjdalmi, avagy mozgatdsi
késztetés formdjdban a mdr nem létez, cson-
kolt kar vagy 14b teriiletére kivetitve (Melzack,
1990). A végtagcsonkolt emberek pontosan
lokalizalni képesek az elképzelt, dltaluk valé-
sdgosnak tekintett érzés vagy mozgas helyét
(lasd 2. és 3. dbra). Még finom fogési, megra-
gaddsi miiveletek is tervezhetdk, kelléen ki-
képzett , kétdgi” csonkkal végrehajthatdk az
amputdlt dltal.

Ronald Melzack (1990) erSteljesen sugall-
ja egy neuromdtrix-halézat létezését az agy-
vel6ben, ami a testképviselet teljes érzd- és
mozgaté vetiilete. A neuromdtrix velesziile-
tett, az emberi genomban rogziilt bonyolult
szerkezet, a végtag nélkiil sziiletett csecsemd-
ben (kongenitalis aplézia) is lefrtdk miikodé-
sét. A reprezentici6 genetikailag adott mintd-
zata persze nem jelenti azt, hogy a tanuldsi
tapasztalat nem médositja. St, a fantomje-
lenségek rendkiviil gazdag valtozatossiga
bizonyitja az dllandé tanulds fontossigat.
Melzack négy pontban jellemzi a neurométrix
tulajdonsagait:

a.) A fantomvégtag a val6sdgos testrész
funkciéit gyakorolja, merta csonkolt test
az ép, nem csonkitott test fizioldgiai szabd-
lyozdsi mutatéival rendelkezik, a neuro-
mdtrix agyi képviseleti rendszere irdnyitja.

b.) Az agyi hdlézatok miikodtetik az Gsszes
periférids bemenetet, és bocsdtjdk ki a
kiilonboz6 kimeneteket, fliggetlentil attdl,
hogy aktudlisan ezek a kornyéki be- és
kimenetek éppen miikodéképesek-e,
avagy eltavolitottdk azokat.

c.) Az agyi neuromatrix biztositja a testvaz-
lat egységes jellegét, mikodése révén az
onkép integrans egészet alkot.

d.) A genomban adott, 6rokélt hilézat az
érzékelési tapasztalat révén sziinteleniil

tanul, médosul, gazdagodik.
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2. dbra * Fantomélményt dtélc amputdle vég-
tagtiak rajzai. A fantomvégtagot a csonkolt
betegek szaggatott vonallal jeloleék; a csiko-
zott tertilet dbrdzolja a legelevenebb érzé él-
ményt mutat$ képzelt végtagrész helyét.
Megjegyzendd, hogy némely képzelt végtagot
acsonk teriiletébe helyezi az amputdl személy.
(Pléh Csaba illusztrécidja Mach E. nyomdn)

Melzack adatok sokasiga alapjin rimutat
arra, hogy a fantomjelenség a bels@ szervekre
is kiterjed. A fantom huagyhdélyag- és végbél-
fesziilés éppolyan redlis érzés a szerv kiirtdsa
utdn, mint a végtagoké. Fantomvizelési és
fantom székletiiritési aktivitdst is gyakran
jeleznek a csonkolt betegek. Méheltdvolitds
utdni uterus goresérzés is siirtin elfordul.
Persze mindezek a redlis megfigyelések telje-
sen érthetdk, ha tisztdban vagyunk a nagy
belsé szervi rendszerek (gyomor- bélhuzam,
sziv- és keringési rendszer, higy-ivarrendszer
stb.) kiterjedt, jol definidlhaté képviseletével,
amelyet mi magunk (ldsd Adim, 1998) és sok
mds szerz6 rendszeresen leirt. Joggal allithat-

juk, hogy e nagy zsigeri rendszerek agyi kép-

3. dbra * Az agyi véreloszlds pillanatképe
mdgneses rezonancia (MRI) technikéval egy
amputdlt bal alkart felnStt betegen. A szines
konputerképrél késziilt rajzon a fuggdleges
csikozdst folt jel6li az agyi alkarmezét, a
vizszintes csikozas a felkarmezét, a kereszt-
csikozds pedig az arc agykérgi képviseletét.
Lithato, hogy az alkarmezd a jobb féltekérsl
hidnyzik; helyette az arcmezé megnagyob-
bodott. (Remachandran nyoman, 1998)
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viseleti hdlézata, mds széval neuromatrixa
éppoly valdsdgos, genetikailag adott és sziin-
telen tanuls altal mdédosult struktiira, mint
az érzékszervi és a mozgdsi késziilékek fent
tdrgyalt agyveli szerkezetei.

A placebohatds tehdt arra vald, hogy vissza-
dlljon a normadlis énképi képviselet annak
kisodrédasa, kéros zavara esetén. Migaz elmé-
leti kutatdsnak és a klinikumnak szdmolnia
kell a jelenséggel, azzal is tisztdban kell lennie,
hogy ez a korrekci6s hatds minden esetben
ideiglenes. E tudattalanul érvényesiil8, vira-
kozdson alapulé és rejtett tanuldst feltételezd
folyamat muilé jellegét, egyben gyengeségét
két korldtozé tényezd szabja meg:

a.) Az asszociativ tanulds kialvisa kell§
megerdsités hijan. Kozismert, hogy mind a
klasszikus (I. tipust), mind az instrumentalis
(IL. tipust) feltételes reflexen alapulé tanulis
kialszik, ha nem t6rténik rendszeres ingertdr-
sitds. Esetiinkben, ha a placebobeavatkozast
hossza ideig egyfolytdban nem tdrsitjuk a
cllszerv(ek)re énylegesen hat6 dgenssel, ak-
kor a helyredllitds egyre csokken, majd telje-
sen elmarad.

b.) A bels szervi eseményekrél t6rténd
szubjektiv élménybeszdmoldk hozzivetdle-
ges becslési jellege.

Az észlelési kiiszob allandéan hullimzik,
ezért minden zsigeri folyamat észlelése és jel-
zése hozzdvetSleges becslésen alapul, s legtobb
esetben megtévesztd és pontatlan. A klinikai
lélektan specidlis irdnyzata negyedszdzada
erdteljesen gytijti az adatokat a sajat élettani
valtozdsainkrol észlelt és becslés targydt képe-
706 fizikai tiineteinkrdl. Komoly el6zmények
utdn _james Pennebaker amerikai kutat6 1982-
ben adatgazdag monografidjiban dsszegezte
a személyek onmagukrél alkotott becslései-
nek szabdlyait. Ezek koziil itt csak azt emelem
ki, hogy a zsigeri becslések értékei, amelyek
onbeszdmoldson alapulnak, csak az eseteknek
mintegy a felében fedik a valédi szimokat. A
becslések egy részét a személynek onmaga
bels6 szerveirdl alkotott torz hiedelmei, mas
részét a bels szervek miikodésére is kiterjedd
illizidk alkotjdk. De mil6 és megbizhatatlan
természete dacdra az implicit tanuldsnak ezzel
az intake agyi képviselet 1étezésén alapuld
formdjaval a lélektani kutatds és az orvosi
gyakorlat szakembereinek egyardnt szimol-

niuk kell!

Kulcsszavak: kognitiv énkép, implicit tanulds,
zsoltdrok (116.), onkép, testvdzlat, Mach, Mel-
zack, neuromdtrix, fantomjelenség
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