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Ε.Κ.Ε. Επ. Κοιν. Ep., Gr. R. So. R. 1983

Βιοχημεία καί Ψυχιατρική: 
προβλήματα στήν ερευνά

Μανώλης Μαρκιανός *

' Η πρότασή μου γιά τόν κύκλο αύτό των σεμιναρίων μας είναι: νά παρου
σιάζει ό κάθε εισηγητής τή δουλειά του καί νά άποφαινόμαστε μετά όλοι μαζί 
κατά πόσο γιάτή δουλειά του αύτή χρειάζεται διεπιστημονικότητα. Δηλαδή, 
άν τήν χρειάζεται γιά τήν άσκηση τής επιστήμης του καί όχι γιά νά ξεφύγει 
άπό τήν επιστήμη του. ’ Επίσης, νά μάς λέει ό ίδιος πόσο νοιώθει τήν ανάγκη 
γιά τέτοιο προβληματισμό. Θά σάς δώσω λοιπόν μιά εικόνα των πραγμάτων 
μέ τά όποια άσχολοϋμαι. Πρόκειται γιάτή βιοχημική έρευνα στήν ψυχιατρι
κή, γιά τή συμβολή δηλαδή τής βιοχημείας στήν κατανόηση των ψυχικών 
διαδικασιών καί διαταραχών. ' Η συμβολή αύτή μέχρι στιγμής δέν είναι θεω
ρητική. Δένύπάρχει δηλαδή μιά ολοκληρωμένη θεωρία γιάτίς ψυχικές διαδι
κασίες πού νά στηρίζεται σέ βιοχημικά δεδομένα. ' Υπάρχει συλλογή δεδομέ
νων. ’Έτσι, οί απαιτήσεις γιά τήν ερμηνεία ψυχιατρικών έννοιών, μέ βάση 
τέτοια δεδομένα, είναι πρός τό παρόν άκαιρες. Αύτό ξεχνιέται συχνά, καί μπο
ρεί νά απορρίπτεται ή δυνατότητα γιά μιά τέτοια συμβολή, όχι γιατί πιστεύει 
κανείς πώς ή βιοχημεία είναι λανθασμένο όργανο γιά νά έρευνηθοϋν οί μηχα
νισμοί τών ψυχικών λειτουργιών, αλλά γιατί ή βιοχημεία δέν τίς έχει εξηγή
σει άκόμη.Ή συμβολή είναι λοιπόν πρακτική καί βασίζεται σέ μετρήσεις φυσι
κών ιδιοτήτων τών μορίων καί στή χρησιμοποίηση στατιστικών μεθόδων γιάτή 
σύνδεσή τους μέ τίς παραμέτρους τής ψυχιατρικής. Ψάχνει κανείς νά βρει κατά 
πόσο μεταβολές στή βιοχημεία του νευρικού συστήματος έκφράζονται μέ άλ- 
λαγές στίς ψυχιατρικές παραμέτρους καί, αντίστροφα, κατά πόσο οί ψυχικές 
διαδικασίες έχουν κάποιο άντίκρυσμα στή λειτουργία τού νευρικού συστήμα
τος σέ μοριακό επίπεδο, μιά καί έδώ πρόκειται γιά βιοχημεία. Γιάτίς παραμέ
τρους πού μετράμε, βρίσκουμε συνήθως μιά κανονική κατανομή τιμών στόν 
γενικό πληθυσμό, καί άπό τήν κατανομή αύτή, μέ στατιστικά δηλαδή κριτή
ρια, καθορίζονται οί φυσιολογικές τιμές ή, καλύτερα, τό εύρος τών τιμών πού 
όρίζουμε ώς φυσιολογικές. Στίς περιπτώσεις πού, μέσα στόν γενικό πληθυσμό, 
υπάρχει μιά ομάδα μέ τιμές πού αποκλίνουν αρκετά άπό τίς φυσιολογικές, ή 
καμπύλη κατανομής τών τιμών είναι δικόρυφη. Γιά νά συνδέσει κανείς τίς βι-

* Δρ. Φυσικών 'Επιστημών, Αίγινήτειο Νοσοκομείο
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οχημικές παραμέτρους μέ ψυχικές λειτουργίες χρειάζεται νά συγκεκριμενο
ποιήσει, καί κατά κάποιον τρόπο νά ποσοτικοποιήσει, τίς ψυχικές λειτουρ
γίες, πράγμα πού είναι δύσκολο, άλλά όχι τόσο όσο φαίνεται, ιδιαίτερα γιατί 
υπάρχουν άρκετές περιπτώσεις πού εχουμε μεγάλες διαταραχές, δηλαδή απο
κλίσεις άπό τό φυσιολογικό, σέ τέτοιες έπί μέρους λειτουργίες άπό άτομο σέ 
άτομο, ή ακόμα στό ίδιο άτομο σέ διαφορετικές χρονικές στιγμές. Σάν τέτοιες 
παραμέτρους άναφέρω: τήν άντίληψη (μέ διαταραχές όταν υπάρχουν ψευδαι
σθήσεις, παραισθήσεις), τή μνήμη (άμνησία, υπερμνησία), τή συνείδηση (σύγ
χυση, θόλωση, εμβροντησία), τόν προσανατολισμό (στό χώρο, χρόνο, κοινω
νικό χώρο), τήν προσοχή, τό συναίσθημα (εύφορικό, νορμοθυμικό, καταθλι- 
πτικό), τή σκέψη (ίδεόρροια, ίδεοφυγή), τή βούληση (παρορμήσεις, ήχοπρα- 
ξία)· ύπάρχουν οπωσδήποτε καί άλλες. Στίς ψυχικές νόσους, εχουμε διαταρα
χές τών ψυχικών αύτών — καί άλλων — λειτουργιών σέ διάφορους συνδυα
σμούς καί βαθμούς. Δέν ζητά κανείς βέβαια τή μέτρησή τους μέ μονάδες καί 
τήν απόδοσή τους σέ άριθμούς, άλλά περισσότερο τήν άντικειμενικοποίηση 
τών διαφορών. Γιά ορισμένες μπορεί νά άρκεστεΐ σέ κλίμακα μέ δύο βαθμίδες, 
γιά άλλες μπορεί νά χρησιμοποιήσει κλίμακες μέ περισσότερες βαθμίδες. ' Η 
βαθμολόγηση μπορεί νά γίνει άπό έναν ή περισσότερους εξεταστές ή άπό τό 
ίδιο τό άτομο. Γ ιά νά γίνει ή ποσοτικοποίηση αύτή πρέπει νά υπάρχει μιά καλή 
περιγραφή τής λειτουργίας καί μιά συμφωνία μεταξύ τών ερευνητών. Βέβαια, 
μέσα στό χρόνο, καί μέ τίς πληροφορίες πού παίρνει κανείς άπό παραπλήσιες 
έπιστήμες, ή κατανόηση κάθε παραμέτρου καί ή περιγραφή της μεταβάλλε
ται, άλλά δουλεύει κανείς πάντα μέ τά μέχρι στιγμής δεδομένα.

Πίσω άπό αύτή τήν προσπάθεια σύνδεσης τών δεδομένων, ύπάρχει ή παρα
δοχή πώς διαταραχές στή λειτουργικότητα συνοδεύονται άπό διαταραχές στή 
λειτουργία, πού μπορεί νά είναι δομικές βλάβες σέ ένα κάποιο έπίπεδο. Γιάνά 
έντοπισθοΰν οί βλάβες αύτές καί νά συνδεθοϋν μέ τό σύμπτωμα, χρειάζεται 
μιά άντίστοιχη τεχνολογία καί μεθοδολογία. Βέβαια, μπορεί νά ύπάρχει βλάβη 
χωρίς νά ύπάρχει σύμπτωμα, νά ύπάρχει δηλαδή διαταραχή στή λειτουργία 
χωρίς νά ύπάρχει διαταραχή στή λειτουργικότητα, είτε γιατί ή διαταραχή εξι
σορροπείται μέ άλλους μηχανισμούς, είτε γιατί δέν είναι ακόμα τέτοια σέ μέ
γεθος πού νά έχει επιπτώσεις.

Σέ μερικές διαφάνειες θά σάς δείξω πού παρεμβαίνει καί τί μελετά ή βιοχη
μεία του νευρικού συστήματος. Ξεκινώντας άπό τούς πυρήνες τού εγκεφάλου, 
πού είναι σχηματισμοί νευρικών κυττάρων διαφόρων μορφών, παρατηρεί κα
νείς πώς τά νευρικά κύτταρα τελειώνουν σέ άπολήξεις καί μεσολαβεί ένα χά
σμα μέχρι τό επόμενο κύτταρο στό όποιο πρόκειται νά μεταδοθεί ό ερεθισμός. 
'Η έπικοινωνία μεταξύ τους γίνεται μέ χημικές ούσίες, τούς νευρομεταβιβα- 
στές. Αύτοί συντίθενται μέσα στό νευρικό κύτταρο, αποθηκεύονται καί χρη
σιμοποιούνται γιά τή μεταβίβαση τού έρεθισμοΰ. Βγαίνει δηλαδή ό νευρομε- 
ταβιβαστή ς άπό τή νευρική άπόληξη, περνάει τό συναπτικό χάσμα καί φτάνει 
στή μετασυναπτική μεμβράνη, τού έπόμενου κυττάρου, όπου ερεθίζει ειδικούς 
ύποδοχεΐς, προκαλώντας μιάν άπάντηση. Γιά τίς ψυχικές διαταραχές, ύπάρ
χουν ύποθέσεις σύμφωνα μέ τίς όποιες είναι διαταραγμένη ή νευρομεταβίβα
ση σέ ορισμένα κύτταρα τού κεντρικού νευρικού συστήματος.
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Μέ βάση τή μεταβίβαση του ερεθισμού στή σύναψη μπορεί νά εξηγηθεί ή 
δράση πού προκαλοϋν διάφορες χημικές ουσίες, πού έλευθερώνουν μεγαλύ
τερη ποσότητα νευρομεταβιβαστών άπ’ ο,τι στή φυσιολογική κατάσταση, ή 
πού ή χημική τους σύσταση είναι παρόμοια μέ τή χημική δομή των νευρομε- 
ταβιβαστών πού παράγει ό’ίδιος ό όργανισμός γιάτή λειτουργία του. Σάν πα
ράδειγμα άναφέρουμε ψυχωσικές ούσίες, όπως ή άμφεταμίνη ή ή μεσκαλίνη, 
πού τό μόριό τους είναι πολύ κοντά στό μόριο τής ντοπαμίνης, ένός φυσιολο
γικού νευρομεταβιβαστή, ή τού LSD, πού στό μόριό του περιέχει σχεδόν αύ- 
τούσιο τό μόριο τής σεροτονίνης, ένός άλλου νευρομεταβιβαστή.

Στή βιβλιογραφία βρίσκει κανείς, εκτός άπό τή σύνδεση τής λειτουργίας 
των νευρομεταβιβαστών στή σύναψη μέ ψυχιατρικές νοσολογικές οντότητες, 
όπως κατάθλιψη, μανιοκατάθλιψη, σχιζοφρένεια, καί σύνδεση νευρομεταβι- 
βαστικών παραμέτρων μέ μνήμη, μέ τά κέντρα αύτοερεθισμοΰ καί ήδονής, μέ 
τήν τάση γιά αύτοκτονία, μέ τά στάδια τού ύπνου καί τά όνειρα, μέ ψυχανά
λυση, μέ τεχνική ύπερβατικοϋ διαλογισμού. Καί όλα αύτά σάν αποτελέσματα 
συγκεκριμένων πειραμάτων, μέ μετρήσεις καί μεθοδολογία, πού επιτρέπουν 
τήν έξαγωγή συμπερασμάτων.

Γυρνώντας στό γενικό, τονίζουμε ότι ύπάρχει άνάγκη συσχέτισης παραμέ
τρων άπό διάφορες έπιστήμες, καί γιά νά γίνει αύτό χρειάζεται γνώση των πα
ραμέτρων αύτών. "Οσο καλύτερη ή γνώση τόσο πιό δύσκολα γίνονται οί συ
σχετίσεις. Χρειάζεται δηλαδή μιά πολυεπιστημονικότητα. 'Η διακλαδική 
συνεργασία φτάνει έδώ μόνο γιά νά γίνει ή μελέτη, άλλά όχι καί γιά τήν έξα
γωγή των συμπερασμάτων. Αύτό είναι μιά δυσκολία πού στή βιβλιογραφία 
εμφανίζεται μέ τό γεγονός ότι ύπάρχει πληθώρα δεδομένων καί λίγα σχετικά 
συμπεράσματα. Μιά άλλη δυσκολία είναι πώς ή άπλοποίηση τού προβλήμα
τος πού μελετάται επιτρέπει νά βγόΰν έπιμέρους συμπεράσματα πού δέν ισχύ
ουν οπωσδήποτε γιά τό μή άπλουστευμένο μοντέλο. Μιά τρίτη δυσκολία στήν 
έρευνα, στόν τομέα βιολογική ψυχιατρική, είναι ό μεγάλος αριθμός δημοσι
εύσεων. ’Άρθρα πού άφοροΰν ιατρικές έπιστήμες δημοσιεύονται σέ περισσό
τερα άπό 4.000 έπιστημονικά περιοδικά. Τό 1978 δημοσιεύτηκαν περισσότε
ρα άπό 400.000 άρθρα. 'Ο τεράστιος αύτός αριθμός δέν οφείλεται τόσο στήν 
άνησυχία των έπιστημόνων όσο στό γεγονός ότι ή έρευνητική δουλειά, καί 
κυρίως οί δημοσιεύσεις, είναι προϋποθέσεις γιά κατάληψη θέσεων. ' Η κατά
σταση αύτή συνεπάγεται αύξηση τού άριθμού των μή έγκυρων δημοσιεύσεων, 
καί τούτο πάλι προκαλεΐ αμφισβήτηση πρός τά αποτελέσματα των δημοσιεύ
σεων, πού μπορεί νά μεταβληθεΐ σέ άμφισβήτηση πρός τούς επιστήμονες ή 
καί πρός τήν’ίδια τήν επιστήμη. Σέ ορισμένα «καλά όργανωμένα»έρευνητικά 
κέντρα τής Δύσης, αύτό πού καθορίζει τήν παραγωγή δημοσιεύσεων δέν είναι 
ούτε ό προβληματισμός στό θέμα, ούτε ό σχεδιασμός καί ή διεξαγωγή τής με
λέτης, ούτε ή άξιολόγηση των μετρήσεων καί ή έξαγωγή τυχόν συμπερασμά
των, άλλά τό γράψιμο στή γραφομηχανή. Τό αίτημα των έρευνητών ήταν κα
λύτερες γραφομηχανές.’Ήδη τό πρόβλημα έχει λυθεί μέ τή γραφομηχανή πού 
έχει όθόνη, μνήμη καί βιβλιοθήκη. Κάποιος έλεγε ότι σήμερα είναι πιό εύκο
λο νά κάνεις μιά άνακάλυψη παρά νά μάθεις πώς έχει ήδη γίνει.

Μιά άλλη δυσχέρεια είναι ή άπομόνωση τών έρευνητών θετικών έπιστη-
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μών από τό κοινό. Γιάνά βγουν άπότήνάπομόνωση αύτή προσπαθούν νά συν
δέσουν τά δεδομένα τους μέ κατηγορίες από άλλες έπιστήμες ή τάσεις πού κυ
κλοφορούν γιά νά προκαλέσουν τό ενδιαφέρον τού κοινού. ’Έτσι, δημιουρ- 
γούνται παραεπιστημονικές θεωρίες καί άντιλήψεις πού δέν πέφτουν εύκολα.

Τελειώνοντας, θέλω νά έκφράσω τή γνώμη μου γιά τό θέμα τού καθορισμού 
ορίων των επιστημών. Δέν βλέπω νά χρειάζεται νά καθοριστούν όρια· άντίθε- 
τα, πιστεύω πώς ή μιά επιστήμη πρέπει νά μπαίνει μέσα στήν άλλη όσο μπορεί 
περισσότερο. Μόνο γιά συγκεκριμένα θέματα μπορεί νά ζητηθεί νά καθορι
στούν όρια, όπως είναι έπαγγελματικές δραστηριότητες καί προγράμματα εκ
παίδευσης. Δέν μπαίνει δηλαδή τό θέμα γιά καθαρά επιστημονικούς λόγους. 
’Ιδιαίτερα, στις μικρές χώρες, όπως ή Ελλάδα, δέν πρέπει νά μπαίνουν όρια 
στίς έπιστήμες, άλλά νά επιδιώκεται πολυεπιστημονικότητα. Σέ αύτό τό πλαί
σιο τοποθετώ καί τή σημασία τής διεπιστημονικότητας γιά τή χώρα μας.

ΣΥΖΗΤΗΣΗ

Παρέμβαση·. ’Από αύτή τήν εισήγηση προκύπτει ένα πολύ βασικό θέμα 
πού έχει ξανάρθει στίς συζητήσεις μας. Μέ τόν ορισμό πού έδωσες άπέφυγες 
τή λέξη «συμπεριφορά». Σέ ένδιαφέρουν κυρίως οί μηχανισμοί καί οί διαδι
κασίες. Αύτή ή έπιλογή πώς δικαιολογείται. ’ Εκείνο πού βλέπω στή δική σου 
περίπτωση είναι πώς, όπως έκανες τήν εισήγηση, αύτό πού λέμε ψυχικότητα 
είναι κάπως δεδομένο, καί δούλευες μέ τά βιοχημικά. Τό βλέμμα σου ξεκινά 
άπό τή βιοχημεία καί πάει πρός ένα χώρο ψυχιατρικό πού — είχα τήν έντύ- 
πωση — είναι κάπως δεδομένος. Μιά διευκρίνηση πάνω σέ αύτό.

Εισηγητής: Δέν μπορεί κανείς νά δουλέψει μέ αύτό πού λέμε σύνολο. "Οταν 
θέλει νά συνδυάσει δεδομένα, δέν μπορεί νά κολλήσει στό «ό άνθρωπος είναι 
ένα άδιαίρετο ον», ή στό οτι είναι μοναδικό ον. Είναι μοναδικό ον — καί άπό 
βιοχημικά δεδομένα βγαίνει αύτό — καί μάλιστα μοναδικό άνά πάσα στιγμή, 
άλλά δέν μπορεί νά γίνει συγκεκριμένη δουλειά άν μείνει κανείς σ’ αύτό. 
Πρέπει νά ξεφύγει από γενικές έννοιες, όπως συμπεριφορά ή ψυχικότητα, καί 
νά δουλέψει μέ έννοιες πού μπορεί νά συγκεκριμενοποιήσει. Άπότίς άνάγ- 
κες τής δουλειάς βγαίνει αύτό. Καί άπό τό γεγονός ότι ύπάρχουν οί διαταρα
χές, όπου μπορεί νά ύπάρχει σέ ένα άτομο διαταραχή μιας ψυχικής λειτουρ
γίας, ένώ οί άλλες είναι μιά χαρά.

Παρ.: ’ Εκεί δημιουργεϊται ένα θέμα: τί είναι σύμπτωμα. Περιγράφεται σέ 
έπίπεδο ψυχολογικό, πού θά μπορούσε κάποιος νά πει πώς τό τί είναι σύμπτω
μα, ’ίσως καί συμπεριφορά, τό τί είναι παθολογικό, καθορίζεται καί πολιτιστι
κά: κάθε κοινωνία δημιουργεί μήτρες γιά τό τί είναι τρελλός, καί άπό τήν άλλη 
πλευρά έχουμε ολο αυτό τό οπλοστάσιο το βιοχημικό πού κάπου χάνεται τό 
σύμπτωμα. Κατά τή δική σου γνώμη, θάπρεπε νά ύπάρχει ένας όρισμός γιάτό 
τί είναι σύμπτωμα καί ένας όρισμός ψυχιατρικός, καί τί σχέση μπορεί νά έχουν 
αύτά τά δύο.
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Eia.: Τό σύμπτωμα τό χρησιμοποιώ μέ την Ιατρική του έννοια. Θά προτι
μούσα νά μάς πουν οί γιατροί, αλλά νά σάς πώ καί έγώ τη γνώμη μου. Στην 
ψυχιατρική γιά νά μιλήσει κανείς γιά σύμπτωμα, δέν είναι απαραίτητο νά ξε
κινήσει άπό τή συμπεριφορά. ' Υπάρχουν καί οί έννοιες σύνδρομο, πού περι
κλείει περισσότερα πράγματα, καί βέβαια ή έννοια νόσος. Είμαι τής άποψης 
πώς δέν είναι απαραίτητο νά χρησιμοποιεί κανείς τήν έννοια νόσος — πού 
έχει περιγράφει, καί πρέπει νά έχει περιγράφει καί γιά πρακτικούς λόγους — 
σ’ αυτές τίς έρευνες τουλάχιστον, γιατί είναι πιό συγκεκριμένος άν χρησιμο
ποιεί τό σύμπτωμα, πού μπορεί νά ύπάρχει τό ’ίδιο σέ διαφορετικές νόσους. 
Ξεχωρίζοντας τό σύμπτωμα, μπορώ νά δουλέψω καλύτερα. Θέλω νά διαλέξω 
έννοιες πού νά μπορώ νά τίς συνδέσω μέ αύτά πού κάνω. Δέν βρίσκω κανένα 
λόγο νά χρησιμοποιώ π.χ. τή λέξη σχιζοφρένεια, πού εμφανίστηκε κάποτε· 
τώρα παύει σιγά-σιγά νά υπάρχει, ένώ τά διάφορα συμπτώματα διατηρούνται.

Παρ.: Θά πρέπει νά συμφωνήσουμε στό πώς έντάσσεται ή άλληλουχία ση
μείο, σύμπτωμα, σύνδρομο, νόσος στό ταξινομικό σύστημα τό όποιο διαλέ
ξαμε. * Η ύπεργλυκαιμία είναι τί, μέσα στό διαβήτη. Είναι σύμπτωμα; ' Η πο
λυδιψία τοϋ διαβητικού είναι τί, είναι σύμπτωμα;

Eia.: Τό πού θά τοποθετηθεί έχει σχέση καί μέ τό επίπεδο τών γνώσεων 
στήV επιστήμη. Τήν πολυδιψία, σήμερα, θαρρώ πώς θά τήν έβαζε κανείς στήν 
κατηγορία σύμπτωμα. Δέν σημαίνει όμως αύτό ότι θά μείνει έκεΐ άπό δώ καί 
πέρα. Νομίζω πώς πράγματα πού παρουσιάστηκαν σάν συμπτώματα, μπόρε
σαν στή συνέχεια νά κατανοηθοΰν καλύτερα, νά διαφοροποιηθούν άπό άλλα, 
άφοΰ προστέθηκε γνώση γιά τούς μηχανισμούς τους, καί νά θεωρηθούν νόσοι.

Παρ.: Συμφωνώ μέ αύτά. Τί θεωρείς τήν ύπεργλυκαιμία, τήν όποια μετράς, 
ή όποια είναι βιοχημικό δεδομένο τού αίματος;

Eia.: Τή θεωρώ βιοχημικό δεδομένο. Δέν θάλεγα, παραδείγματος χάριν, 
πώς ή ύπερνοραδρενεργική δραστηριότητα είναι σύμπτωμα.

Παρ.: ‘Έχω τήν εντύπωση πώς σ ’ αύτή τή σύζευξη πού κάνεις, βιοχημείας- 
-ψυχιατρικής, ή μέν ψυχιατρική είναι σέ ένα επίπεδο πολύ στοιχειωδών περι
γραφών συμπτωμάτων — άκόμη αποδέχεσαι καί ένα διπολικό σύστημα κλίμα
κας δύο βαθμιδών, παρουσία-άπουσία — έτσι πού νά έχεις τήν κλινική ή συμ- 
περιφεριολογική σου άναφορά, καί άπό τήν άλλη μεριά μιλάς γιά μεθόδους 
πού άπαιτούν ύπερφυγοκεντρήσεις, λεπτές μεθόδους γιά πικογραμμάρια κλπ. 
’Εδώ είναι ή πρώτη κριτική πού μπορεί νά κάνει κανείς μέσα σέ μιά διαδικα
σία διεπιστημονικότητας. ' Η εντύπωση πού μπορεί νά μπει σέ κάποιον άκού- 
γοντας αύτή τή σύζευξη βιοχημεία-ψυχιατρική είναι πώς άπό τή μιά μεριά 
ύπάρχει μιά φανταστική πολυπλοκότητα, άπό τή βιοχημική μεριά, μιά πιό λε
πτή περιγραφή τών βιοχημικών συστημάτων, κι άπό τήν άλλη μεριά ύπάρχει 
μιά έπιμονή στήν άπλοϊκότερη έκφραση τής συμπεριφοράς καί τής περιγρα
φής της. ’ Εδώ πέρα, δέν έχεις τήν εντύπωση πώς ύπάρχει άναγκαιότητα άκρι-
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βώς διεπιστημονική, ούτε καν διακλαδική, γιά νά μπορέσουμε νά πιάσουμε, 
γιατί όχι, καί μιά πολυπλοκότητα καί στό έπίπεδο περιγραφής τής κλινικής;

Παρ.: 'Υπάρχει ένα μικροεπίπεδο, στό όποιο μιλάς γιά μόρια καί ξαφνικά 
άπό αύτό τό μικροεπίπεδο φτάνουμε σέ ενα άλλο πού είναι μακροεπίπεδο. Καί 
οί φυσικοί πού μιλήσανε μέχρι τώρα μάς είπανε «μή μπερδεύετε τά έπίπεδα». 
"Οταν αύτοί μιλάνε σέ μικρό- ή μακρο-επίπεδο είναι τελείως διαφορετικά τά 
σχήματα άνάλυσης κλπ. Στή δική σας περίπτωση, όχι άπλώς δέν πρέπει νά 
ταυτίζονται τό ενα μέ τό άλλο, άλλά ύπάρχει ενα αίτημα γιά μιά σύζευξη. Καί 
ενα άλλο: Πόσο μπορεί κανείς νά πει βιοχημεία καί ψυχιατρική; Μήπως υπάρ
χουν άλλα πού ξεχάσαμε ένδιάμεσα;

Eia.: Δέν νομίζω πώς πρόκειται γιά μικροεπίπεδο, ούτε νομίζω πώς οί έν
νοιες τής ψυχιατρικής είναι άπλοϊκά έκφρασμένες. Δέν έχω τήνέντύπωση πώς 
πηγαίνω άπό ενα μικροεπίπεδο σέ κάτι πιό μεγάλο, όταν προσπαθώ νά κατα
νοήσω κάπως τή λειτουργία του κεντρικού νευρικού συστήματος. Ξέρω πώς 
μιά έννοια είναι παλιά, έχει δουλευτεί, έχει έξηγηθεΐ, παρεξηγηθεί, έχει δη
λαδή τήν ιστορία της, ένώ ή άλλη δέν τήν έχει· είναι διαφορετικές, άλλά δέν 
βλέπω, δέν νοιώθω αύτό τό μικρό- καί τό μεγα-επίπεδο. ’Έτσι, σ ’ αύτό τό ση
μείο δέν έχω πρόβλημα προσωπικά. Μπορώ όμως νά φανταστώ ότι ύπάρχει.

Παρ.: Τό πρόβλημα θυμίζει τήν περίπτωση τού Νεύτωνα, πού, έχοντας κα
θορίσει τά αίτια τής συμπεριφοράς ορισμένων σωμάτων σ’ ένα μακροεπίπεδο 
— γιά νά χρησιμοποιήσω κατ’ άναλογίαν τήν ορολογία — προσπάθησε νά 
κάνει τήν άναγωγή καί νά έξηγήσει χημικά φαινόμενα μέ τό’ίδιο μοντέλο σέ 
μικροεπίπεδο. Οί παρεμβάσεις παρατηρούν δηλαδή μιά άσυμμετρία, ένώ ή θέση 
τού εισηγητή είναι πώς δέν βλέπει τήν διαφορά μακρο- καί μικρό-, βλέπει μιά 
σειρά άπό φαινόμενα πώς λειτουργούν. Μοιάζει δηλαδή νά κάνει τό πέρασμα 
μετά άπό τή θεωρία τών άφφίνιτις, νά διατυπώνει μιά δαλτονική ύπόθεση καί 
νά μιλάει γιά μιά άτομική ύπόθεση, άσχετα άν συμπίπτει ένα μακροεπίπεδο μέ 
τή νευτωνική θεωρία.

Παρ.: Δέν ξέρω άν θά μπορούσε νά βοηθήσει ή φιλοσοφία τών συστημά
των. 'Υπάρχει ή άποψη τού Λάσλοου, πού λέει πώς γιά τά διάφορα έπίπεδα 
στά βιολογικά φαινόμενα ύπάρχουν γενικοί νόμοι πού είναι οί ίδιοι σέ κάθε 
έπίπεδο, δηλαδή σέ κάθε είδος συστημάτων. 'Όμως, σέ κάθε άνώτερο έπίπεδο 
ύπάρχουν καινούργιες ιδιότητες. Ή άλλη άποψη, τού Μίλλερ, δίνει έμφαση 
στά κοινά σημεία τών συστημάτων άνεξάρτητα άπό τό έπίπεδο, δηλαδή, ύπάρ
χουν γενικοί νόμοι καί οργάνωσης καί συμπεριφοράς καί άνάλυσης, άνεξάρ
τητα άπό τό έπίπεδο πού βρισκόμαστε.

Παρ.: Αύτό τό θέμα είχε ξανασυζητηθεί. Είχαμε συζητήσει κατά πόσο μπο
ρούμε νά πούμε ποιά είναι τά έπίπεδα καί κατά πόσο συνδέονται μεταξύ τους 
καί ύπάρχει μεταξύ τους άναγωγιμότητα ή αιτιότητα. Τότε είχαμε πει πώς τό 
πρόβλημα είναι πώς φτιάχνονται αύτά τά έπίπεδα, γιατί δέν είναι παράλληλα,

113



Μανώλης Μαρκιανός

αλλά τό ένα μπαίνει μέσα στό άλλο.

Eia.: Τότε γιατί νά τά δεχτεί κανείς καί νά ψάξει οπωσδήποτε νά τά καθορί
σει;

Παρ.: 'Υπάρχει μιά πανουργία θάλεγα, όπως ή πανουργία πού κάνετε εσείς 
μέ τά πειράματα.

Παρ.: Αύτό πού μπορεί νά αιτιολογήσει γιατί νά άναλύουμε τά γεγονότα 
είναι καί πρακτικό, δηλαδή επειδή ή επιστήμη στηρίζεται στό νά μπορεί νά 
κάνει μιά θεωρία γιά νά προβλέψει καί νά έπιδράσει πάνω στά πράγματα. Πολ
λές φορές είμαστε σέ θέση νά έπιδράσουμε σέ ένα έπίπεδο, ενώ δέν είμαστε σέ 
θέση νά έπιδράσουμε σέ ένα άλλο, καί πρέπει νά ξέρουμε τίς λεπτομέρειες αύ- 
τοΰ του έπιπέδου. Στή συμπεριφορά τού άνθρώπου μπορούμε π.χ. νά έπιδρά
σουμε στό έπίπεδο ψυχοθεραπείας, ή μέ φάρμακα, πού είναι σέ άλλο έπίπεδο.

Eia.: Μά γιατί είναι άλλο έπίπεδο;

Παρ.: Τό ενα έπίπεδο είναι τό βιολογικό, ένα άλλο είναι τό φυσιολογικό· 
μπορείς νά βάλεις ένα έπίπεδο ψυχολογικό καί νά κλιμακώσεις.

Eia.: ’ Εγώ λέω πώς δέν μπορείς νά τό κάνεις αύτό. Τό’ίδιο πράγμα είναι καί 
μέ τό διαχωρισμό των έπιστημών. Δέν βλέπω τήν άνάγκη τού διαχωρισμού, 
ούτε μπορεί κανείς νά έπιδράσει σέ ένα έπίπεδο χωρίς νά έπιδράσει στό άλλο. 
Ξεχωρίζω όμως τή μεθοδολογία άπό τά ύπόλοιπα. Τό θέμα των έπιπέδων μπορώ 
νά τό καταλάβω στή μεθοδολογία. ’Αλλά ξέρω ότι κάνω αύτή τήν παραδοχή 
άπό τήν άρχή, καί δέν είναι ό σκοπός μου αύτός, δηλαδή άν μπορούσα θάτό 
άπέφευγα, νά άπομονώσω δηλαδή ένα έπίπεδο καί μετά νά ψάχνω νά βρώ τίς 
σχέσεις του μέ τά άλλα. Αύτά τά έπίπεδα μοΰ θυμίζουν προσπάθειες γιά μιά 
τοπογραφική θεώρηση τών πραγμάτων, χωρίς νά δικαιολογείται γιά μένα.

Παρ.: Διευκρινιστικά μπορούμε νά πούμε πώς τά έπίπεδα χρησιμοποιούν
ται στήν περιγραφή οργανώσεων ιεραρχημένων, όπως έπιχειρήσεις κλπ, όπου 
έχουμε σαφώς έπίπεδα οργάνωσης. ' Η μεταφορά σέ άλλου είδους όργανισμούς 
έχει ένδιαφέρον πώς γίνεται.

Παρ.: ’Έχει προταθεϊ πώς ένας βιολογικός οργανισμός άν έχει ένα σκοπό 
αύτός είναι έγγεγραμένος μέσα στά γονίδια πού έχει, ένώ, σ’ έναν οργανισμό, 
όπως είναι μιά έπιχείρηση, τούς σκοπούς τούς καθορίζουν καί οί άνθρωποι 
μέσα άπό ορισμένες διαδικασίες.

Eia.: Δέν ξέρω πόσο δικαιολογείται νά έφαρμόζει κανείς ιεραρχημένα μον
τέλα στήν έρευνα τού κεντρικού νευρικού συστήματος. ' Ιεράρχηση λειτουρ
γιών έχει προταθεϊ, έχει συζητηθεί, έχει άναφερθεϊ ή έννοια τού κοντρόλ νιοΰ- 
ρον. Δέν ξέρω πόσο ισχύουν αύτά. Τό κάθε νευρικό κύτταρο είναι κοντρόλ
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νιοΰρον γιά άλλα, καί είναι καί κοντρόλ του έαυτοϋ του μέ συγκεκριμένους 
μηχανισμούς, πού μερικούς από αυτούς ξέρουμε. Δέν βλέπω νά είναι απαραί
τητη ή ιεράρχηση, καί αύτά μέ τά έπίπεδα τά συνδέω μέ αυτήν.

Παρ. : Κάποτε δέν ύπή ρχε αιτιολογία γιά τόν πυρετό. ' Ο πυρετός ήταν απλώς 
σημείο. Στή συνέχεια αύτό μεταβλήθηκε άπό δυό πλευρές. ’Έγινε σύμπτωμα 
όταν βρέθηκε ότι προκαλεΐται άπό ένα ορισμένο μικρόβιο — τεταρταίος πυρε
τός — ή όταν συνδέθη κε μέ ένα σύστη μα, όπως ή θεω ρία των χυμών του ' Ιππο
κράτη. Είναι ένδιαφέρον ότι στόν τομέα πού μιλάμε, πολύ πιό εύκολα μιλάμε 
γιά σημεία παρά γιά μιά συγκεκριμένη οργάνωση σέ έπίπεδο συμπτωμάτων 
καί συνδρόμων, γιά τό λόγο ότι ή μελέτη αύτοϋ τοΰ σκέλους τουλάχιστον νο
μίζω ότι είναι ιδιαίτερα καθυστερημένη σέ σχέση μέ τούς άλλους τομείς τής 
’Ιατρικής. Επειδή έτέθη τό θέμα τοΰ έπιπέδου καί τής θεωρίας τών συστημά
των: Παραμένετε καί παραμένουμε σέ ένα έπίπεδο εμπειρικής διαδικασίας. 
'Υπάρχει δηλαδή παρόλα αύτά ή μαρτυρία τής έμπειρίας πού μπορούμε νά 
έχουμε, άς πούμε τής κλινικής. ’Εδώ έχω μιά έρώτηση πού νομίζω πώς είναι 
σημαντική, ειδικά στόν τομέα στόν όποιο μιλάς. Οί περισσότερες έρευνες άπό 
αύτές πού μάς έδειξες έχουν γίνει στά ζώα. Τά ποντίκια είναι τό τυπικό μον
τέλο γιά όλες αύτές τίς έρευνες. Καί αύτό πού είναι γνωστό άπό τήν άλλη με
ριά, δηλαδή άπό τή γνώση τής συμπεριφοράς, είναι ότι, τουλάχιστον μέ τή 
σημερινή μας γνώση καί έμπειρικά, οί διαφορές μεταξύ συμπεριφοράς, καί 
όχι ποσοτικές άλλά ποιοτικές, είναι τέτοιες πού όποιαδήποτε γενίκευση, έστω 
καί άν μπει κανείς στίς γενικότητες ή ειδικότητες τής θεωρίας τών συστημά
των, μάς άπαγορεύεται άπό τή ν έμπειρική πληροφορία. Νά δώσω ένα παράδει
γμα: Τό σύμπτωμα ή ή ψύχωση τοΰ Κόρσακοφ, ή όποια παράγεται μέ ένα εντε
λώς συγκεκριμένο τρόπο καί είναι πλήρως περιγραμμένη στόν άνθρωπο στό 
έπίπεδο άπό τή μιά μεριά τής συμπεριφοράς καί άπό τήν άλλη μεριά τής παθο
λογοανατομίας. ’Έχουν γίνει άντίστοιχες προσπάθειες σέ όλα τά είδη ζώων 
πού έχει στή διάθεσή του ό πειραματιστής καί ποτέ δέν έγινε έφικτό νά παρα- 
χθεΐ έξω άπό τόν άνθρωπο τό πλήρες σύνδρομο τοΰ Κόρσακοφ. ’Εννοώ ειδικής 
φύσεως άμνησία καί άπάνω σ’ αύτό ειδικής φύσεως λεκτικές, ονειρικές καί πα- 
ραγνωριστικές διαδικασίες, τέτοιες, μαζί μέ σύγχυση στό χώρο καί στό χρόνο. 
Καμιά έρευνα πού νά ξέρω μέχρι σήμερα δέν μπόρεσε νά τίς άναπαραγάγει στό 
έπίπεδο όποιουδήποτε ζώου έχει γίνει προσπάθεια.

Eh.: Τί νά άναπαραγάγει, τίς λεκτικές διαδικασίες;
Παρ.: Αύτό πού δέν έχει άναπαραχθεΐ είναι τό παραγωγικό μέρος τοΰ συν

δρόμου τοΰ Κόρσακοφ.
Eia. : Δέν ξέρω πόσα περιμένεις άπό τά ζώα.
Παρ.: Τό πρόβλημά μας είναι πώς άπό τήν στιγμή πού κάτι δέν μπορεί νά 

διαπιστωθεί, έστω καί μέ κάποια άναλογία, οί διαχωρισμοί δικαιώνονται του
λάχιστον άπό τίς ποιοτικές διαφορές συμπεριφοράς πού μπορεί κανείς νά πα
ρατηρήσει στά διάφορα έπίπεδα τών ζώων. Πώς έχουμε τό δικαίωμα νά γενι
κεύουμε, κάνοντας πειράματα στά ποντίκια, γιά τό τί τυχόν συμβαίνει στόν 
άνθρωπο;

Eia.: Δέν τό κάνουμε αύτό. Ξέρει κανείς ποΰ είναι τά όρια. Δέν ξέρω άνθρώ- 
πους — μπορεί νά ύπάρχουν — πού νά προσπάθησαν στά σοβαρά νά φτιάξουν
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σχιζοφρενή ποντίκια, γιατί άπλούστατα δέν μπορεί κανείς νά εφαρμόσει τίς 
έννοιες πού έχει φτιάξει γιά τόν άνθρωπο στό ποντίκι, ούτε μπορεί νά έπικοι- 
νωνήσει μαζί του όσο χρειάζεται γιά νά διαπιστώσει τί του συμβαίνει, άνέχει 
π.χ. παραισθήσεις ή' άν κάνει παρανοϊκά. Οί διαφορές ύπάρχουν άπό ζώο σέ 

. ζώο, όχι μόνο άπό τό ποντίκι στόν άνθρωπο, αλλά καί άπό τό ποντίκι στό πρό
βατο. 'Υπάρχει μιά άλλη διάσταση σέ σχέση μέ τά πειράματα στά ζώα καί 
τη σημασία γιά τήν κατανόηση τών μηχανισμών στόν άνθρωπο. Γιά νά φέρω 
ένα παράδειγμα: Άν δώσει κανείς αμφεταμίνη στόν άνθρωπο σέ κατάλληλες 
δόσεις μπορεί νά προκαλέσει μιά κατάσταση πού θά τήν έβαζε κοντάστίς ψυ
χώσεις, ένα ψυχωσικό επεισόδιο. ’Έχοντας στά ποντίκια ένα νευρικό σύστη
μα πού δουλεύει μέ τούς ίδιους νευρομεταβιβαστές, όπως στόν άνθρωπο, μπο
ρεί, δίνοντας άμφεταμίνη στά ποντίκια, νά μελετήσει πώς αύτή ή ούσία έπη ρε- 
άζει τούς νευρομεταβιβαστές στήν περίπτωσή μας στόν εγκέφαλο τού ποντι
κού. "Αν βρει διαφορές, καί στήν περίπτωση τής άμφεταμίνης βρίσκει πώς 
π.χ. αύξάνει τήν έκκλυση τής ντοπαμίνης στίς συνάψεις, μπορεί νά ψάξει άν 
καί στόν άνθρωπο κάνει τό ’ίδιο πράγμα, παρακολουθώντας τόν μεταβολισμό 
τής ντοπαμίνης. ’Έχοντας δηλαδή ενδείξεις άπό πειράματα σέ ζώα, μπορεί κα
νείς νά σχεδιάσει καλύτερα τό τί θά μελετήσει στόν άνθρωπο. Τό ποντίκι βέ
βαια δέν κάνει μέ τήν άμφεταμίνη κάτι πού θά τό ονομάσουμε ψυχωσικό επει
σόδιο. Έχει άλλαγμένη συμπεριφορά, ύπερκινητικότητα, στερεοτυπίες κλπ., 
άλλά δέν τό λέμε ψύχωση. Τώρα μπορείς νά δώσεις στό ποντίκι μιά χημική 
ούσία πού είναι άνταγωνιστής τής ντοπαμίνης, πού μπλοκάρει τούς ύποδο- 
χεΐς της καί μετά νά δώσεις άμφεταμίνη καί νά παρατηρήσεις πώς ή αμφετα
μίνη δέν προκαλεΐ πιά άλλαγή στή συμπεριφορά τού ποντικιού. Αύτή τήν ού
σία μπορείς νά τήν δοκιμάσεις στόν άνθρωπο περιμένοντας νά έχει άντιψυχω- 
σική δράση. Άπό τά πειράματα στά ζώα παίρνεις δηλαδή ενδείξεις γιάτή λει
τουργία τού ανθρώπινου νευρικού συστήματος. Τώρα έδώ θέλουμε νά βάλου
με επίπεδα, ότι στό μέν ζώο περιορίζεσαι σέ κάποιο επίπεδο, ενώ οί ψυχικές 
λειτουργίες τού άνθρώπου βρίσκονται σέ ένα^ίλλο...

Παρ.: Μίλησα γιά τήν έμπειρική έπιβεβαίωση πού τυχόν δικαιώνει, έξω 
άπό κάθε επιστημολογική φροντίδα ή προϋπόθεση, καί επιβάλλει τή διαφο
ροποίηση πού μόλις τώρα είπες. Ή εμπειρική πληροφόρηση είναι πάνω άπό 
τήν έπιστημονική. ’Ίσως κάποτε νάχουμε περισσότερα.

Eie.: Γι’ αύτό δουλεύουμε.

Παρ.: Μιάν άπλή παρατήρηση σχετικά μέ τά έπίπεδα. Νομίζω πώς είναι 
καί θέμα προδιάθεσης, καί εννοώ τήν ιδιοσυγκρασία καί τήν ορισμένη έπι
στημονική δουλειά τού ερευνητή. Τό ότι τά έπίπεδα πρέπει νάτά φανταζόμα
στε όχι σμν έπίπεδα, άλλά σάν καμπύλες επιφάνειες πού ή μιά μπαίνει μέσα 
στήν άλλη, αύτό δημιουργεί μιά τέτοια τοπολογική εικόνα πού δημιουργεί μιάν 
αύθαιρεσία στήν εκλογή αύτών τών επιπέδων, ώστε σέ τελευταίο παρονομα
στή νά μή μένουν παρά μόνο σημεία, ή,γιά νά γίνω συγκεκριμένος, νά μή μέ
νουν παρά μόνο πληροφορίες, πού τίς πληροφορίες τίς κατατάσσουμε μέ με-
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θοδολογικές ανάγκες μονάχα, όπως είπε ό εισηγητής, σέ αύτά πού όνομάζουμε 
έπίπεδα. Λέγοντας προδιάθεση, εγώ άντιλαμβάνομαι πλήρως τή θέση του ει
σηγητή, χωρίς νά συζητώ καθόλου τήνάνάγκη οργάνωσης. «Τό νοιώθω έτσι». 
Νομίζω πώς μεθοδολογικές είναι οίάνάγκες πού μάς κάνουν νά τά ξεχωρίζομε 
σέ έπίπεδα. Τουλάχιστο γιά τό ντουέτο αύτό, βιοχημείας-ψυχιατρικής, έτσι 
τό βλέπω.

' Η έρώτηση πού ήθελα νά κάνω έχει σχέση μέ τήν έννοια τής δομής, πού 
είναι πολύ πιό γενική άπό τό σημερινό μας θέμα. Μέ εντυπώσιασε τό παράδει
γμα τής μορφίνης, πού έπηρεάζει όταν είναι διατεταγμένη δεξιόστροφα καί 
δέν επηρεάζει όταν εί,ναι διατεταγμένη άριστερόστροφα. Δηλαδή βλέπουμε 
φαινόμενα πάριτυ καθαρά στά βιολογικά πλαίσια. Καί φαίνεται νά είμαστε 
πολύ σίγουροι γιά τήν έννοια τής δομής. Θέλω νά θυμήσω πώς τουλάχιστον 
τά τελευταία 5-6 χρόνια γίνεται μεγάλη άναταραχή στήν έννοια τής δομής θε
μελιακά. Άναφέρομαι σέ αύτά πού έχουν ξεκινήσει άπό τόν Γούλεϋ τό 1975 
στήν ’ Αγγλία, όπου γιά τήν έννοια τής δομής έχουν άρχίσει νά μπαίνουν ερω
τήματα σέ μιάν άλλη βάση, έτσι πού νά ξεφεύγουμε άπό τή γεωμετρία’ίσον 
δομή. ’Έτσι βλέπω λίγο-πολύ νά στερείται αύτή ή διάσταση τής βιοχημείας 
άπό τή σιγουριά της. Τό δεύτερο σημείο πού θέλω νά άναφερθώ είναι: μου γεν
νήθηκε ή έντύπωση πώς θά μπορούσαμε νά μιλάμε γιά έσωτερική καί έξωτε- 
ρική βιοχημεία, άν μοϋ έπιτραποΰν οί όροι. Καί λέγοντας εξωτερική βιοχη
μεία άπό τή μιά μεριά, έχουμε τήν ούσία αύτή μέ τά πεντακόσια ονόματα, χη
μικές ουσίες πού μπαίνουν άπέξω, καί άπό τήν άλλη μεριά είχαμε τόνύπερβα- 
τικό λογισμό, πού ό’ίδιος όόργανισμός δημιουργεί άλλαγές, αύξηση τής προ- 
λακτίνης κλπ. Μπορεί τό θέμα βιοχημεία-ψυχιατρική νά ιδωθεί καί σέ άλλη 
βάση, στή διάσταση έσωτερικοΰ-έξωτερικοϋ. Στήν περίπτωση τοϋ διαλογιστή 
πού μεταβάλλει τά βιοχημικά του δεδομένα, οί διαδικασίες είναι εσωτερικές, 
δέν έχουν καθόλου ίνπούτ.

Eia.: Στό θέμα τής δομής. Αύτό πού εξετάζουμε είναι πώς γιά νά έχει δράση 
μιά ούσία μέτή δεδομένη δομή στό χώρο, τρισδιάστατη, θά πρέπει νά υπάρχει 
άντίστοιχα στόν όργανισμό σέ κάποιο σημείο, έδώ στό νευρικό κύτταρο, μιά 
δομή πού νά συμφωνεί ή νά διαφωνεί μέ τή δομή τής ούσίας. Τό ότι ύπάρχουν 
δομές στόν άνθρώπινο εγκέφαλο πού είναι έτοιμες νά έρεθισθοϋν άπό τή μορ
φίνη, μιά ούσία πού παράγεται άπό φυτά καί όχι άπό τόνίδιο τόν άνθρώπινο 
οργανισμό, μπορεί νά είναι άποτέλεσμα μιας κοινής άνάπτυξης. ’ Από τήν άλλη 
μεριά, αύτό πού είναι περίεργο είναι τό ότι, μέ τή σημερινή γνώση καί κατανό
ηση, ύπάρχουν στόν άνθρώπινο έγκέφαλο, στίς μεμβράνες τών νευρικών κυτ
τάρων, σημεία τά όποια συμφωνούν όχι μέ ούσίες πού έχουν παραχθεί στή 
φύση, μά στό εργαστήριο, καί δέν παράγονται στή φύση άπό τίποτα. Είναι οί 
ύποδοχεΐς τών βενζοδιαζεπινών (βάλιουμ κλπ.). Βρίσκεται δηλαδή ό άνθρώπι- 
νος εγκέφαλος νά είναι έτοιμος νά έρεθισθεΐ άπό ούσίες πού δέν ύπήρχαν καί 
φτιάχτηκαν τεχνικά στό εργαστήριο. Είναι ίσως τυχαίο, μέσα στίς άπειρες 
δυνατότητες πού ύπάρχουν γιά στερεοχημική δομή, ή οί ούσίες αύτές έχουν 
κοινά χαρακτηριστικά μέ ούσίες πού φτιάχνει ή φύση καί γιά τίς όποιες είχε 
φτιαχτεί ή δομή στόν άνθρώπινο έγκέφαλο γιά νά τίς υποδεχτεί; Τό τελευταίο
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είναι πιό πιθανό. Την έννοια δομή τή χρησιμοποιώ μέ τη γεωμετρική έννοια 
πού δίνουμε στή στερεοχημεία, γιατί αύτή έχει μελετηθεί καί ξέρουμε πώς νά 
διαπιστώσουμε τήν ύπαρξή της. Δέν ξέρω πώς θά αντιμετωπιζόταν τό θέμα μέ 
άλλαγμένη έννοια τής δομής, γιατί δέν ξέρω άλλη έννοια δομής· πιθανώς νά 
βοηθούσε στήν κατανόηση τής δράσης τού νευρομεταβιβαστή στόν ύποδοχέα.

Παρ.: Στήν αρχή μίλησε ό εισηγητής γιά ποσοτικοποίηση ψυχιατρικών 
παραμέτρων καί άνάφερε μερικές: αντίληψη, μνήμη, συνείδηση, προσοχή, 
συναίσθημα, παρορμήσεις καί άλλες. Τελειώνοντας, μίλησε γιά άνάγκη διε- 
πιστημονικότητας. Προβλέπεται διεπιστημονική συνεργασία στόν καθορισμό 
τού τί είναι αύτές οί παράμετροι; Τί είναι ή σκέψη ή όποια μετριέται; Γιατί, 
όσο γιά τή σκέψή υπάρχουν μιά σειρά χώροι στους όποιους διερευνάται, τό 

’ίδιο καί γιά τή μνήμη, γιά τή συνείδηση ιδιαίτερα. ’Έχουμε μιά παράμετρο 
πού τή λέμε συνείδηση, καί αύτό τό ’ίδιο μέ μιά καθημερινή γλώσσα σημαίνει 
διαφορετικά πράγματα σέ μιά σειρά πρόσωπα. Θά άπομονώσουμε όλες τίς άλ
λες σημασίες καί θά περιορισθοΰμε στό τί λένε οί ψυχίατροι συνείδηση, ή θά 
κάνουμε ένα διεπιστημονικό καθορισμό τό τί είναι τό καθένα.

Μανώλης Μαρκιανός

Eia.: Αύτό θά ήταν εύχής εργον. Νομίζω πώς μπορεί νά γίνει μιά τέτοια 
δουλειά καί πώς χρειάζεται νά γίνει. Γιατί, όπως έχουν σήμερα τά πράγματα, 
αύτός ό καθορισμός γίνεται κάπου, σέ μιά επιστημονική έταιρία ή άπό μιά 
επιτροπή τού Παγκόσμιου ’Οργανισμού 'Υγείας, καί άναγκάζεσαι νάτό δε
χτείς καί νά δουλέψεις μέ αύτό, έφόσον θέλεις νά επικοινωνήσεις σέ παγκό
σμια κλίμακα στά θέματα τής ερευνάς σου,μιά καί τά περιοδικά στά όποια δη
μοσιεύονται τά άποτελέσματα τών έρευνών άναφέρονται σέ αυτά πού έχουν 
όρίσει οί έταιρίες, επιτροπές κλπ. ”Αν μπορούσε νά έχει κανείς στόν τόπο πού 
δουλεύει τή δυνατότητα γιά τέτοια δουλειά, αύτό θά έδινε καινούργιες ώσεις 
στή κατανόηση τών παραμέτρων αύτών.

Παρ.: Τό πρόβλημα τής ποσοτικοποίησης μοιάζει νά είναι τό βασικό πρό
βλημα. Παράλληλα, μοιάζει τό πρόβλημα τής ποιοτικής διαφοροποίησης άνά- 
μεσα σέ διάφορα φαινόμενα νά μήν απασχολεί. Μοιάζει δηλαδή τό μοντέλο 
τής βιοχημείας νά είναι τό μοντέλο τής παλιάς κριτικής. Χρησιμοποιήθηκε 
όμως συχνά τό «μέ τά δικά του κριτήρια», πράγμα πού υπονοεί τήν ύπαρξη 
διαφορετικής κριτηριολογίας, ώς τό κατά πόσο είναι έγκυρο ή όχι.

Eia.: Αύτό είναι αλήθεια. Δέν ύπάρχει συμφωνία γενικά μεθοδολογική, 
καί υπάρχουν πολλές αμφισβητήσεις. Αύτά δέν φαίνονται τόσο πολύ στίς δη
μοσιεύσεις, γιατί υπάρχει μιά κάποια λογοκρισία μέ τήν τυποποίηση πού επι
διώκεται στίς εργασίες πού δημοσιεύονται, καί πού δίνει λιγότερη σημασία 
στίς ποιοτικές διαφορές. ’Αλλά καί στή σκέτη εργαστηριακή δουλειά, στίς 
μετρήσεις πού γίνονται δηλαδή στό έργαστήριο, καί έκεϊ δέν ύπάρχει γενική 
παραδοχή τών μεθόδων, ίσως καί γιατί όλοένα αναπτύσσονται καινούργιες, 
καί οί εργαστηριακές μετρήσεις δέν είναι τόσο άντικειμενικές όσο φαίνονται.
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Γιάτόΐδιο πράγμα ύπάρχουν διαφορετικά αποτελέσματα μετρήσεων άπό δια
φορετικά έργαστήρια.

Παρ.\ 'Υπάρχει καί μιά πολιτικοοικονομική έπικαιρότητα. "Οτανήμουνα 
στήν ’Αμερική έλέγετο πώς οί έρευνητές ήταν δέσμιοι καί ή ερευνά γινόταν 
γιά νάεξυπηρετήσει πενταγωνικά ή φαρμακοβιομηχανικάσυμφέροντα. Ποιά 
είναι ή πρακτική πάνω σέ αύτό τό θέμα;

Eia:. Αύτό γίνεται, φαίνεται, σέ μεγάλο βαθμό. ’Αλλά καί τό υπόλοιπο πρός 
τήν’ίδια κατεύθυνση κινείται χωρίς νά τό θέλει. Γιατί ύπάρχει ή δημοσίευση, 
πού ή μορφή της, καί μέχρι ένα βαθμό άρα καί ό σχεδιασμός των πειραμάτων, 
καθορίζεται άπό τά διάφορα περιοδικά πού τά έχουν ομάδες ανθρώπων ή εται
ρίες έπιστημονικές, καί πού βάζουν προδιαγραφές. Φοβάμαι πώς άπό τούς έρευ
νητές γίνεται αύτόματα αύτό, όχι γιά νάύπηρετήσουν άμεσα ορισμένα συμφέ
ροντα. Οί φαρμακευτικές έταιρίες χρηματοδοτούν έρευνες στά πανεπιστήμια, 
άλλά δέν νομίζω ότι στηρίζονται σέ αύτές. ’Έχουν τά δικά τους ερευνητικά 
έργαστήρια, τούς δικούς τους έπιστήμονες πού ξέρουν ότι δουλεύουν γιά τά. 
συμφέροντα τής έταιρίας, καί ύπάρχει καί ό ύπεύθυνος πού βλέπει τά αποτελέ
σματα, καί άν δέν τού άρέσουν τά σβήνει. Αύτοί δέν έχουν δικαίωμα νά δημο
σιεύσουν αποτελέσματα άν δέν έγκριθεί άπό τήν έταιρία. Στά Πανεπιστήμια 
έχεις αύτό τό δικαίωμα. Γενικά, νομίζω πώς ή έκμετάλλευση των άποτελεσμά- 
των τής έρευνας στόν τομέα μας δέν είναι μεγαλύτερη άπό αύτήν πού γίνεται 
σέ άλλους τομείς ή έπιστήμες.
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