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MAdrian Owen ozywia sie kiedy zaczyna mowic¢ o pacjencie nr 23. Pacjent
ten mial zaledwie dwadziescia cztery lata, kiedy ulegl powaznemu wypadkowi
samochodowemu. Uszed! z niego z zyciem, jednak w wyniku odniesionych obrazen przez
pie¢ lat znajdowal sie w stanie, ktéory neurologowie okreslaja wegetatywnym. Wtedy to
Owen, neurolog z University of Cambridge wraz ze swoimi kolegami z University of Liége
w Belgii podlaczyli go do skanera fMRI (functional Magnetic Resonans Imagining, czyli
funkcjonalny Magnetyczny Rezonans Jadrowy) i zaczeli zadawa¢ mu pytania.
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Co najdziwniejsze, pacjent udzielil na nie odpowiedzi. Zmiany w przeptywie krwi do réznych czesci
uszkodzonego mézgu mezczyzny przekonaty Owena, ze byt on swiadomy, a komunikacja z nim-
mozliwa. Byt to pierwszy raz, kiedy komukolwiek udato sie nawigza¢ kontakt z osoba w stanie
wegetatywnym.

Niektére czesci mdzgu pacjentéw w tym stanie funkcjonuja poprawnie, dlatego tez moga oni
usmiechac¢ sie, zmienia¢ wyraz twarzy czy tez ruszaé¢ oczami. W ich funkcjonowaniu wyrdznia sie
fazy snu i jawy. Nie wykazuja jednak zadnej sSwiadomosci co do ich otoczenia, stad wniosek lekarzy,
ze obszary ich mozgu odpowiedzialne za poznanie, percepcje, pamiec i wole sa znaczgco uszkodzone.
Dlatego tez zazwyczaj nie daje sie im zadnych nadziei na powroét do zdrowia i traktuje jako
przegranych.

Odkrycie Owena w 2010 roku wywotato furore w mediach. Etyk medycyny Joseph Fins i neurolog
Nicholas Schiff z Weill Cornell Medical College w Nowym Jorku okreslili je ,potencjalna rewolucja
w leczeniu klinicznym”. University of Western Ontario w Londynie w Kanadzie niedtugo potem
zwabito Owena w swoje progi oferujagc mu 20 milionéw dolaréw kanadyjskich na udoskonalenie,
rozpowszechnienie i dopracowanie jego metod. Sam Owen uwazat te zabiegi za konieczne, aby moc
pomoc milionom ludzi w stanie wegetatywnym na catym swiecie. ,Ciezko sobie wyobrazi¢ sytuacje,
w ktérej inicjuje sie komunikacje z pacjentem, ale brak jest narzedzi dla niego i jego rodziny, aby
podtrzymac ja na co dzien”- méwi.

Wielu badaczy nie zgadza sie z Owenem i twierdzi, Ze pacjenci wcale nie sa Swiadomi. Owen jednak
podchodzi do sprawy praktycznie, chce wykorzysta¢ mozliwosci technologiczne z nadzieja, ze
wylonia one grupe pacjentéw nadajacych sie do rehabilitacji, utatwia dawkowanie lekow
przeciwbolowych, a nawet pomoga zrozumie¢ uczucia i pragnienia chorych. ,W koncu bedziemy
mogli zaoferowaé cos, co pomoze i pacjentom, i ich rodzinom”, méwi Owen.

Do tej pory nie méwi jednak, czy zamierza zadawac¢ pacjentom najtrudniejsze ze wszystkich pytan-
czy zycza sobie, aby podtrzymywac ich przy zyciu. Twierdzi, ze jest za wczesnie, aby myslec o takich
zastosowaniach. ,Konsekwencje takich pytan sa bardzo skomplikowane, zanim pdjdziemy ta droga
musimy mie¢ sto procent pewnosci, ze wiemy, jak poradzi¢ sobie z odpowiedziami”, ostrzega.

POCZATKI

Adrian Owen to $Swietny mowca, ktory nie boi sie interakcji z publika. Jego strona internetowa
zawiera linki do wszystkich jego wystapien w radio i telewizji. Z duza doza pewnosci siebie prowadzi
wyklady zarowno dla specjalistéw, jak i laikow.

Poczatki odkrycia Owena siegaja konca ubiegtego wieku, kiedy to zostal poproszony o napisanie
recenzji zastosowan klinicznych technologii takich jak fMRI. Twierdzi, Zze poczut wtedy ,dziwny
odplyw pewnosci i zaufania”, bo fMRI wtasciwie nie wnosito nic nowego, raczej potrafito potwierdzi¢
diagnozy uzyskiwane juz wczesniej przy pomocy starszych metod. ,Realnych zastosowan klinicznych
po prostu nie byto. Wszyscy zdawaliSmy sobie z tego sprawe”.

Dlatego tez Owen chciat je znalezé. Dostat swoja szanse w 1997 roku, przy 26-letniej pacjentce- Kate
Bainbridge. W wyniku infekcji wirusowej znalazta sie ona w $piaczce- przypadtosci trwajacej
zazwyczaj od dwdch do czterech tygodni, po ktérych pacjent moze w peini wyzdrowieé, umrzec¢ lub
w bardzo rzadkich przypadkach zapas¢ w stan wegetatywny lub stan minimalnej $wiadomosci.

Kilka miesiecy po tym, jak zwalczono infekcje w jej organizmie, stan Kate Bainbrigde okreslono jako
wegetatywny. Owen pokazywat na przyktadach ludzi zdrowych, ze czes¢ mdézgu, zwana zakretem
wrzecionowatym, aktywuje sie, gdy widza oni znajoma twarz. Postanowit przeprowadzi¢ taki sam
eksperyment na mozgu Bainbridge, ktéry jak wspomina Owen ,rozswietlit sie przy nim niczym



choinka w Wigilie. To byt poczatek wszystkiego”. Okazalo sie, ze Bainbridge zachowata wiele funkcji
mdzgu i dobrze reagowata na rehabilitacje. W 2012 roku, chociaz wcigz na wdzku inwalidzkim, to
jednak w peini sprawna umystowo, napisata do Owena list z podziekowaniem za przeprowadzony
skan mozgu. ,Az boje sie mysle¢, co mogtoby sie sta¢, gdybym go wtedy nie miata”, pisata
Bainbrigde, ,To wszystko wydaje sie niczym magia”.

Owen poszedt dalej i oprécz testow wizualnych zaczat przeprowadzac testy stuchowe, poczawszy od
percepcji dZzwieku, przez percepcje mowy az do samego rozumienia mowy. Na przyktad odtwarzat
pacjentom w stanie wegetatywnym wyrazenia zawierajace stowa posiadajgce wiele znaczen.
Wieloznaczno$¢ zmusza mézg do wzmozonego wysitku, co objawia sie w postaci charakterystycznych
wzoréw na skanach fMRI, pod warunkiem oczywiscie, ze rozumie sie dane stowa. Skan jednego
z pacjentow Owena, ktory wczesniej przezyt udar, pokazal doktadnie te same wzory. Nie kazdy
jednak byl przekonany, ze w istocie dowodzito to istnienia proceséw rozumienia u pacjenta. ,Za
kazdym razem, gdy mowitem jakiemus neurologowi albo anestezjologowi, ze pacjent rozumie mowe,
pytali mnie ‘no dobrze, ale czy jest Swiadomy?’”. Owen zrozumiat wtedy, ze bedzie potrzebowat
innego eksperymentu, aby przekonac¢ sceptykéw.

KTOS CHETNY NA TENISA?

Byt czerwiec 2006 roku. W Wimbledonie trwat wtasnie turniej, a Owen pracowat nad kolejnymi
przetomowymi badaniami. Podlaczyt do skanera fMRI 23-letnia kobiete w stanie wegetatywnym
i poprosit ja, aby wyobrazita sobie najpierw, ze gra w tenisa, a nastepnie, ze przemierza pokoje
w swoim mieszkaniu. Kiedy zdrowi i sSwiadomi ludzie wyobrazaja sobie gre w tenisa natychmiast
wykazuja aktywacje obszaru kory motorycznej zwanego dodatkowym polem ruchowym, kiedy z kolei
mysla o spacerowaniu po swoim domu uaktywnia sie u nich zakret przyhipokampowy znajdujacy sie
na srodku moézgu. Kobieta, z ktéra od pieciu miesiecy nie byto zadnego kontaktu wykazywata
uderzajaco podobna aktywnosé mézgowa do zdrowych ochotnikow, u ktéorych Owen przeprowadzit
ten sam eksperyment. Dla Owena wniosek byt wiec prosty- pacjentka musi by¢ swiadoma. Wyniki
badania, opublikowane w artykule w Science wzbudzily ciekawos¢, zdziwienie i niedowierzanie.
»~Dostawalem dwa rodzaje maili. Ludzie pisali do mnie albo ‘to wspaniate!’, albo ‘jak na tej podstawie
mozesz twierdzic, ze ta kobieta jest Swiadoma?’”, wspomina Owen.

Inni naukowcy stwierdzili ostatecznie, ze badanie nie dowodzito istnienia sSwiadomosci u pacjentki,
lecz istnienie czego$ bezwarunkowego, jak odruch kolanowy. Daniel Greenberg, psycholog
z University of California, Los Angeles, zapisat w liScie do Science, ze ,aktywno$¢ mozgowa zostata
nieSwiadomie wzbudzona przez ostatnie stowa instrukcji Owena, ktore za kazdym razem odnosily sie
wprost do wyobrazanej czynnosci”.

Owen jednak postanowil broni¢ swoich racji. Wspoipracujac z neurologiem Stevenem Laureys’em
z Univeristy of Liege pokazal, ze z piecdziesieciu czterech pacjentéw w stanie wegetatywnym lub
bliskim wegetacji, pieciu zachowywato sie tak jak kobieta w pierwszym doswiadczeniu. Czterech
z nich znajdowato sie w stanie wegetatywnym. Po udoskonaleniu swoich metod, badacze
wykorzystali pacjenta nr 23, aby przetestowac¢ to odkrycie do zadawania mu pytan typu ,tak/nie”.
Jezeli odpowiedz byta twierdzaca, pacjent mial wyobrazi¢ sobie gre w tenisa, jezeli przeczaca-
chodzenie po wlasnym domu. Nastepnie zaczeli pyta¢ go o rzeczy, na ktore technicy opracowujacy
skany nie mogli zna¢ odpowiedzi.

Czy twdj ojciec ma na imie Thomas? Nie. Czy twdj ojciec ma na imie Alexander? Tak. Czy masz brata?
Tak. Czy masz siostre? Nie. Eksperyment ten nie jest prosty, zwtaszcza dla pacjenta. Protokot Owena
wymaga od niego bowiem 30-sekundowych momentéw skupienia i 30- sekundowego odpoczynku
oraz wielu powtérzen tej procedury.



Siedzac przed ekranem komputerowym pokazujacym dane z fMRI, Owen S$ledzi niebieska linie
wskazujaca aktywnos¢é mézgu w dodatkowym polu ruchowym, wznosi sie ona, podczas gdy pacjent
udziela odpowiedzi ‘tak’ i opada w pozostatych momentach. Czerwona linia wskazujaca aktywnosc
w zakrecie przyhipokampowym reprezentuje odpowiedz ‘nie’. Linie sa wyrazne i przejrzyste, ,nie
musisz by¢ ekspertem, by doceni¢, co mowi do ciebie ta osoba”. Pacjent odpowiedziat poprawnie na
piec z szesciu pytan. Na szdste pytanie sygnat odpowiedzi byt niewyczuwalny.

Russell Poldrack, ekspert w dziedzinie rezonansu jadrowego z University of Texas w Austin, nazywa
metody Owena genialnymi: ,Kiedy chce da¢ komus praktyczny przyklad zastosowania fMRI, mowie
wlasnie o nich”.

Z kolei Parashkev Nachev, neurolog kliniczny z Imperial College w Londynie krytykuje prace Owena
za ,zakladanie, ze Swiadomos$¢ jest zjawiskiem binarnym”. Wielu pacjentéw, na przykitad
doswiadczajacych niektérych rodzajow atakéw epileptycznych, wykazuje ograniczone rozumienie
pomimo stanu nieSwiadomosci. Nachev twierdzi, ze potrzeba wiecej danych, aby méc stwierdzic¢
gdzie wsrdod nieskonczonej ilosci mozliwych stanéw poznawczych znajduja sie pacjenci w stanie
wegetatywnym.

Owen potwierdza, ze swiadomos¢ nie jest czyms, co albo istnieje, albo nie, ale okresla ja jako
aktywnos$¢ réznych wspotpracujacych ze soba ,modutéw” mézgu. Wystarczajaco wiele z tych
modultdéw pracuje w jego eksperymencie, aby mdc twierdzi¢, ze pacjent jest Swiadomy. Czlowiek
potrzebuje pamieci dtugotrwatej, aby wiedzie¢, co to tenis i krétkotrwatej, aby méc zapamietac
pytanie i udzieli¢ na nie odpowiedzi. Ostatecznie wiec, Owen nie boi sie okreslenia granicy i samej
definicji $wiadomosci. Jego podejscie do sprawy mozna okresli¢ jako ,zrozumiesz, kiedy zobaczysz”.
Odpowiadanie na komendy i pytania, czyli komunikacja, jest wedlug niego bezsprzecznie czynnoscia
swiadoma. ,Kiedy ludzie méwia mi, Ze nie maja podstaw, by wierzyé, ze pacjent jest Swiadomy,

A

odpowiadam ‘w porzadku, ja tez nie mam podstaw, by wierzy¢, ze wy jestescie’ ”.
DO KLINIKI

Obecnie w samych Stanach Zjednoczonych zyja dziesiagtki tysiecy ludzi w stanie wegetatywnym.
Owen szacuje, ze nawet z okoto 20% z nich mozna nawiaza¢ kontakt, jednak do tej pory nie dano im
takiej mozliwosci. ,Mamy do czynienia z populacja pacjentéw zupelnie zamknietych w swoim
sSwiecie”, mowi.

Owen stara sie obecnie o wprowadzenie swoich metod do uzycia w klinikach przez lekarzy
i cztonkow rodziny. Dotychczas bowiem, opracowana przez niego technologia nie zrobita duzo.
Kobieta, ktdra jako pierwsza poddano doswiadczeniu z tenisem zmarta w zeszlym roku, a pacjent nr
23 z powodow logistycznych i finansowych zostat poddany badaniu tylko raz. Nawet jesli uda sie
»dotrze¢” do pacjenta w stanie wegetatywnym, nie ma gwarancji, ze w przysztosci wréci on do
normalnego zycia. Owen jednak obstaje przy swoim, twierdzac, ze zbadanie stanu swiadomosci
pacjenta pomaga rodzinie stawi¢ czota tragedii. ,Chca zna¢ prawdziwa diagnoze, aby moéc ja
zaakceptowacé i stara¢ sie z nia poradzi¢. Watpliwosci i niepewnos$¢ to zawsze wrogowie”.

Dwa lata temu Owenowi przyznano dotacje w wysokosci 10 milionow dolaréw z University of
Western Ontario oraz siedmioletnie, opiewajgace rowniez na kwote 10 milionéw dolaréw kanadyjskich
stanowisko Canada Excellence Research Chair. Z pomoca trzech nowych wspotpracownikdéw oraz
grupy magistrantow i absolwentow stara sie iS¢ do przodu ze swoimi badaniami.

Poczatkowo, celem nowych badan byto pokazanie, ze takie same wyniki, jak w przypadku skanera
fMRI mozna uzyskac przy wykorzystaniu elektroencefalogramu (EEG). EEG jest mniej precyzyjny niz



fMRI i nie jest w stanie spenetrowaé¢ mozgu tak gteboko, wiec eksperyment z tenisem nie mogt
zosta¢ przeprowadzony. Ale inne komendy, na przyktad wyobrazenie ruszania palcem u nogi czy reki
takze wytwarzaja sygnaty, ktére przy wielu powtdrzeniach sa przejrzyste. EEG jest takze relatywnie
niekosztowny, przenosny i szybki, co oznacza, ze badacze moga zada¢ pacjentowi do dwustu pytan
w ciagu trzydziestu minut. ,Z pojedynczej préby nie da sie wywnioskowaé, czy pacjent mowi ‘tak’,
ale w przypadku 175 pozytywnych prob ze 190, staje sie to dos¢ oczywiste”.

Obecnie, przy wykorzystaniu EEG Owen planuje bada¢ 25 pacjentéow w stanie wegetatywnym
kazdego roku. Bedzie mu w tym pomagac¢ ‘EEGeep’, czyli specjalnie wyposazony jeep, ktory umozliwi
naukowcom dotarcie do pacjentéw, ktorzy nie moga zosta¢ przetransportowani do Western Ontario.

Jednym z celéw tych wysitkéw jest zbadanie innych obszaréw moézgu odpowiedzialnych za smak
i zapach, ktére moga by¢ nienaruszone i przydatne do komunikacji. Wyobrazenie sobie ssania
cytryny moze zmieni¢ poziom pH w ustach i wygenerowac¢ rozpoznawalny sygnat mézgowy. Owen
pokazal takze, ze opowiedzenie zartu wywotuje charakterystyczna odpowiedZ w moézgu zdrowych
ludzi i chce teraz sprobowac zrobic¢ to samo z pacjentami w stanie wegetatywnym. Ma nadzieje, ze
uda mu sie wykorzystac¢ te testy aby nawigzac¢ kontakt z pacjentami, ktérzy nie wykazali zadnej
aktywnosci mézgowej w testach z tenisem ze wzgledu na znaczne uszkodzenie ich mézgu.

Badania beda mialy tez sprawdzi¢, czy pacjenci maja w jakim$ stopniu pogitebiony poziom
inteligencji. Owen uwaza, ze niektorzy ludzie w stanie wegetatywnym beda w koncu w stanie
wyraza¢ swoje zyczenia i pragnienia, tak jak francuski redaktor Jean-Dominique Bauby, ktdry
dyktowatl swoje pamietniki poprzez miarowe mruganie jednym okiem. ,Nie widze powodu, dla
ktérego ci pacjenci nie mieliby takiego samego bogactwa mysli, chociaz z pewnoscia nie wszyscy”,
mowi Owen.

Jego metody moga takze radykalnie zmieni¢ leczenie. Owen juz wykorzystuje je, aby zapytac
pacjentéw, czy odczuwaja bol. Odpowiedzi beda przydatne w dawkowaniu lekéw przeciwbdlowych,
a podobne testy beda takze wykorzystywane w dostosowywaniu metod rehabilitacji przy intensywnej
terapii, moéwi Loretta Norton, magistrantka psychologii, ktéra rozpoczyna badania w tym zakresie.
Zdaje sobie ona jednak sprawe, ze bedzie to kwestia kontrowersyjna.

CZAS NA DECYZJE

Metody Owena wywotuja jeszcze trudniejsze dylematy. Jeden z nich to pytanie, czy moga one
wplywac na decyzje rodzin i lekarzy o zakonczeniu zycia pacjenta. ,Jesli pacjent odpowiada na
pytania i wykazuje jakie$ formy swiadomosci, to przenoszony jest z kategorii, ktéra ‘ostatecznie
pozwala na skonczenie zycia’ do kategorii, ktéra ‘nie zaleca wczesniejszego zakonczenia jego zycia’
”, mowi Owen. Nachev z kolei uwaza, ze stwierdzenie istnienia Swiadomosci u pacjentow stawia ich
rodziny w niekomfortowej sytuacji. Niektorym z nich dana bedzie nadzieja, ze ich krewny jest ,tam
gdzie$ w srodku”. Inni beda czu¢ ciezar i niepewnos¢ co do utrzymywania przy zyciu kogos, kto tak
naprawde wcale nie musi by¢ swiadomy.

Jeszcze trudniejsza pod wzgledem etycznym kwestig jest to, czy mozna zadac pytanie o wczesniejsze
skonczenie zycia samym pacjentom. Fins i Schiff obawiaja sie, czy beda oni kiedykolwiek w stanie
pokazac¢, ze rozumieja zawitosci tego pytania w sposéb zwykle wymagany od osoby, ktéra ma
zadecydowaé o kontynuacji badZ przerwaniu jej istnienia.

Owen ma nadzieje, ze uda mu sie kiedys zada¢ pacjentom to najtrudniejsze z pytan, ale wymagacé to
bedzie nowych ram prawnych. Na razie mdéwi, ze ,musi mina¢ wiele lat, zanim bedziemy pewni, ze
pacjent posiada wystarczajace zdolnosci poznawcze do podjecia tak ztozonej decyzji”. Do tej pory



trzyma sie z dala od tej kwestii. ,Bytoby to budujace, gdyby odpowiedZ brzmiata ‘nie’, ale
w przypadku zgody na eutanazje bylibySmy zasmuceni, zdezorientowani i niepewni”, dodaje.

Poki co Owen stara sie wykorzysta¢ technologie do wykrycia Swiadomosci u pacjentow takich jak
Kate Bainbridge, ktdra Owen okresla jako swoja ,site motywacyjna”, ,w przeciwnym razie, jaki to
wszystko miatoby sens?”- pyta.

Opracowata: Katarzyna Chrzqszcz

Zrodto: www.nature.com
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