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C. povestnou popelkou. Psychologové si odmitaji
I1 mozek, ve vyzkumu se zoufale nedostdva penez a Iékari
uropsychologa Petra Kuligtdka presto Cisi vtip a dobrd ndlada.

pripustit, Ze psychiku tvo
nemaji pochopeni. Z ne

foto Marta Jadl-i{:koﬁé

Jak jste se rozhodl vénovat se neuropsychologii?

Zpocatku své profesni kariéry jsem se vénoval di-
tem trpicim obtiZemi, jeZ jsou dnes nazyvany syn-
dromem ADHD. Tenkrat se tomu ¥ikalo lehks détskad
encefalopatie, pak to byla percepéni a motoricks po-
rucha, nasledovala lehkd mozkova dysfunkce - v an-
glictiné minimal brain demage. Precet] jsem si 0 tom
tenkrat par publikaci a pochopil, Ze za vSechno asi
muze mozek — a nikoli vyhradné matky postiZenych
déticek ani nic jin¢ho, o ¢em se spekulovalo.

Mizete srovnat vyvoi oboru u nds a ve svéta?

To se snad ani srovnat nedd. Svétovad neuropsycho-
logie je velice dynamicky obor, od jehoz vyvoje si véd-
ci i lékari slibuji mnohé. U nds je tento obor bohuzel
povestnou popelkou. MozZn4d to je ddno tim, Ze Gesti
psychologové jsou stdle v zajeti freudovskych a po-
dobnych tradic a moderni trendy mysleni, smérujici
dokonce i ve filozofii samotné k mozku, zhusta odmi-
taji. Vedle sméru psychometrického/testologického
se vSak neuropsychologie vénuje velmi intenzivné téz
klinice. Predstavitelem tohoto sméru byl zejména jiz
zesnuly rusky badatel Alexander Romanovi¢ Lurija.
Dnes je tento velikdn vzpomindn zejména v Americe,
zatimco v jeho vlasti ho uz témér neznaji.

Rozumni neuropsychologové podle mne propo-
juji oba pfistupy — nez¥ikaji se testii, ale ani lid-
ského pohledu.

Spolupracujete jak s lékari, tak s psychology.
S Kym se vdam pracuje lépe?

S nikym, protoZe u nds neni s kym. S lékafi spo-
lupracuji uz 30 let a vim, Ze jde viceméné o Femes-
lo. PFesto vsak, i kdyZ se to femeslo dobie nauéite,
Jste pouze dobry Femeslnik, nikoli je$té dobry lé-
kaf. Takovi u prace také premysleji, neberou pa-
clenta jako rutinu. To jsem poznal, kdyZ jsem sdm
onemocnél. Dobrych l1ékafi je jen velmi mdlo.

A psychologové? S nékolika zahraniénimi jsem
v dobrém kontaktu. S ¢eskymi je to bida. Klinic-
ti psychologové vytykaji neuropsychologii, Ze za
vSim vidi mozek. J4 ale zase vytykdm jim, Ze mo-
zek zcela pomfjeji. Ale feknéte mi, co tvoFf psy-
chiku? Mozek - 0 ném# vétdina klinickych psy-
chologu nejen témeér nic nevi, ale dokonce o ném
programové odmitd uvaZovat!

Zkuste jim vysvétlit na prikladu, jak by néjakou
znalost o0 mozku mohli uplatnit.

Neddvno, kdyz jsem predndsel v Brné na konfe-
renci o exekutivnich funkcich ¢elnich laloku, pii-
Sla za mnou jedna posluchacka a svétila se mi se
svym mnohaletym problémem. Mé&la pocit, Ze ji
manzel neprojevuje dost ldsky a viibec Ze je jak-
s1 citové oplostély. Pied lety spolu obe3li kdekoho:
nase nejlepSi manzelské poradce, vztahové tera-
peuty ruznych Skol. Jedni jim radili vice se ob-
Jimat, druzi méné spolu mluvit, dalsi provadét
spole¢né rizné aktivity, a pak zase neprovadét...
a jak se je vSichni snazili vecpat do svych teorif,
totalné je znechutili. Posléze se ti dva obra4dtili na
léCitele, kteri si alespon nehrali na experty a méli
lidStéjsi pristup. Nicméné ani ti jim nepomohli.

Kde byl ,,zakopdn pes*?

Myslim, Ze primdrné viubec neSlo o vztaho-
vy problém, jak se jim vSichni snazili namluvit.
Pricina vézi v urazu hlavy, ktery manzel doty¢né
pani utrpél jako pétilety. Spadl tenkrat pod koné
a ten mu proSldapl Celni kost tak, ze prakticky
rozdrtila ¢4ast pravého frontalniho laloku. Jenze
podle souc¢asnych neuropsychologickych znalosti
prave v této oblasti sidli to, cemu rikame lidstvi -
socidlni citéni, empatie, emocni inteligence. Jsou
to vlastné nejvyssi vyvojové oblasti. Pri¢ina pro-
blému je tedy jasnd, potiZ je v tom, Ze soucasnd
medicina neumi pomoci.

Presto by bylo lépe, kdyby psychologové odha-
lili pravou pri¢inu drive. Ti dva si mohli odpustit
spoustu promarnéného ¢asu a vzajemného obvi-
novani se; nemuselo dojit k tomu, aby si psycho-
logii jako obor znechutili.

Pomdhd neuropsychologie i zdravym lidem?

To by jisté mohla, problém je, Ze u nds nejsou pe-
nize ani na neuropsychologicky vyzkum zdravych
lidi. CoZ ale pochopitelné neni dobré ani pro ne-
mocné. VZdyt ani nemdme normy zdravé popula-
ce! Prakticky nevime, jak zdravy ¢lovék vypada.

Na predndsce za mnou neddvno priSla jedna
studentka a vyprdvéla mi, Ze u nich v rodiné jsou
sam{ polygloti. Ona sama umi asi devatendct jazy-
k. Takovd schopnost musi byt podminéna gene-
ticky a urcité to bude na jejich mozku néjak patr-
né. Neuropsychology by to mélo velmi zajimat. Ale
piredstavte si, Ze jf, a€ uZ se jednou k vySetfeni na-
bidla, 1ékafi udélali klasické vySetfeni zkoumajici
deficity — a poslali ji domt s tim, Ze je zdrava. To
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jsme ale védali uz predtfm. Jd jsem ji ted domlu-
vil takové specidlnf vySetienf, diky némuz, kdyz se
udéld pordadné, bychom mohli zjistit zajimavé véci.
Je velikd gkoda, Ze se u nds takovfto neuropsycho-
logicky a lingvisticky zajimavi lidé pom fjejf.

Cim to?

MoZn4 je to proto, Ze u nds jsou Lylo véci do-
ménou lékaiti. Na jednom kongresu Mezindrodni
neuropsychologické spole¢nosti jsem mél prilezi-
tost nav&tivit univerzitu ve Finsku, v Turku. A tam
jsem vidél, Ze maji ty nejmodernéjsi pifstroje zob-
razujicf mozek — a studenti tam na nich provadé-
li vizkumy tieba prdvé takovychto riiznych jazy-
kovych schopnostf. Tady vds k né¢emu takovému
viibec nepusti, je bohuzel zcela nemyslitelné, aby
tfeba Filozofickd fakulta vlastnila zobrazovaci
techniku funkef mozku fMR (funkéni magneticka
rezonance), to je u nds vysadou klinickych medi-
cinskvch pracovist. Ono je to také drahé a inves-
tovat penize do filologl se zde nenosi.

Je to jesté velmi neprobddand oblast. Tfeba na
téma bilingvnich lidi u nds neexistuje prakticky
zadnda odbornd literatura. A i ve svété ji je poma-
lu. Nadit bychom se pfitom mohli i velmi prekva-
pivych zjisténi. Jedno takové jsme udélali neddv-
no zcela nahodou. Zjistili jsme, Ze pacienti, kte-
i{ se budi po néjaké mozkové prihodé, zacinaji

mluvit nejprve cizim jazykem (tedy samozrejmeé
pokud néjaky umi) a teprve potom jazykem rod-
nym. Ten jako by byl néjak hloubéji ulozen a pro-
bouzel se az tehdy, kdyzZ je ¢lovék plné pri védo-
mi. Chtélo by to ovSem vyzkumné overit.

Mozna by naSinci vice slySeli na néco terapeu-
ticky zajimavého.

Neddvno jsme tu meéli dva mladiky, kteri pri
autonehodé utrpéli vaznd poranéni mozku. Pozi-
tivni na tom bylo to, Ze tato prihoda je plné vylé-
¢ila z tézké zavislosti na drogach. Jakdkoli touha

~ Vystudoval psychologii na FF MU v Brné.
1. . Dvanact roku pracoval s détmi v psychologic-
ké ambulanci, poté prechodné v manzelské
~a predmanzelskeé poradné, kde mél na staros-
} . ti téz klienty tehdejsich domovt diichodctl
| ~a podrobné se zde seznamil s problematikou
starnuti, a pak se specializoval na neuropsy-
chologii, v jejimz ramci se vénuje diagnostice,
rehabilitaci, vyzkumu i vzdélavani. Pracuje na
neurologickeé klinice Fakultni Thomayerovy ne-
mocnice v Praze a ve Vojenském rehabilita¢nim
ustavu ve Slapech nad Vitavou. Je odbornym
asistentem katedry neurologie Institutu pro
dalsi vzdélavani ve zdravotnictvi a katedry pSy-
chologie FF UK.
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' Petr Kulistak (1949)

po droze je prosté naraz pfesla, Kdyby se prig,
na to, jaky konkrétnfl zasah v mozku totn Zplise.
bil, bylo by to terapeuticky velmi cenné, Zr"‘*ﬂl
dnes jsem cetl, ze rozsahly americky (ym védeg
pfisel na moznost neurochirurgické léchy nike, |
tinismu zdasahem do mozku. |
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Na téma rozvijeni kognitivnich schopnostf exis.
tuje spousta literatury, razné tréninky pamay
a podobné. Jak na tuto literaturu hledite?
Jsou to dobré véci. Doporucuji je tém, kieg
zvlddajf metodu rychlo¢tenf (aby nemarnilj tas)

A Fidfte se sam jejich radami?

J4 nic takového nepraktikuji. Prochdzim se y Jo.
se, myslim, ze piiroda je ve viech téchto vicech
nejlepsfm pomocnikem. Snazim se byt normdln -
a snazim se nebyt psychologem, protoZe psycholo-
gové tak trochu normdlnf nejsou. UZ studium psy-
chologie je v uréitém smyslu diagnoza. Kdysi ddvno
byl u nds déldn anketnf vyzkum anketa, v némz se
zjistilo, ze za tfm byva néjaka osobnf nesndz, Zivot.
nf konflikt nebo tak néco. Nynf se nejvice vnitFné
usmivdam®”, kdyZ pfijde na stdZ néjakd psycholoZka,
vyznamné koulf o¢ima a sdéluje, Ze . je ve vyeviku®
74dny vyevik — podle mne - osobnostnf zralost ne-
nacvi¢f. Sdm jsem si to v mldadi” vyzkousel. Je 10
z velké ¢dsti komerénf zdlezitost.

|
;
|
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Co motivovalo vas? |

Jd jsem se nedostal na medicfnu. Respektive, ?
nedostal, tenkrat to nebylo uplné o schopnos-
tech. Ale nelituji toho, jsem rdd, Ze jsem 5el touto
cestou. A zejména jsem rdd, Ze jsem se v rdm-
ci oboru vénoval nejprve détem a pak teprve do-
spélym. To se ¢lovéku mnohem snadnéji pracuje.
Lépe chdpete vztahy, dynamiku vyvoje.

Nyni oviem trpim v ¢eském prostiedi uréitou
deziluzi. Vedle toho, co uz jsem nazna¢il, k nfpfi
spivaji i mladi kolegové, které v neuropsychﬂlﬂgﬂ




_— - e e e —— R

e — S SRR
e ———— =
o —— i
—

- e
-
i -

/ brezen 2007 / www.portal.cz/pd / 9

S, . L ——
e T ———— — —— < 5 i

skolim. KdyZ vidim, ze kazdy rok Skolim do té
samé nemocnice nékoho dalsiho a ten toho opét
po roce, po dvou necha... tak mé to uz ani nebavi.

Radost mi oviem délaji i nékterf studenti psy-
chologie, nebot pfibyvd diplomovych, rigoroz-
nich a doktorskych praci s problematikou neu-

Nelze srovndvat vysledky, zkuSenosti a vzdjemné ropsychologie mozku. A to navzdory tomu, Ze jde
<e obohacovat v kritickych debatach.

Pro¢ toho necha?

protoze jsou to obvykle Zeny a obvykle se brzy
vdajf za dobre situovaného podnikatele. A bojo-
vat o své misto na slunci nékde v nemocnici uz
jim za to nestoji. Jini pak délaji neuropsychologii
v ramci postgradudlu - ¢lovék se jim snazi pomo-
ci - a oni se pak, kdyz ten postgradudl dodélaji,
na neuropsychologii vykaslou a zaridi si privatni
praxi nejspise na psychoanalyzu. Co v téch svych
soukromych praxich deélaji, nevim, ale obdavam
se. ze z nich jsou dalsi experti, kteri vam bud
radi, abyste se objimali, anebo zase, abyste se
neobjimali. TakZe uz jsem lidmi tak trochu zne-
chucen. Kdyby mi nékdo dal penize na vyzkum
zvitat, nerozmyslel bych se ani minutu.

Popusfte uzdu fantazii: kdyZ byste dostal grant
na cokoli, ¢emu byste se vénoval?

Exekutivni funkci frontdinich lalokt: tedy tém
nejlid$téjsim zdlezitostem. Ty jsou vyzkumneé
ctim jsem si udélal radost a nakoupil v zahrani-
¢f knihy za téméf dvandct tisic, dvé z nich jsou
o frontdalnich lalocich.

Kdyz se neda¥i vychovdvat neuropsychology
z psychologii, coz takhle z neurologi?

Takto to jde v zahrani¢i, tam se oba obory pro-
Ifnaji. Neurolog dél4 nékdy neuropsychologil a
neuropsycholog mitiZze délat neurologii. Jenze to
u nds absolutné nejde, 16ékari by to nepiipusti-
li. A tak tFeba moje vysledky jela prezentovat na
konferenci do Bostonu lékaika. Ji dala penize na
cestu farmaceutickd firma, mné nedala nic, pro-
toZe j4 jakoZto nelékaf nepiedepisuji 1éky, tudiz
Pro né nejsem zajimavy.

A lékafe samotné neuropsychologie nezajima?
Prdvé e viibec! I kdyz, ty mladé uz docela
ano. Dokonce zalozili v rdmci Neurologické spo-
l;é]?%ti sekci kognitivnf neurologie. Jsou docela
kg Z; P.I‘Ogvresivnf a ¢asem ziejmé u nds z vel-
anebost-ll _Drevezmou posldni neuropsycholog,
Toje mﬁ?ld-e ke tvoFivému prolnutf obou oborf.
§ fodng 113 zivotnf optimismus. Spolupracuji nyni
Z méla mlady.m neurologem, ktery jako jeden
chnlﬂgapl? Ch}? p.11, ze se bez dobrého neuropsy-
odborna eobejde. Tento mlady léka¥ je oviem
vychovén pobytem v zahraniéf, coZ vy-

I‘&Zné 7 . - ¢
cholo gi:éml(’ Jeho postoj k v§znamu neuropsy-

Sp‘)lupr&ice neu

¢ méla nggt ng rologa a neuropsychologa by

podobné roving jak lupré-

Ce pg : ] JaKo spoiup

ky gsﬁﬁgtra a klinického psychologa. (Klinic-
98 neurologovi mnoho nepomtize — ob-

Vykle
VySetif takzvane IQ, a pokud je pfechodné
porugf Psychoterapii.)

o slozity obor, k némuz je zapotrebi hlubokych
a Sirokych interdisciplindrnich znalosti, a na-
vzdory dosavadnimu nepochopeni a znevaZzuji-
cim postojiim lékarské verejnosti.

V é¢em spatiujete nejvétsi vyzvu oboru?
Domnivdm se, Ze jak farmaceuticky vyzkum, tak
vyzkum kmenovych bunék pfinesou cenné obje-
vy a nové lé¢ebné metody. Velkym tikolem neu-
ropsychologie bude toto vSechno sledovat, SP0jo-
vat, mapovat a udrZet si urcity nadhled. Protoze
0 toto propojen{ ,téla a duse®, tj. mozku a psychi-
ky, l1ékati ani védci prilisného zajmu nejevi.

Lurija se snaZil o integraci pri rehabilitaci uz
mezi svétovymi vdlkami. Zjistil, ze nemd valné-
ho smyslu rehabilitovat pouze jednu funkci — pa-
mét nebo pozornost nebo vnimdni, Ze je to vZdy
lepsi délat v komplexu, vice téchto funkci najed-
nou. Kdyz ¢lovék néco déld, vétsinou potirebuje
jak pozornost, tak motorické dovednosti a casto
i pamét, protoZze si musi vzpomenout na néjaky
postup. A nejlepsi je rehabilitovat ¢innosti v je-
jich pfirozeném kontextu. V Némecku mad tfeba
kazdy pacient téméf celodenné svého asistenta.
A ten s nim pripravuje &aj, Sije, Zehli... U nas ma
oviem jedna ergoterapeutka na starost 1 treba
200 lidi, coZ je pak mnohem obtiZné&jsi. Podobné
je dobré vidét rtiznorodost a zdroven propojenost
kognitivnich schopnosti pii jejich zjisStovani. To
ale 1ékafi dost dobfe nechdpou. V rdmci IKEMu
jsem spolupracoval na projektu, kde byli sledova-
ni lidé pred transplantacf jater a po ni. Clovéku,
kterému ,,odejdou” jitra, se totiZ zméni i duSevni
schopnosti (stav se nazyva hepatdlni encefalopa-
tie). JenZe oni to sledovali pouze takzvanym tes-
tem cesty, spojovanim &isel na papire. Zlepseni
celkové kognice odvozovali ¢isté z toho, Ze paci-
ent spojoval ¢isla rychleji a bezchybnéji.

Co miiZe zjistit neuropsycholog?

J4 jsem tyto pacienty sledoval jeSté po deseti, po
patndcti letech a zjistil jsem, Ze oni se sice skutec-
né vyrazné zlepsili, nicméné nékteré astecné vy-
padky tam byly i po t&ch patndcti letech. Také jsem
se jim tam zminil o moZnostech neuropsychologic-
ké rehabilitace, jenZe se mi vysmadli do o&i, tako-
vé véci je viibec nezajimaji. Jsou rddi, kdyZ paci-
ent prezije, v temz jsou uspésni a lidé jsou jim za
to nesmirns vds¢éni. Na nds, neuropsycholozich, je,
abychom se alespoti v rdmci sou¢asnych moznosti
starali o kvalitu Zivota ,po pfeZitf“. Lidé ndm v3ak
za to prili§ vd&&ni nebyvajf, protoze po nich chce-
me také urdité isilf z jejich strany.

A l6kate nage snaha nezajimd, ostatné i ono sle-
dovdni{ pacientll po deseti a patndcti letech byla
&isté moje osobnf aktivita, to uZ po mné nikdo ne-
chtél a samoziejmé mi to ani nezaplatil. Mé& ale
penize nezajimajf, zajiméd mé tvotivd préce.

Pavla Kouckd

|

/ Zjistili jsme,|

Ze pacilentl,

kteri se budi |

po nejakeé
mozkové
prihode,
zacinaji
mluvit

nejprve cizim
jazykem (tedy|

samozrejme

pokud néjaky |
umi) a teprve

potom
jazykem
rodnym. [
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	Kulišťák Rozhovor pro časopis Psychologie dnes (2007)d

