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NEUROPSYCHOLOGICZNE ASPEKTY DZIALANIA LEKOW
PSYCHOTROPOWYCH

Jak to sie dzieje, ze podanie substancji chemicznej, zawartej w tabletce lub kapsutce leku,
zmienia emocje, mysli, zachowania osoby, ktdra ten lek przyjeta. Innymi stowy- jakie
procesy dziatajg pomiedzy etapem w ktéorym mamy do czynienia z substancja chemiczna,
a etapem kiedy osoba do$wiadcza zmian swojego samopoczucia i funkcjonowania. Jest to
wiec pytanie o mechanizmy, za posrednictwem ktérych dziatajg leki stosowane w terapii
zaburzen psychicznych. Historyczne wyjasnienia, méwigce ze dokonuje sie to poprzez
wzrost poziomu neuroprzekaznikow (np. serotoniny) nie wystarczaja juz w obecnej
dobie. Nauka wyjasnia dziatanie lekéw stosowanych w psychiatrii poprzez ich wptyw na
funkcje psychiczne, a nie tylko na objawy.

Dziatanie lekéw przeciwdepresyjnych nie sprowadza sie do ,zwiekszenia serotoniny”.
W badaniach neuroobrazowych juz pojedyncza dawka SSRI zmienia przetwarzanie
emocjonalne —pierwszy efekt leczenia polega na zmianie sposobu interpretowania
znaczenia emocjonalnego bodZcéw, a dopiero wtérnie — poprzez doswiadczenia
spoteczne i nowe interakcje — dochodzi do poprawy nastroju. Zgodnie z poznawczo-
neuropsychologiczng teoriag dziatania lekéw przeciwdepresyjnych farmakoterapia
modyfikuje zaktécenia poznawcze w przetwarzaniu informacji emocjonalnych: zmniejsza
preferencyjne przetwarzanie bodZcéw negatywnych i zwieksza wrazliwo$¢ na
pozytywne. W tym ujeciu poprawa Kkliniczna jest wynikiem interakcji efektu
biologicznego leku i doswiadczen zyciowych pacjenta. Wyjasnia to takze zjawisko
lekoopornosci: jesli srodowisko, relacje lub utrwalone przekonania nie dostarczaja



nowych doswiadczen wzmacniajacych zmienione przetwarzanie emocjonalne, sama
zmiana neuronalna moze nie przelozy¢ sie na poprawe samopoczucia.



