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DYSKUSJA

Uwagi o zespole Charlesa Bonneta

Remarks about the Charles Bonnet Syndrome

W "Postepach Psychiatrii i Neurologii”, 1993,
tom 2, or 3, str. 265-270, ukazal sig interesujacy
artykul dr A. Bialyszewskiego pt. "TrudnoSci w
rozpoznawaniu zespohu Charlesa Bonneta”. Pojgcie
zespoltu Charlesa Bonneta (ZCB) nie jest rozpow-
szechnione w polskim piSmiennictwie psychia-
trycznym. Dobrze wigc, ze Autor zadal sobie trud
przedstawienia kryteriéw diagnostycznych tego ze-
spolu w ujeciu rdznych autordw. Rozwazania teo-
retyczne wzbogacil przy tym opisem przypadku.
Kryteria diagnostyczne cytowane przez Autora mo-
zna uzupetni¢ definicjg jaka przedstawili Damas
Mora i wsp. w 1982 r. (cyt. wg Beats 1989 - 2),
Autorzy ci zdefiniowali ZCB jako "uporczywe
omamy wzrokowe do§wiadczane przy jasnej §wia-
domoSci przez ludzi w wieku podesztym, z zacho-
wang  sprawnofcig intelektualng, ale z
upoéledzonym wzrokiem".

Tu trzeba przypomnieé, ze w kolejnych wyda-
niach "Psychiatrii Klinicznej" prof. Tadeusza Bili-
kiewicza omdwiona zostala omamica wzrokowa
(hallucinosis optica), wystepujaca przy niezaburzo-
nej §wiadomosci (Bilikiewicz 1988 - 3). Dr Biaty-
szewski pisze, ze sprawa omamdw wzrokowych
wzbudza szczegblne kontrowersje. Sklonny jednak
jestem sadzié, ze watpliwoSci pojawiajg sig wow-
czas gdy niejednoznacznie potraktuje sie definicje
omamdéw, podstawowego objawu kazdej halucyno-
zy w tym i ZCB. By¢ moze pojecie omamu jest
czasami krytykowane, jak wskazuje na to Autor
omawianego artykutu. Jak dotgd jednak, w polskim
piSmiennictwie psychiatrycznym pojecie to jest
zdefiniowane jednoznacznie (Bilikiewicz 1988, Ja-
roszyiiski 1987 - 3, 6). Nie miejsce tu na obszerne
cytaty, ale przypomng, ze istotng cechg omamu jest
mylny sad realizujacy. Stad moje watpliwosci, czy
przypadek opisany w cytowanym artykule to rze-
czywiscie ZCB. Opisywany chory widziat rybe,
ktorej nie byto, ale byl przekonany, ze w rzeczywi-
stoSci jej nie ma. Sad realizujacy byl tu wigc pra-

widlowy. Opisywane za$ zjawisko nalezalo raczej
zaliczy¢ do grupy objawdw psycho-sensorycznych
- automatyzmu psychicznego. Jego powstanie
moze znalezé uzasadnienie w chorobie podsta-
wowej - nowotworze z przerzutami. Sam zetkngl-
em si¢ z trzema przypadkami ZCB (dwiema
kobietami i jednym mezczyzna). Ostatni dotyczyt
69-letniej pani £.M. Pacjentka ta rozpoczgla lecze-
nie u psychiatry z powodu bezsennoSci i napaddw
leku. Wigzala to z obawami o zdrowie wnuka,
ktéry w tym czasie powaznie chorowal. Zdarzalo
sie, Ze podczas nocnych przebudzefi widziala w
pokoju cienie jakich§ postaci, me¢zczyzny, kota
Byla jednak pewna, Ze tych postaci (bardziej cieni)
nie ma w rzeczywisto§ci. W trakcie badania pacjen-
tka byla w pelni zorientowana, w dobrym nastroju
i kontakcie. Poza wspomnianymi zaburzeniami snu
i napadami lgku skarzyta si¢ jedynie na utrzymuja-
ce sig od okoto dwdch lat problemy z pamiecia.
Polegaly one na trudnoSciach w przypominaniu
sobie imion, nazwisk, tego gdzie potozyla przed-
mioty codziennego uzZytku. Wprawialo ja to w za-
klopotanie, lecz nie wplywalo na codzienng
aktywno§¢. Odpowiadalo to wiec obrazowi klinicz-
nemu skojarzonego z wiekiem ostabienia pamigci
(AAMI - age associated memory impairment, Cro-
ok 1989 - 4). Stan fizyczny pacjentki byt dobry.
Pomiary ci$nienia tgtniczego krwi mieScily sie w
normie. Badanie okulistyczne nie wykazalo istot-
nych odchyled. Pacjentka uzywata okularéw prak-
tycznie tylko do czytania. Wyniki podstawowych
badai laboratoryjnych byly prawidlowe. Badanie
elektroencefalograficzne metoda mapowania EEG
ujawnilo zapis nieprawidlowy z uogélniona domi-
nacjg czynnoSci theta (opis dr G. Rossa). Badana
kwestionariuszem Pfeiffera pacjentka popelnila
dwa bledy. Odpowiada to nienaruszonej spraw-
no$ci intelektu (Lemadiczyk i Kordacka 1993 - 8).
Natomiast podczas wykonywania zadafi rysunko-
wych (przerysowywanie trzech figur geometrycz-



136 Dyskusja

nych) ujawnila wyraZne zaburzenia orientacji
wzrokowo-przestrzennej. Co potwierdzone zostalo
negatywnym wynikiem testu rysowania tarczy ze-
gara. Nie tylko nie byla w stanie narysowaé tarczy
zegara z ustawieniem wskazéwek w pozycji "za
dziesig¢ druga”, ale nie potrafila narysowaé tarczy
zegara w ogble.

Test ten uwazany bywa za czuly wskaznik "or-
ganiczno§ci” zwigzanej z najwczesniejszymi etapa-
mi choroby Alzheimera, wyprzedzajacy nawet jej
inne poznawcze objawy (Heston i White 1983,
Levy i wsp. 1987, Bazile i wsp. 1991 - 5, 10, 1).
Jedynie zly wynik tego testu wskazywat, ze byé
moze u pani £.M. mamy do czynienia z poczgtkiem
choroby Alzheimera. Stosujgc skalg GDS lub
FAST Reisberga i wsp. (wg Krzymifskiej i wsp.
1993 - 7) mozna bylo przyjaé, ze sprawno§é funkcji
poznawczych pacjentki odpowiadata drugienu eta-
powi tych skal. Czyli normalnej dla wieku pode-
szlego "fazie zapominania". W zwiazku ze
zglaszanymi dolegliwo§ciami pacjentka przez 6 ty-
godni przyjmowata dokseping w dawce do 50
mg/dobe. W tym okresie lek i zaburzenia snu usta-
pily. Pacjentka sama przestata przyjmowaé dokse-
ping. Skargi na problemy z pamigcia utrzymywaly
si¢ nadal, na poziomie zglaszanym przed lecze-
niem.

W dwa miesigce pdZniej pacjentka zostata przy-
prowadzona do psychiatry przez meza zaniepoko-
jonego zmianami w jej zachowaniu. Mianowicie,
twierdzila, ze z szafy stojgeej w jednym z pokoi ich
mieszkania wychodzi mgzczyzna, do ktdrego na-
stepnie dolgcza kobieta z dzieckiem. Osoby te po-
ruszaly sie, wykonywaly rézne czynnoSci, np. jadly
$niadanie, rozmawialy z sobg, chociaz pacjentka
nie styszala ich gloséw. Dzialo sig to z reguly w
godzinach rannych i trwalo od kilkunastu do kil-
kudziesigciu minut, po czym cala rgjka wchodzita
do szafy. Pacjentka doszta do wniosku, Ze za szafg
musi by¢ jeszcze jeden pokdj, o ktérym ona dotad
nie wiedziala. Ta powtarzajaca sig sytuacja nie
budzila w niej lgku. Przeciwnie, to co si¢ dzialo
obserwowala z zainteresowaniem, przekonana o
rzeczywistosci tego co widzi. Miala jedynie preten-
sje do meza, Ze ukrywat przed nig istnienie za szafg
dodatkowego pokoju, w kiérym ukazujaca sig jej
rodzina mieszka. Poza tym sypiala dobrze, wyko-
nywata zwykle prace domowe.

Powtdrne badanie stanu fizycznego, okulistycz-
ne, badanie sprawnoS$ci umyslowej, badania labo-
ratoryjne, daly takie same wyniki jak badania
sprzed dwbch miesiecy. Calos€ obrazu klinicznego

pozwalala na rozpoznanie u pacjentki halucynozy
wzrokowej spelniajacej kryteria wlasciwe ZCB.
Omamy wzrokowe byly Zywe, sceniczne, chora
obserwowata je z zainteresowaniem i bez leku.
Praktycznie nie byto ich urojeniowej interpretacji,
a sprawno§¢ umystowa pacjentki byta na dobrym
poziomie, chociaz z uchwytnymi klinicznymi i pra-
cownianymi objawami "organicznodci" (wynik te-
stu rysowania tarczy zegara i badanie EEG).
Wyjatkiem byt brak istotnego upoSledzenia wzro-
ku. Nie wydaje sig to jednak warunkiem bezwz-
glednym (Beats 1989 - 2).

Interesujace jest, ze pojawienie si¢ halucynozy
wzrokowej u pani £.M. byto poprzedzone zaburze-
niami emocjonalnymi zwigzanymi z istotnymi pro-
blemami osobistymi. Trudno ocenié, czy byt to
zwiazek przypadkowy, czy problemy te spetnity
rolg czynnika spustowego. Podobna sytuacja miata
miejsce w przypadku opisanym przez Beats (1989
- 2). Pani E.M. nie przyjeta propozycji obserwacji
i leczenia w oddziale psychiatrycznym. Zazywata
niewielkie dawki tiorydazyny - do 75 mg/dobe.
Wedlug informacji od rodziny objawy halucynozy
szybko ustapity i wkrotce zaprzestala przyjmowa-
nia leku. Brak dalszych kontaktéw z pacjentka
uniemozliwil prowadzenie kontrolnych badad jej
sprawno§ci umyslowej w kierunku rozwoju ewen-
tualnego otgpienia.

Ostatnio ZCB przyciaga wigcej uwagi, gdyz
omamy wzrokowe wystepujace przy niezaburzonej
§wiadomoSci nalezg do najczestszych powiklan
psychotycznych otgpienia zwigzanego z choroba
rozsianych cialek Lewy‘ego (DLBD). Beats (1989
- 2) uwaza jg za wariant ZCB wystepujacy u osdb
otgpialych. Mozna sadzié, ze w leczeniu ZCB ngj-
korzystniejsze bytyby leki neuroleptyczne o sta-
bym dzialaniu cholinolitycznym takie jak
haloperydol. Podstawg do takiego sadu jest spo-
strzezenie Perry‘ego i wsp. (1990 - 11), ze w przy-
padkach DLBD z halucynozg wzrokowg redukcja
poziomu acetylotransferazy cholinowej w platach
skroniowych jest niemal dwukrotnie wigksza niz w
przypadkach DLBD bez omaméw. Jednak Lennox
(1992 - 9) za celowe uwaza podawanie i innych
lekdw neurcleptycznych, np. sulpirydu lub tioryda-
zyny.

Sadze, ze problem leczenia chorych z ZCB
moze polega¢ migdzy innymi na tym, ze jeSli ak-
ceptujg doznania omamowe i traktuja je jako co$
interesujacego, wowczas uwazajg, ze leczenie nie
jest im potrzebne.
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ktéremu MUSI towarzyszy& mylny sad realizujacy.
Jednak od czasu, gdy prof. Bilikiewicz zdefiniowat
pojecie omamu (w oparciu o poglady Witwickie-
£0), w psychologii proceséw poznawczych doko-
nal sig istotny postgp, a pojgcie omamu w
piSmiennictwie anglosaskim traktowane jest szerzej
i obejmuje nie tylko tzw, omamy prawdziwe. Wy-
daje mi sig, ze dla czytelnikéw "Postepdw Psychia-
trii i Neurologii" mogtby byé interesujacy artykut
szerzej omawiajacy te zagadnienia. Byé moze kto§
podejmie trud takiego opracowania.

ARTUR BIALYSZEWSKI
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