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OSSZEFOGLALAS

Ebben a tanulmanyban a kozosségi ritualék né-
hany jelenségét vizsgaljuk meg, kiilonds tekin-
tettel a gyogyito szertartdsokra, melyeket a ko-
telékteremtés biologiailag kdzvetitett, komplex
formainak tekintiink. Az ujabb orvos-antropolo-
giai kutatasok ramutatnak, hogy a ritualék jelen-
tds részének terapias hatdsa a paciens sajat, kii-
16nb6z6 modosult tudatallapotai révén létrejo-
vo, gyogyitd folyamatain alapul, amelyeket a
gyogyitd kontrollalni képes. A ritualis transzal-
lapot mindig szocidlis kornyezetben jelenik
meg és a gyogyitd személye, valamint a k6zds-
ségi elvarasok nagymértékben részesei a modo-
sult tudatallapotok keletkezésének. A transzal-
lapotot tigy tekintjiik, mint endogén 6piat mobi-
lizaci6 eredményét; mint a szervezet védekezo
rendszerének aktivalodasat a szertartas stressz-
helyzetében. Masrészt, irodalmi adatok sorat
vonultatjuk fel annak igazoldsara, hogy endo-
gén Opiat mechanizmusok a tarsas viselkedés-
ben is szerepet jatszanak, kiilonosképpen pedig
a szimbiotikus kotelékekben. Felvetjiik, hogy ez
a neurobiolodgiai hattere annak, hogy a szocialis
kotodés (attachment) eldsegiti a transzindukcei-
ot. Tanulmanyunk a tarsas viszonyok, mint fizi-
oldgiai szabalyozok homeosztatikus jelentdsé-
gével is foglalkozik.

KULCSSZAVAK: endogén 6piatok, modosult tu-
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NEUROPHENOMENOLOGICAL ANALYSIS OF
THE THERAPEUTIC RELATIONSHIP IN RITUAL
HEALING

In this essay we examine some phenomena of
community rituals, especially healing ceremoni-
als, which are considered neurobiologically me-
diated, complex forms of attachment. Recent
studies in medical anthropology have pointed out
that the ritual therapeutic experience relies on the
patients’ own healing processes by means of vari-
ous altered states of consciousness that healers
are able to control. Ritual trance invariably oc-
curs in social context, and the healer’s personality
and the expectations of the community are pro-
foundly involved in the induction of altered states
of consciousness. Trance state is regarded as a re-
sult of the mobilisation of endogenous opiates, as
an activation of the organism’s defensive mecha-
nisms in face of the stress of ceremonial. On the
other hand, there is a growing body of evidence
that opiate mechanisms are involved in social be-
haviour as well, especially in symbiotic bonds. It
is suggested that this is the neurobiological rea-
son why attachment facilitates trance induction.
The homeostatic role of social relationships as
physiological regulators is also discussed.
KEYWORDS: altered states of consciousness, at-
tachment, endogenous opiates, rituals, separa-
tion, shamanism

BEVEZETES

Az elmult évtizedekben kiilonb6z6 szinteken nyil-
vanvalova valt a szocialis kotelékek jelentdsége az
egészséges emberi fejlodésben és a pszichobiolo-
giai miikodésben. A kapcsolatok felbomléasa pszi-
chés zavarokhoz, fizioldgiai dezorganizaciohoz és
betegséghez vezethet, mig a szocialis kotelékek
fenntartdsa - ugy tlinik — a jo egészséggel és a jo
kozérzettel van kapcsolatban. Kapcsolatainak
egész soraval, kezdve a korai sziild-gyermek vi-

szonnyal, az ezt kovetd egyenrangu kortars kap-
csolatokkal és a kés6bbi intim felndtt-felnott koto-
désekkel a Homo sapiens egyértelmiien szocialis
¢l6lény, olyan kornyezetben fejlédik és mikodik
optimalisan, ahol ezek az 6sszekotd kapcsok ren-
delkezésre allnak. Ez sem nem 1j, sem nem kulttr-
specifikus jelenség, mert a komplex szocialis kap-
csolatok és viszonyok minden kultara és korszak
koz0os jellemzdi, és Gigy tlinik, hogy jelentds ténye-
z0jét képezik fajunk evolucios torténetének (Reite
¢s Capitanio, 1985).
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A pszichologiai antropologiaban Gijabban egyet-
értés alakult ki abban, hogy a ritudlis szertartasok
dontd tobbsége elsésorban az altalanos értelemben
vett gyogyitassal foglalkozik, mivel hatast gyako-
rolnak a kozérzetre, fokozzak az identitas élmé-
a legtagabb értelemben vett pszichointegracioban
hatarozza meg a samanisztikus szertartasok funk-
cigjat. A terapias intézmények €s eljarasok sokfé-
leségiik ellenére az alapvetd gyogyaszati elveket
illetden nagyfokt, kulturdkon ativelé hasonlosa-
got mutatnak. Az alaptényezdk a gyogyito-beteg
kapcsolatban és a kulturalis hiedelemrendszerek-
ben rejlenek. Ezek tartalmazzak:

» 1.abeteg és a gyogyitd kdzosen osztott vilagné-
zetét,

» 2.agyoégyitonak kulturalisan tulajdonitott rend-
kiviili erdket,

» 3. elnevezéseiket a betegségrol, a betegség oka-
nak megjeldlését, amelyen a gyogyaszati eljara-
sok kivalasztasa alapul,

* 4. abetegek elvarasait és reményeit,

* 5. a modosult tudatallapotok és a szuggesztio
rendkiviili fontossagat,

* 6. valamint a placebo hatast. (Prince, 1982a).

A hagyomanyos samanisztikus gyakorlat alapvetd
célkitiizése a profan észlelés lerombolasa. A mo-
noton énekek, a vég nélkiil ismételgetett refrének,
a kimeriiltség, a bojt, a tanc, a hallucinogének és
mas eszkdzok olyan észlelési feltételeket teremte-
nek, amelyek utat nyitnak a modosult tudatallapo-
tok felé. Természetesen ez nemcsak pszichologiai
technikak kérdése: a tradicionalis ideologia ira-
nyitja és értékeli fel azokat az erdfeszitéseket,
amelyek a profan észlelés vazat hivatottak dssze-
torni. Ami mindenek eldtt elvart, az az alany ab-
szolut bizalma a szellemi univerzumban, ahova be
kivan lépni: hit nélkiil semmi sem érhet6 el (Eli-
ade, 1976).

A hit az oltalmaz6 masikban, magaban a gyo-
gyitoban ¢és/vagy transzcendentalis lényekben
dontd a samanisztikus gyogyito gyakorlatban. Ez-
altal képes a gyogyitd eldsegiteni pacienseinek
tagjai szintén jelentOs szerepet jatszanak a gyogyi-
to folyamatban. A ritudlis terapidk hatasa belsd
gyogyitd mechanizmusokra tamaszkodik, ame-
lyek aktivalodnak a betegek és tarsaik kiilonféle
modosult tudatallapotaiban. Ilyenek az almok,
mikro-pszichozis, valldsos ¢élmények, szellemi
megszallottsag (spirit possession) és transzallapo-
tok, stb.), amiket a gyogyitd megtanult iranyitani
as ellendrizni. Azonban mégis “az ethnomedicina
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egyik legsulyosabb dilemmaja annak megértése,
miképp lehetséges az, hogy a sdman vagy a ku-
ruzslo tényleges hatassal van a beteg fiziologiai al-
lapotara” (Moerman, 1983).

Erdeklédésiink azért fordult, egy ilyen, sokak
szamara talan “ezotérikusnak” tiin6 téméahoz, mert
véleménylink szerint a “biopszichoszocialis” para-
digma a gyogyitas archaikus formajaban ragadha-
tdo meg a legkdzvetlenebbiil a maga differencialat-
lan egységében (lasd: szomatikus és pszichés tiine-
tek kezelése mind fizikalis mind pszichés rahatés-
sal szocialis kdzegben), ugyanakkor komponensei
kiilon-kiilon is jol demonstralhatéak. Mint azt latni
fogjuk, még a korszerti pszichoterapia fontos ele-
mei is markansan megmutatkoznak az archaikus
gyogyitd gyakorlatban. Arra is fény vetil, hogy
egy kulturdlisan nyitott kdzegben mit lehetne
visszanyerni a gyogyitas homalyba veszett hagyo-
manyaibol. Ebben a tanulmanyban pszichobiolo-
giai és pszichofarmakoldgiai megkdzelitésben
vizsgaljuk a gyogyito ritualék néhany jellegzetes-
ségét, amelyeket a human kapcsolatok neurobiol -
giailag kozvetitett, specifikus és egyben komplex
formainak tekintiink. Feltételezziik, hogy ezek a ri-
tualék a résztvevok fiziologiai és pszichés mecha-
nizmusai k6zott mély 6sszhangot eredményeznek.
Kisérletet tesziink a reménytelen, kiszolgaltatott
helyzetben felmertil6 hit hatterének pszichobiol6-
giai értelmezésére is, amelynek lényegét egy
internalizalt, omnipotens, protektiv "masik” rela-
cidjaban megnyilvanulo szocialis kotddésben és
annak anticipalt jutalmazd erejében probaljuk
megragadni.

RITUALIS TRANSZALLAPOT ES AZ
ENDOGEN OPIATOK

A Montrealban tartott “Samanok és endorfinok”
cimi konferencia (Prince, 1982a) az endogén
opioid peptidekben vélte megtalalni azokat a belsé
védekezo erdket amelyekre a gyogyito ritusok hat-
nak €s a konszenzus szerint a transzallapot feltehe-
téen ezen anyagok mobilizaciéjanak az eredmé-
nye. Alapos okkal feltételezhetd, hogy a gyogyito
szertartdsok bizonyos fokig valoban az endogén
opioid peptidek (EOP-ek) felszabaditasat célozzak
meg. A szigoru feltételek jo része, az erdltetett, rit-
mikus testgyakorlatok, az izolacio, a koplalas és
szomjazas, a félelem érzésével jaro hiperstressze-
1és, fajdalom eldidézése, ho- €s mozgasingerlés,
allatkisérletekbdl kiilon-kiilon jol ismertek mint a
stressz-indukalta analgézia opioid forméjanak ki-
valtoi. Ezeknek a stresszoroknak egyiittes alkal-
mazasa - ahogy az a gyogyito szertartasok, elso-

Neuropsychopharmacologia Hungarica 2004, VI/3; 133-143



GYOGYSZERELES| SZOKASOK MAGYARORSZAGON AZ EVEZRED ELEJEN, Il. RESZ

EREDETIKOZLEMENY

sorban a beavatasi ceremoniak jo részében megfi-
gyelhetd (pl. szit naptanc vagy a szali szellem-
tanc) — kivaldan alkalmas az EOP-ek felszabadita-
sara. Az endogén Opiat rendszer napokig tarto, el-
képesztden intenziv (stressz-keriild kulturankban
elképzelhetetlen) facilitalasa a jol ismert opiat ha-
tasok, mint az analgézia, a szorongas-csokkenés,
az eufbria as az amnézia olyan extrém szintj¢hez
vezetnek amit transzként irhatunk le (Jilek, 1981a)
¢és ahhoz az extazishoz all kozel amit Eliade a sa-
mani gyakorlat sarkalatos elemének tekintett
(2004). Még szomatikus panaszok gyogyulasa is
magyarazhatd ezen az alapon, ha figyelembe
vessziik azt a tényt, hogy egyes EOP-ek fokozzak
az immunkompetenciat (Morley, Kay, Solomon és
Plotnikoff, 1987; Teschemacher, Koch, Scheffler,
Hildebrand és Brantl 1990; Teschemacher és
Schweigerer, 1985).

Az antropoldgiai megfigyeléseknek ezt a neu-
robiologiai magyarazatait mas adatok is alata-
masztjak, melyek az EOP-ek fiziologiai szerepét
jelzik hianyallapotban, a testi er6forrasok as ener-
gia elraktarozasaban vagy felhasznalasaban (Mar-
gules, 1979) és a stresszel vagy fajdalommal valo
konfrontacioban, kiilondsen a tehetetlenség hely-
zetében (Maier, 1986). Maier a kontrollalhatatlan-
sagot tekinti f6 tényezének a fajdalom endogén
opiatok altal medialt hatasaban. Azt talalta, hogy a
fajdalomindukalt analgézia 6pioid formaja csak
akkor fordul el6, ha a sokk elkeriilhetetlen volt, és
az a véleménye, hogy az endogén opiat szisztéma
jobban aktivalt, ha az organizmus “megtanulja”,
hogy nem gyakorol kontrollt az éppen atélt averziv
események felett. Amikor az averziv szituacio a
viselkedés szintjén kontrollalhatatlan, a fajdalom
¢s a szorongas, mint a menekiilés-tamadas jelzései
elveszitik adaptiv értékiiket. Inkabb az segiti az al-
kalmazkodast, ha csillapito hatast sikeriil elérni, ha
sikeriil elfojtani a stressz-szituaciéo kovetkezmé-
nyeit, €s megorizni az energiaforrasokat addig,
amig aktiv cselekvéssel a megkiizdés lehetségessé
valik. Margules (1979) szerint az endogén Opiat
rendszer aktivacidja az energiatarolas funkciojat
segiti el6 szamos veszélyhelyzetben, amihez
Maier (1986) hozzateszi, hagy a csokkent fajda-
lomérzékenység megkdnnyiti a visszavonulast és
az energiatarolast fajdalmas helyzetben. Eppen
ezért a fajdalom vagy mas stressz passziv elviselé-
se az egyik leghatasosabb modja az EOP-ek mobi-
lizalasanak. A “tanult tehetetlenség” paradigmaja
volt az elsd kisérlet arra, hogy az endogén oOpiat
funkciokat egy pszichologiai jelenséggel kapcsol-
jék Ossze.
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Mindemellett folmertil a kérdés: hogyan illesz-
kedik a gyogyitd szerepe és a beteg csoporttagként
megélt élménye ebbe a neurobioldgiai folyamatba.
Miért nem tudunk semmit sem elérni hit nélkiil,
amint azt Eliade (1976) is hangsulyozta?

RITUALIS TRANSZALLAPOT ES SZOCIALIS
KOTODES

Henry (1982) ramutatott arra, hogy a ritualis
transzallapot majdnem mindig szocialis kornye-
zetben fordul eld, és hogy az elvaras a ritualis
transzallapot indukciojanak egyik 6 jellemzdje.
Azokat a személyeket jellemezve, akik a legkony-
nyebben keriilnek transzba, ramutat, hogy a dontd
tényezd a szocialis pozicio, amely fogékonnya tesz
az élményre. Ez all fenn a kdzosségek vezetdinél
vagy papoknal, akikt6l elvarjak, hogy példaval
szolgaljanak vagy irdnyitsanak, ¢és akiknél kony-
nyen alakul ki transzallapot. Masoknal személyes
okok jatszanak szerepet: igy betegség vagy sze-
génység altal eldallt kedvezotlen helyzet, vagy a
rossz szellemektdl vald félelem, esetleg az isten-
ségnek tett fogadalom. Hozzatessziik, hogy a gyo-
gyitd er6 mindig a szocialis elvarasok teljesitésé-
vel van kapcsolatban: a résztvevok kozosséggel
nye. Mas szoval a szocialis kotdédés (attachment)
facilitalja a transzallapotot.

SZOCIALIS KOTODES ES AZ ENDOGEN
OPIATOK

Az endogén Opiatok szocialis viselkedésben betol-
tott szerepének legtisztabb bizonyitékat az érzelmi
valaszoknak az a mintazata jelenti, amelyet az any-
juktol szeparalt gyermekek mutatnak. Gyerekek-
nél szeparacio alatt bejosolhato viselkedés-egyiit-
tes jelenik meg. A kezdeti nyugtalan fazis, a “tilta-
kozas” szinte azonnal distressz-vokalizacioval,
kutat6 aktivitassal, és agitacioval tarsul. Az ezt ko-
vetd “kétségbeesés” fazisa alatt a gyerekek gatolt
aktivitassal, csokkent étvaggyal, almatlansaggal,
alacsony valaszkészséggel és elengedett posztura-
val jaré egyre fokozodo tehetetlenséget mutatnak
(Bowlby, 1969). Egyéni variabilitas és fajok ko-
z0tti kiilonbségek eldfordulhatnak ugyan, de a 1é-
nyeg, sot sok részlet is hasonlo a kiilonb6z6 fajok-
nal (Kaufman és Rosenblum 1967; Seay és Harlow
1965). A kapcsolodas sziikséglete primer drive-
nak latszik, megjelenése nem igényel eldzetes ta-
nulast és valoszintl, hogy ezek a reakciok veleszii-
letett neuralis korok kdzvetlen megnyilvanulasai.
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Egyre tobbet tudunk azokrél az agyi mechanizmu-
sokrol, melyek a szocialis késztetés fenntartasaban
jatszanak szerepet. Tobb szerzd is felhivja a figyel-
met arra a parhuzamra, amit a szocialis szeparacio
szimptomai és az opiadt narkotikumok megvonasa
utan jelentkezd kétfazisti szindroma analogidja
mutat (Insel, 2003; MacLean, 1990; Nelson és
Panksepp, 1998). Az utobbiban kdnnyezés, inger-
Iékenység, agitacio és vegetativ zavarok a kezdeti
valaszok, amelyeket letargia, almatlansag és ano-
rexia kovet. Ezen szerzok szerint az — akar opiat,
akar szocialis — megvonasra jelentkezd distressz
fizioldgiai szinten kdzos valaszrendszeren keresz-
tiill nyilvanul meg. A szimptomak ilyen mértéki at-
fedése a két folyamatban azt jelzi, hogy a kettd
neurobiologiai alapja kozos lehet. Tekintetbe véve
az opiatfiiggés és az affiliativ tarsas interakcid ha-
sonl6 dinamikéjat (mindkettdt erteljes fiiggeés ki-
alakulasa és ennek a biintetéssel valo fokozodasa
jellemzi), az EOP-eket joggal vélhetjiik a szocialis
kapcsolatok neurokémiai kozvetitésére alkalmas
anyagoknak. Noha a szocialis kotddés neuroanato-
miai hattere még nem egészen tisztazott, az jol kor-
vonalazhato, hogy a kérdéses viselkedési mecha-
nizmus olyan struktarakbol fejlodott ki amelyek
alapveto fiziologiai funkciokat szolgalnak ki. Ide
soroland6 a termoregulacio, energiahaztartas, faj-
dalomtolerancia és helyhez kotédés sziikséglete.
Az evolucios beallitottsaguak szamara nem lehet
meglepd, hogy egy magasabb rendii viselkedéses
folyamat, mint a szocialis kotelékteremtés (amely-
nek a kivalasztodasi elénye az, hagy noveli a til-
¢élés esélyét), elemi agyi struktarakbol keletkezett
(olyanokbol, amelyek vele 0Osszeegyeztethetd
funkciot szolgalnak), esetiinkben az endogén 6piat
rendszerbol, mely a védelmi és jutalmazé mecha-
nizmusok szolgéalataban all.

Ez a gondolatmenet azt a véleményt sugallja,
hogy az endogén 6piatok involvaltak a primer szo-
cialis kotédésben. Az elméletet allatkdlykokon ki-
sérletileg ellendrizték: opiat agonistak csokkentet-
ték, mig opiat antagonistak szelektiven novelték a
szocialis deprivacio altal okozott distressz jelzése-
ket, éppugy, mint a szocialis motivum mas jelzdit
(Carden, Barr ¢s Hofer, 1991; Fabre-Nys, Meller
és Keverne, 1982; Kalin, Shelton és Barksdale,
1988; Newby-Schmidt és Norton, 1981; Panksepp,
Herman, Conner, Bishop és Scott, 1978). Kimutat-
tak, hogy a szocidlis izolaci6 megvaltoztatja az
opiat-receptorok stiriségét (Bonnet, Miller és Si-
mon, 1976) és noveli az akaratlagos opiatfogyasz-
tast (Alexander, Coambs és Hadaway, 1978). A
szocialis deprivaciora kifejtett Opiathatds mu-
receptor altal medialt (Carden, Barr és Hofer,
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1991; Carden, Barr, Davachi és Hofer, 1994).
Noha kételyek meriilnek fel az opiathatas
specificitasat illetden a szocialis izolacio helyzeté-
ben alkalmazva (Winslow és Insel, 1991), a szoci-
alis folyamatok opioid kontrolljanak egy sor egyéb
bizonyitékat mutattak be mas laboratériumok. Be-
szamoltak arrdl, hogy a morfium hat a szocialis ko-
zelségre (Plonsky és Freeman, 1982) és a jatékra
(Beatty és Costello, 1982), megfigyelték, hogy a
naloxon rontja a sziil6i viselkedést halaknal (Ka-
valiers, 1981), naltrexon pedig fokozta a szocialis
kapcsolatok igényét rhesus majmoknal (Martel,
Nevison, Simpson és Keverne, 1995). A CSF
béta-endorfin szintje majmokban a szocidlis inter-
akciok fliiggvényeében valtozott (Keverne, Mar-
tensz és Tuite, 1989). Szubsztraktiv autoradio-
grafias modszerekkel demonstraltak, hogy az agyi
opiat rendszer szocialis ingerek jelenlététében,
normal jaték alatt meglehetdsen aktiv (Panksepp
¢s Bishop, 1981) és oOpiatantagonistak adasa ko-
lyokallatok jatékos viselkedése ellen hat (Pank-
sepp, Siviy és Normansell, 1985).

Bar a kotelékteremtés anyai oldalarol kevés adat
all rendelkezésre, Panskepp, Siviy és Normansell
(1985) feltételezik, hogy a terhesség és sziilés alatt
bizonyitottan emelkedett plazma 6pioid-szint eld-
segitheti a késobbi kotelék kialakulasat (Csontos,
Rust, Hollt, Mahr, Kromer és Teschemacher 1979;
Facchinetti, Certini, Parrini, Petraglia, D’ Antona,
Cosmi ¢és Genazzani 1982). Tény, hogy a ventra-
lis-tegmentalis area mikroinfuzdja morfinnal
facilitdlja az anyai viselkedést patkanyban
(Thompson és Kristal, 1996). Ugy tiinik, a sziilés
alatti és azt kdvetd opiat aktivitas kritikus az (em-
16s) anya gyermek iranti kotodésének meghataro-
zasaban. Ha egyszer ez a kotodés megjelent, akkor
az életciklus hosszu szakaszaban fenn is marad.
Kevésbé dramaian, de ugyanez torténik human
szinten is. Persze ovatosnak kell lenniink, ha nagy
filogenetikus tavolsagokban probalunk altalanosi-
tani, mindazonaltal tudjuk, hogy az evolucié kon-
zervativ, felhasznalja azt, ami rendelkezésre all, és
bar az uj fajokat uj jellemzokkel gyarapitja, a régi
adaptiv vonasokbol sokat megtart. Klaus és Kenell
(1981) kimutatta, hogy ha az anya o6rakon, vagy
esetleg napokon keresztiil kénytelen felfiiggeszte-
ni Ujsziilottje gondozasat, késébb nehezebben ko-
tddik hozza és valik odaado anyava. A belso felté-
telek, kiilondsen az emelt endogén Opiatszint a
szllés pillanataban, jelentds segitd tényezok az
anya késobbi viselkedéséhez. Embernél nem arrol
van sz0, hogy hianyuk kizarja a kotodés kialakula-
sat, hanem hogy meglétiik tamogatja azt.
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Mig egyfeldl az opiatok befolyasoljak a szocia-
lis emociokat, addig masfeldl a szocidlis kotelék
felbomlasa az opiatfiiggd analgéziara kétfazisu ha-
tast gyakorol. Rovid izoléacié fokozza a csecsemd
fajdalomérzékenységét, mialatt a morfin analgé-
zias hatdsa csokken. Ez a szocialisan indukalt en-
dogén oOpiat rendszer deficitjét mutatja. Ezzel
szemben a hosszabb ideig tart6 izolacié hatasara a
stresszfliiggd EOP-ek indukalddnak, és a morfinra
valo valaszkészség no (Alleva, Caprioli és Laviola
1986).

Osszegezve, az Opiatok enyhitik a szepardcios
szorongast és a szeparacio modulalja az opioid ti-
pusu analgéziat. Ez a reciprok viszony a kovetkezo
gondolatokat sugallja. A distressz-vokalizacionak
endogén Opiatok altal tortént modulacioja filoge-
netikusan szelektalodhatott. Az a gyerek (kis al-
lat), aki a szeparaci6 kezdeti szakaszaban nem rea-
gal elég ¢élénken, csokkenti annak a lehetdségét,
hogy az anya felfigyeljen ra. A forditott stratégia is
veszélyes, akar izolacioban van, akar a fészekben,
az a kolyok, amelyik nem szabalyozza vokaliza-
ciojanak mértékét, noveli annak lehetdségét, hogy
egy ragadozo zsakmanyava valik (Kehoe és Blass,
1986). Az EOP-ek egy viselkedéstartomanyt sza-
balyoznak be: egyrészt, hosszan tartd szeparacio
koriilményei kozott mint stresszhormonok nyugta-
to hatast gyakorolnak, masrészt, mint jutalmazo
transzmitterek, segitik 1étrehozni az anyaval valo
ujratalalkozaskor fellépd szocialis komfortérzés
pozitiv érzelmi allapotat (Panksepp, Siviy és
Normansell, 1985). Ezeket a hatasokat minden va-
16szinliség szerint kiilonféle neurobiologiai folya-
matok kozvetitik kiillonbdzé neuroanatémiai terii-
leteken.

Bar szamos agyteriilet minden bizonnyal kiilon-
b6z6 dimenziodkkal jarul hozz4 a szocialis viselke-
déshez, hajlunk arra, hogy feltételezziik; a szocia-
lis komfortérzetet és a szocialis interakcio egyéb
kellemes mindségeit a ventralis-tegmentalis area
EOP-jei kozvetitik dopaminon keresztiil. E tertilet-
ol tudott, hogy az Oningerléses jutalmazas egyik
kdzpontja, és az 6piat drogok pozitiv incentiv hata-
sa itt a legerdteljesebb.

A negativ tiineteket, azaz a diszkomfort jeleit
viszont azon struktirak kozvetitik, melyek a dro-
goktol valo fizikai fliggdségben jatszanak szerepet
(pl. a periventricularis sziirkeadllomany), ahonnan
az elvonasi tiineteket addikcioban fokozni lehet
(Wei, Loh és Way, 1973). Az agynak ezen a részén
koncentralédnak a distressz-vokalizaciot kontrol-
1al6 teriiletek (Herman, Panskepp 1981). A stressz
hatéasra keletkezé endogén opiat, a béta-endorfin
ezen a terlleten alkalmazva a szeparacios
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distresszt kivédi. Persze, ezeknek a funkcioknak az
analitikus kiilonvalasztasa félrevezet6 lehet, mert
az endogén Opiat rendszer kiilonbozo elagazasai a
mikodo szervezetben egyidejlileg aktivalodnak. A
szocialis viselkedést létrehozd komplex agytevé-
kenység eddigi tanulmanyozasabol ugy tlnik,
hagy harom kortikalis teriilet — az orbito-frontalis,
temporalis polus és az amygdala integritasa — don-
t0 fontossagu az affiliativ interakciok €s a tarsas
kotodések fenntartasaban. Feltiind, hogy az opiat
receptorok (mu-receptorok) stirlisége ezeken a te-
riileteken a legmagasabb. Eppen azokban a struk-
turakban, amelyek szerepet jatszanak a legmaga-
sabb szintl fizioldgiai szabalyozasban is (Steklis
¢és Kling, 1985). Ez a parhuzam elérevetiti annak
gondolatat, hogy a kotelékteremtés hatassal lehet
az alapvetd biologiai funkciokra.

SZOCIALIS KOTELEKEK MINT FIZIOLOGIAI
SZABALYOZOK

Hofer (1981) megprobalta meghatarozni az anya—
gyermek kapcsolatnak azokat a specialis torténé-
seit, amelyeket a szeparacio kiiktat. Atfogd és
szisztematikus eredmények egész sorat kozolte az
dalt hatasara vonatkozoéan (Hofer, 1996). Munka-
csoportjanak vizsgalataibol az tlinik ki, hogy a
gyermek homeosztatikus rendszere viszonylag
nyitott, és a biologiai szabalyozast részben az anya
végzi. A testhdmérséklet, vérkeringés, oxigénfo-
gyasztas, alvasmintak, aktivitdsszint, novekedés,
immunkompetencia mind olyan anyai tényezok
fliggvénye, mint a tej, a testmeleg, valamint tak-
tilis, vesztibularis és olfaktorikus ingerlés. Ugy tii-
nik, hogy a szeparacid tiinetei ezeknek a rejtett sza-
balyozdknak a megvondsabol adodnak (Hofer,
1994). Példaul az anyadeprivacié metabolikusan
jelentds biokémiai hatdsai patkanykdlykok eseté-
ben csokkenthetdk a taktilis ingerlés egy olyan for-
majaval, ami utdnozza a normalis anyai magatartas
egyes Osszetevoit. (Butler, Suskind és Schanberg,
1979; Evoniuk, Kuhn és Schanberg, 1979; Schan-
berg, Evoniuk ¢s Kuhn, 1984).

Azonban a szeparacids reakciok nem korlato-
zodnak gyerekekre, ellenkezdleg; minden életkor-
ban el6fordulnak. Felndttnél targyvesztéskor pl.
valtozasok allnak be a kardiovaszkularis, az en-
dokrin és az immunrendszerben, ugyanakkor al-
vas-, testhdmérséklet-, izomtdnus- €s teststlyza-
varok 1épnek fel. Hofer szerint az anyai stimulacio
azon vonasai, melyek az emlds kdlykok szabalyo-
z6 funkcidit szervezik, a fejlodés soran egyre
komplexebbé valnak (€s ezért azonositasuk nehe-
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zebb). Azok a szeparacios hatasok, melyek az egy-
szerll szenzomotoros ingerek elvesztésének tulaj-
donithatok fiatal szervezeteknél, idésebbeknél az
ingerek egyre komplexebb konfiguracioi altal koz-
vetitettek, mikozben ez a kozvetités egyre inkabb
szocialis jellegiinek tlinik.

Hofer arra kovetkeztetett, hogy a fiiggetlen on-
szabalyozas még a felndttkorban is korlatozott le-
het, és a homeosztatikus szabalyozé mechanizmu-
sok - legalabbis bizonyos mértékig - kdrnyezeti el-
lendrzés alatt maradnak. A “szignifikans masik-
kal” val6 szocialis interakcio az egész élet folya-
man fontos szerepet jatszhat a biologiai rendszerek
szabalyozasaban, és - legalabbis féemlésoknél -
hozzéjarul a bels6 biologiai ora beallitasahoz. Va-
gyis a bioldgiai ritmus szocialisan meghatarozott
(Hofer, 1984). Ugyanakkor feltételezik, hogy az
EOP-ek hatassal vannak a biologiai pacemakerek
tulajdonsagaira és ezt az interakciot ragcsalokban
kimutattak (Meck és Church, 1984). Felmeriiltaz a
gondolat is, hogy valdjaban a kotelékképzés egyik,
ha nem a legfontosabb komponense a pszichologi-
ai 0sszehangolodas elésegitése az egymassal kap-
csolatban 1év0 szervezetek kozott, és a résztvevok
ritmusainak ez a szinkronja lényeges az egyedek
integralt funkcidinak fenntartasaban (Reite és
Capitanio, 1985). Habar ez a szinkronicitas az
anya-gyermek interakcioban a legegyértelmiibb,
ugy tinik az egész életen at fennmarad (Field,
1985). Az emberi kapcsolatok eredetileg szenzo-
motoros szinten zajlanak, de az ontogenezis folya-
man a bels6 reprezentaciok szerepe jelentdssé va-
lik és szimbolikus jelek és mentalis képzetek vehe-
tik at az aktualis személyek helyét. Ily modon le-
hetségesnek tiinik, hogy a fontos szocialis kapcso-
latoknak a biologiai rendszerekre gyakorolt szaba-
lyoz6 hatasa nemcsak az aktualis tranzakciok
szenzomotoros ¢s id6i mintai révén érvényesiil,
hanem a kapcsolat belsé reprezentacioi altal is
(Hofer, 1984). A szocialis viszonyok internaliza-
cijanak komplex folyamatat az “identifikacio”
terminussal jeloljiik, és szerintiink ez tarthatja fent
az emlitett pszichobioldgiai szinkronicitast.

IDENTITASELMENYEK ES AZ ENDOGEN
OPIATOK

Panskepp koncepciojabol és kovetdinek eredmé-
nyeibdl (Panksepp, Nelson és Bekkedal, 1997) azt
a kovetkeztetést vonhatjuk le, hogy az endogén
opiataktivitas szocialis (és mindenekel6tt anyai)
indukcidja mintegy megalapozza a bizalom élmé-
nyét, amely a szocidlis jutalmazas anticipacioja-
ban gyokerezik. Ez a korai élmény kognitiv szin-
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ten reprezentalddik, és alapvetd szerepet jatszik a
személy vilagszemléletének alakulasaban, A korai
(és igy kozvetlenebb modon érvényesiild) pozitiv
szocialis tapasztalatok alakitjak ki az identitas ¢él-
ményét és megfeleld kulturkérnyezetben vallasos
hitet hatarozhatnak meg, azaz bizalmat egy inter-
nalizalt, mindenhato, védelmez6 “masik”-ban.

Az endogén opiat felszabadulas szocialis kon-
notacioja felmeriilhet akkor is, amikor ezek az
anyagok mas modon mobilizaloédnak, pl. hiper-
stressz, vagy stresszel és fajdalommal val6 konf-
rontacio esetén tehetetlenség allapotaban vagy
transzban. Ugyanez torténik halalkozeli élmé-
nyekben, a “mindenhaté beavatkozasa” (Prince,
1982b) esetében, amikor a fenyegetett és tehetet-
len egyén hirtelen a halalba valo passziv belenyug-
vas, a nyugalom élményét €li meg, és maganyat az
oltalmazo6 masik (protective other) jelenlétének ér-
zése oldja fel. Az egyén ezeket az élményeket a
természetfeletti beavatkozas gondolataval kap-
csolja Ossze, és az isteni gondviselésnek (az Ur ke-
gyelmének), vagy kulturalis hiedelemrendszerétol
fliggden spiritualis erdknek tulajdonitja. Masfeldl
feltételezhetd, hogy endogén Opiatmobilizacio
konnyebben jelentkezik olyan valds személyre
adott valaszként is, akit védelmezonek és omni-
potensnek tekintiink, mivel ez a szituacio a kap-
csolat regressziv, szimbiotikus formajat képviseli,
igy kozel all a korai ontogenetikus helyzethez
(marmint az anya-gyerek kapcsolathoz). A szocia-
lis kotédésnek ezt a tipusa kiilonosképpen a ritua-
lis élmények esetében valdszint.

Osszegezve, feltételezziik, hogy az EOP-ek ak-
tivacioja és a szocialis konnotaciok az ontogenezis
korai szakaszaban feltételes kapcsolatba keriilnek
egymassal, igy a késobbi életkorban valahanyszor
az endogén Opiat rendszer stressz ¢€s fajdalom altal
aktivalodik, szocidlis konnotaciok jelenhetnek
meg a paradox euforias allapottal egyiitt. A vissza-
jarol kozelitve: az opiatok altal kozvetitett euforia
¢s a transzallapotok fokozoddhatnak az intenziv
szocialis kotodés igényének hatasara (Kulesar,
Frecska és Varga, 1987). Az identifikacio sziiksé-
gessége ¢és lehetdsége Osszefonodik pszichobiolo-
giai szinten: a regresszio eldsegiti az EOP-ek fel-
szabadulasat, mig az EOP-ek az énhatérok fellazu-
lasakor és fellazitasaval erdsitik az affiliaciot, igy a
deperszonalizaci6 kialakulasat segitik eld.

IDENTITASELMENYEK RITUALIS
HELYZETEKBEN

A fenti attekintés alapjan elképzelhetd, hogy a szo-
cidlis identitas élménye - az elfogadottsag, vala-
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ki(k)hez tartozas élménye — mozgositja az EOP-
eket és forditva, a ritudlisan indukalt endogén
opiataktivitas timogatja a szocialis identitast.

Ennek megfelel6en Henry (1982) megjegyzése-
it a transzra valo fogékonysaggal kapcsolatban a
kovetkezOképp értelmezziik. A vezetk vagy pa-
pok, akiktdl hiveik és kdvetdik elvarjak, hogy pél-
daként szolgaljanak és utmutatast adjanak, foko-
zott kotelességtudatot, s igy a csoporttal vald na-
gyobb mértékii identitast élnek meg. Azok, akik a
ritudlis élményben személyes okokbdl vesznek
részt, foképpen akik fogadalmuknak tesznek ele-
get, voltaképpen a csoport lelkiismeretét jelképezo
istenségnek adoznak, és ez a fajta azonossagél-
mény segiti elé naluk a megvaltozott tudatallapot
atélését. A hatranyos helyzetiieknél, azoknal a te-
hetetlen egyéneknél, akik betegségtdl, nyomortol
vagy targyvesztéstol szenvednek, az EOP-ek ter-
melését a kontrollalhatatlan helyzet indukalja, és
ez a belsé mechanizmus segiti el az identifikacio
¢s a transz létrejottét.

Most vizsgaljuk meg azt az allapotot, amelyet
Jilek (1982b) “szellem betegségként” (spirit ill-
ness) ir le az észak-nyugati part indianjainal. Ez az
allapot sok tekintetben analdg a szibériai samanok
beavatasi betegségével. Ebben a betegségszert al-
lapotban a személyek anorexiaban, almatlansag-
ban, testi gyengeségben szenvednek, pszichogén
jellegi hallucinatérikus és illuzorikus élményeik
vannak. Hofer szerint:

“Szenzoros deprivacios €s kronobiologiai tanul-
manyok adatai azt mutatjak, hogy mentalis és fizi-
kai funkcidink komplex szervezédésének fenntar-
tasa és szabalyozasa meglepd mértékben fiigg a
mindennapi életiinkben eléforduld ingerlés szint-
jétol és mintazatatol. E stimulacid szerepének
mindaddig nem vagyunk tudataban, amig elégte-
lenné nem valik, vagy mintazata radikalisan meg
nem valtozik. Ekkor azt vessziik észre, hogy kon-
centracios képességiink és figyelmiink romlik,
észlelésiink bizonyos mértékben torzul, rosszul al-
szunk, csokken az étvagyunk és szabalyos idokoz-
onként kimeriiltek vagyunk. Extrém esetben azt
érezzilk, hogy mentalisan teljesen szétestiink.
Olyan dolgokat latunk és hallunk, melyek nincse-
nek jelen (Hofer, 1984).”

Az fentickben emlitett tiinetek és a spirit illness
szimptomai kozotti hasonlosag megdobbents. A
spirit illness-t éppen ezért ugy értelmezhetjiik,
mint a kdzosség ritualis ingerlési mintadinak meg-
vonasatol valo szenvedést, amely ingerlési mintak
rejtett szabalyoz6 hatést gyakoroltak a résztvevok
pszichés és fiziologiai funkcidira, s6t mi tobb, az
egyének fliggdve valtak a szigoru eldirasok altal

Neuropsychopharmacologia Hungarica 2004, VI/3; 133-143

idozitett transzallapotok Opiat hatasatol. A hagyo-
manyos spirit illness 1ényege az, hogy a szenvedés
tulajdonképp jutalomma valt, és azok anticipaltak,
akik megel6z6en mar megismerték a modosult tu-
datallapotot. Ez a betegség nem mas, mint egy szi-
goruan szenzoros jellegli, magasan sztereotip, cél-
iranyos, ritualizalt, patomorfikus (betegségszerd,
de nem patologikus) el6jaték a transznak k6zossé-
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(Jilek, 1982b). A mi pszichobioldgiai szempon-
tunkbol ugy tiinik, hogy a szimptomak a rendsze-
res ceremoOniakban szerzett tranzakciok hianyabol
adodnak és moho vagyat (craving) fejeznek ki a
szociadlisan indukalt endogén opiatok irant. Az
opiat valaszkészség szezonalis mintazata 6szi hi-
any-szindromaval nem ismeretlen jelenség a far-
makologiaban (Beckmann, Llados-Eckman, Stan-
ton ¢és Adler, 1982). Sét, az endorfinkoncentracio
€s az opiatreceptorok éves valtozasait is megfi-
gyelték, és télen kaptak a legmagasabb értékeket
(De Ceballos és De Felipe, 1984; von Knorring,
Almay, Johansson, Terenius és Wahlstrom, 1982).
Ezek a jelenségek feltehetdleg a fent emlitett na-
gyobb mértéki jutalom alapjaul is szolgalnak. Az
opiatérzékenység diurnalis valtozasa is létezik,
legnagyobb érzékenységgel a késé esti orakban
(Frecska, Arato, Banki, Bagdy, Perényi, Mohari és
Fekete, 1988), amely a legtobb samanisztikus te-
vékenység tipikus idépontja (Winkelman, 1986).

Az “anomias depresszid” hasonlo tiinetmintaval
jarod kronikus diszforias allapot, amelyet a gyokér-
telenség és a kulturalis elidegenedés érzése kisér.
Ez az allapot gyakran el6fordul a nyugati parti in-
dianok adolescenseinél, a kulturalis hovatartozas
felfliggesztése és az identitaszavar kovetkezmé-
nyeként.

Ez a szindroma lényegét tekintve megfelel a
spirit illness-nek, és kozel all az indianok major
depressziojahoz, egyuttal alapjat képezheti az al-
koholizmusnak, az 6ngyilkossagnak, valamint az
erdszakos halal és a beilleszkedési problémak ma-
gas el6fordulasi aranyanak a bennsziilott fiatalok-
nal. Ezek a rendellenességek nyugati jellegii tera-
pias modszerekkel gyakran nehezen megkdzelit-
hetdk, mig azokra a gydgyit6 ceremonidkra jol rea-
galnak, amelyek modosult tudatallapotok segitsé-
gével érik el a személyiség-mintazat atalakitasat és
a szocialis reintegraciot (Jilek, 1974). A beavatas
feladata ma mar nemcsak az, hogy biztositsa a ritu-
aléban valo részvételt, hanem az is, hogy egy uj
identitas létrehozasa altal legydzze a betegséget és
a hibas magatartast, melyet egy idegen kultara ha-
tasa idézett eld (Jilek, 1982b). Az 6si nevek fel-
¢lednek, a tradicionalis significant others inter-
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nalizdlodnak és a jutalomértékii transzallapot en-
dogén oOpiat mamorahoz kondicionalédnak. Ily
modon az 6sok a kultara jelentds részévé valnak.

ARITUALIS ES SZIVBOLIKUS GYOGYITAS
OSSZEFUGGESEI

Moerman (1987) a ritudlis gydgyitast a “szimboli-
kus gydgyitas”-nak nevezett terapias eljaras egy
verzidjanak tekintette. A szimbolikus gyogyitasrol
(idetartozik a dinamikus pszichoterapiak jo része
is!) és annak univerzalis szerkezetérdl irt 6sszefog-
lalojaban Dow a kovetkezdket allitja (1986):

« 1. Altalanos szintre emelt kulturalis mitikus vi-
lagot hoz 1étre azaltal, hogy a gyogyitok, a be-
avatottak vagy a profétak tapasztalatait altala-
nositja, vagy ugy, hogy mas modon altalanositja
az emocionalis ¢lményeket.

* 2. A gyogyitd meggydzi a beteget arrol, hogy
meg lehet hatarozni a beteg viszonyat a mitikus
vilag egy részéhez, és megadja a meghatarozast.

* 3. A gyodgyitd a paciens emdcioit tranzakcio-
nalis szimbdélumokhoz kapcsolja ebben a ponto-
san meghatarozott mitikus vilagban.

* 4. A gyogyitd manipuldlja a tranzakcionalis
szimbdélumokat, hogy elésegitse az érzelem
tranzakcidjat.

Dow az emdciokat altalanositott kdzegnek tartja,
amely 0sszekoti a pszichés szférat a szomatikus
rendszerrel. Az emoécidk révén a tranzakcionalis
szimbdélumok gydgyitd hatast eredményezhetnek.
Hatarozottan allitja, hogy a szocialis kornyezet
szimbolikus attétel utjan nemcsak a paciens gon-
dolkodésara, hanem a bioldgiai rendszerére is hat.
A szocialis kotelékek endogén o6piat vonatkozasa
¢és ennek a kognitiv struktirdkhoz valé kondicio-
naldsa magyarazatot adhat allitasaira, igy példaul a
beavatasi szertartds ceremodnidja soran kivaltodo
EOP felszabadulés erételjes megerdsitd hatasanak
kovetkeztében a kulturdlisan meghatarozott
“tranzakciondlis szimbolumok” emocionalis ér-
tékkel telitddnek, létrejon a “mitikus vilag”, és
megtorténik a keresztkondicionalds a kognitiv és
endokrin szférak kozott. Ily mddon térténhet meg
a kulturalis normak hatékony atorokitése, amelyre
— lassuk be — a nyugati pszichoterapia nem vallal-
kozik.

RITUALIS GYOGYITAS AKTIV KOZOSSEGI
RESZVETELLEL

A szocialis kapcsolatok a transzallapotokat nem-
csak modositjak, hanem szabalyozzak is a kalahari
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'Kung torzs tagjainal a “forr6 energiaval” valo ko-
z0sségi gyogyitd ceremoniak soran (Katz, 1982a).
A tudatallapot modositasa szintén a gyogyitas €l-
ményének kozpontjaban all. Ez a transzformacio,
amely csak fajdalmas, “izzasztd” atmenet utan ko-
vetkezik be, hozza magaval a szellemi gyogyitd
eronek (azaz a kulturalis konnotaciokkal rendelke-
z6 endogén helyreallit6 mechanizmusoknak), a
gyogyitokkal és kozosségiikkel valo 6sszekapcso-
lasat. Ennek az atmenetnek [ényeges eleme a gyo-
gyito erd szabalyozasa és kontrollja; olyan folya-
mat, amelynek fiziologiai és viselkedésbeli Ossze-
tevoi 6tvozddnek, s mindez mély pszichologiai
szinkronicitashoz vezet. A gyogyitok médiumként
szolgalnak arra, hogy a gydgyhatast a kozosségbol
visszavezessék a kozosségbe. A gyogyito szellemi
erejét a kozosségtol nyeri, a kozosség viszont erdt
merit azokbol a harcokbol, amelyeket a gyogyitd
az 6s0k gonosz szellemeivel és sajat belso félelme-
ivel viv. Az Osszhatds az a védelmez6 “szellemi
energia", mely vég nélkiil vandorol a gyogyitotol a
kozosségbe €s vissza olyan folyamatban, amely
mélyen visszanyul a multba, és az identifikacionak
egy Orvényld, reciprok valfajat képezi. A gyogyi-
tok a transzallapotot intenzivebben élik at, és ¢él-
ményeiket megosztjak a kozosség tagjaival. Az
ének, a tapsolds és a dobolas lehetévé teszi a
transzallapot mélységének szabalyozasat, dinami-
kus egyensulyt tartva kockazat és nyereség kozott
(Katz, 1982b). PI. a fajdalom-¢lmény a !Kung-ok
transzallapotaban homeosztatikus folyamat, mely
masok altal ellendrzott, és feltételezziik, hogy
ugyanez érvényes a testhomérsékletre is. Katz irja:
“A tliztanc egyike azoknak a specifikus elemek-
nek, amelyeket a gyogyitd erd szabalyozasara
hasznalnak. Gyogyité erdé van a tlizben, és a
'Kung-ok azért dolgoznak a tlizzel, hogy felhevit-
sék a tancolok gyogyito erejét. Az énekesek szén-
darabokat dorzsolnek a keziikben, miel6tt nekiall-
nanak “megdolgozni” egy transzba esett tancost. A
tancosok odamennek a tlizhoz, jarnak benne, bele-
teszik a fejiiket, tliizes széndarabokat vesznek fel és
végigdorzsolik azokat keziikon és testiilkon. De
nemcsak a tliz heviti fel a tancosok gyogyito erejét.
A gyogyitok ugyanazt a szot (da’a) hasznaljak,
hogy leirjak a tanc tiizét és a sajat testiikben égo tii-
zet, amely felheviti a gyogyito erdt. A tiiz eldsegiti,
hogy a tancos elérje a transzallapotot, mert hozza-
teszi sajat gyogyito erejét a tdncos gyogyito erejé-
hez. Emiatt a tliz kiilonosképpen erételjes 6szton-
70 a transzallapot eléréséhez (Katz, 1982b)”.
Ehhez az etnografiai leirashoz jol illeszkedik az
a neurobioldgiai adat, amely szerint a kdrnyezeti
homérséklet és a test viztartalma jelentds hatast
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gyakorol az EOP-ek felszabadulasara erdteljes
testgyakorlds soran: magas hémérséklet és dehid-
ratalt feltételek eredményezik a legnagyobb opiat-
felszabadulast, ezt koveti a magas hémeérséklet és a
normalis hidratacios allapot feltétele (Kelso, Her-
bert, Gwazdauskas, Goss és Hess, 1984).
Meglepd, hogy az izzadas mennyire fontos ele-
me gyogyitod szertartasuknak. ElGszor a gyogyitd
keze kezd el izzadni, ez a “forr6 energia” lathato
kifejez6dési formaja, azaz a transzallapot jele. A
'Kung-ok azt hiszik, hogy az emberi izzadsag,
mely a gyogyitod tanc-transz soran képzdodik, erd-
teljes terapias hatassal bir. A transzban 1évok az iz-
zadsagot — mint habos tajtékot — sajat testiikrdl az
éppen gyogyitando személy és masok testére dor-
zs0lik, hogy megvédjék oket a betegségtol. A ko-
vetkezd részben megprobalunk magyarazattal
szolgalni erre a szokatlan terapias hagyomanyra.

RITUALIS TRANSZALLAPOT ES AZ EXOGEN
OPIATOK

Ugy tiinik, hogy az identifikacié szimbolikus
szintjét éppugy, mint a szenzomotoros ingerlés fi-
ziologiai szintjeit, a szocialis kapcsolatok bioldgi-
ai szintje alapozza meg. A jelenleg foly¢ kutatasok
nyilvanvaléva tették, hogy a bdr, mint az emberi
test legkiterjedtebb szerve és amely kozvetlentil
érintkezik a kornyezettel, tobb mint burkolo
anyag. Inkabb kozvetité kozeg, ahol a test kiilso és
belsé részei kozotti interakcid nagy része folyik,
még humoralis szinten is. Az emésztési funkcio el-
latasan tilmenden mindez érvényes a bélrendszer-
re is. Az un. “diffuz neuroendokrin rendszer”
(Margules, 1981) sejtjei azonos bioaktiv
peptideket valasztanak ki az agyban, a belekben és
a bérben. Mindez a fent emlitett kozvetitd szerepet
tamasztja ala.

Elképzelhetd, hogy a transz kezdetén (amikor a
“gyogyitd erd” forrni kezd, és indukalni kezdi a
transzallapotot) az izzadsagmirigyek EOP-eket
vagy olyan anyagokat valasztanak ki, amelyek eld-
segitik az Opiathatas 1étrejottét. Ezek a transzban
1évokre belsdleg hatva modositjak a hdszabalyo-
zast, tamogatjak az energiafelhasznalast, eldsegi-
tik a modosult tudatallapot megjelenését, képesek
athatolni a béron, igy kiviilrél is hatnak. fme az in-
dividudlis homeosztdzis szocidlisan kozvetitett
szabalyozasnak egy jabb példaja! Feltételezhet-
jiik, hogy a gyogyito ritualé tobbi résztvevdiben is
megeldzik a tulheviilést és kihatassal vannak az
immunkompetenciara. A tarsakkal vald kozeli
kapcsolat soran felszabadult EOP-ek ismerten
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csokkentik a talheviilést (Frohm ¢és Wallnau,
1983), de napjainkig az izzadsagmirigyek ilyenfaj-
ta parakrin feed-back szerepét a hdszabalyozasban
még nem elemezték.

Mindazonaltal az exogén hatasi EOP-ek nem
ismeretlenek a neurofarmakolégiaban. Bizonyité-
kok vannak arra, hogy taplalkozassal szervezetbe
juthatnak olyan 6piat anyagok, mint a kazomorfin,
morficeptin €s gliadin, amelyek nem emésztddnek
meg, hanem a vérkeringésbe keriilnek, atjutnak a
vér-agy gaton €s igy mind centralisan, mind perifé-
rialisan Opioid hatast valtanak ki (Brandtl, Tesche-
macher, Blasing, Heschen és Lottspeich, 1981;
Teschemacher, Koch és Brantl, 1997). Ezeknek az
un. exorfinoknak vagy exogén opiat peptideknek
fontos funkciojuk lehet csecsemdk homeosztazi-
saban ¢és viselkedésében (Panksepp, Normansell,
Siviy, Rossi és Zolovick, 1984).

A placentofagia jelensége azt jelzi, hogy ez az
exogén Opiat hatas nemcsak a csecsemoknél 1éte-
zik, hanem felnétteknél is, legalabbis szubhuman
szinten. A placenta elfogyasztasa a sziilés soran
megnodvekedett EOP-szint analgézias hatasat dra-
maian noveli (Kristal, Thompson ¢és Grishkat,
1985). Bizonyitott, hogy a placenta tartalmaz egy
olyan anyagot, amely fokozza a szervezetben mar
jelenlévé EOP-ek hatasat (Corpening, Doerr €s
Kristal, 2000). Az opioid facilitator jelentésége a
szllés elott alloknal €s a kotelékteremtésben nyil-
vanvalo.

ZAROSZO

Ko6zleménylink megitéléséhez javasoljuk egy fon-
tos alapelv figyelemben tartidsat. Nevezetesen azt,
hogy nem a téma teszi a tudomanyt hanem a méd-
szer. Mig az utobbi feldl illethet jogos biralat (pl.
megkérddjelezése annak, ahogy irodalmi adatokat
sorakoztatunk fel egy prekoncepcid megtamogata-
sahoz), de az elébbi vonatkozasaban a kritika nem
relevans. Tisztaban vagyunk azzal, hogy ennek az
értekezésnek tobb pontja teljességgel spekulativ
jellegli. Mégis tigy véljiik, hogy nem teljesen hia-
bavalé annak attekintése, hogy mi ujat adhat a
pszichobiologia és neurofarmakolégia az emberi-
ség nagy kérdéseinek 1j nézOpontbdl vald szemlé-
letéhez. Az etnografiai megfigyeléseket 6ssze kell
kotni a kisérleti orvostudomany eredményeivel an-
nak érdekében, hogy az emberi magatartas holisz-
tikus elméletéhez jussunk el.
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