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Ze soucasné mediciny

Pohled na frontalni lobotomii
po sedmdesati letech — pouceni z historie

JAN CHRASTINA, ZDENEK NOVAK
Uvod

Lze soudit, Ze prvnim vykonem, ktery by bylo mozné oznacit za neurochi-
rurgickou operaci, bylo oSetieni otevieného poranéni mozku. Ov§em operacni
zakroky, které se v dobovych zpravach a v beletrii popularnich pramenech na-
zyvaji vypusténi zlého ducha, odstranéni d’ablova vejce nebo vynéti kamene
blaznovstvi, dnesnimi slovy primitivni neurochirurgické operace u nemocnych
koliv je mozné tyto vykony (vétSinou trepanace lebky), provadéné s minimalni
anestezii nebo zcela bez ni, povazovat za primitivni a drastické, byly vyrazem
omezenych moznosti tehdejsi mediciny pii odstranovani utrpeni nemocnych
s duSevnimi poruchami. Totéz je mozné prohlasit i o 1é¢ebnych postupech, které
nastoupily v psychiatrii v prvni poloviné minulého stoleti. Jednalo se predevsim
o zavedeni inzulinovych komat a o znamg;jsi elektroSokovou terapii. V téchto
postupech je nutné vidét pfedevsim dobfe minénou snahu 1ékaiti o nalezeni me-
dicinskych prostredki k feseni situace nemocnych v psychiatrickych zatizenich
pfi zcela nedostatecnych dobovych lécebnych moznostech. A pravé v tomto ob-
dobi vystoupil na svétlo medicinské historie operacni zakrok, ktery znamenal
ve své dob¢ velkou nadéji — protéti bilé hmoty ¢elniho mozkového laloku, fron-
talni leukotomie, zpopularizovany jako lobotomie. Diky dalsi dramatické his-
torii fada umeéleckych dél i odbornych publikaci prezentuje lobotomii jako
synonymum pro medicinské barbarstvi a exemplarni piiklad poruseni prav ne-
mocného, z néhoz lobotomie vyrobi ve vSech smérech poddajnou bytost ne-
schopnou jakéhokoliv odporu. Tento simplifikovany kriticky pohled vSak
ignoruje data, kterd naopak poukazovala na pozitivni vysledky lobotomie u ur-
¢itého procenta nemocnych, predevsim ve srovnani s alternativou celozivotni
ustavni terapie. Navic, jak ukaze i dalsi text, neni mozné pri diskusi o provadéni
lobotomii ignorovat ani mimomedicinské vlivy, jako je tlak rodinnych pfislus-
nikti nemocnych na feSeni stavu obtizné zvladatelného ptibuzného s mnohdy
ne zcela podlozenou diagn6zou dusevni choroby nebo situace v pieplnénych
psychiatrickych lazkovych zafizenich, vynucujici si feseni.
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Prvni kroky smérem k lobotomiim

Vlastni sdéleni je mozné zahajit pohledem na konec 19. stoleti. Roku 1888
tfeditel Svycarského psychiatrického sanatoria G. Burckhardt provedl operaci
mozku u Sesti psychotickych pacientl. U prvni nemocné se schizofrenii se sna-
zil odstranit jeji sluchové halucinace chirurgickou resekci ¢asti temenni a span-
kové oblasti mozku spolu s korovym sluchovym centrem. U dalSich péti
nemocnych prot’al nervové drahy spojujici ¢elni a temenni lalok mozku, aby
utlumil agresivitu nemocnych odpojenim ¢elnich lalokii od toku podnétt z te-
menniho laloku. Vysledkem vykont provadénych v podminkach psychiatric-
kého sanatoria lékafem bez specialni chirurgické erudice byla dvé umrti
a zavazna neurologicka postizeni u pacientu, ktefi vykony prezili. Burckhard-
tova snaha se setkala se zcela negativni odezvou nejen soucasnikti. Pfedni psy-
chiatr Kraepelin vykon oznacil za ,,pacifikaci nemocnych odskrabanim
kortexu*‘. Roku 1912 podrobili Burckhardtovy vykony tvrdé kritice dva petro-
hradsti 1ékaii — predni rusky neurolog Vladimir Bechtérev (po vySetfeni J. V.
Stalina se mu stala osudnou jeho véta ,,Prohlizel jsem jednoho suchorukého
paranoika“) a jeho mladsi spolupracovnik, chirurg estonského ptivodu Ludvig
Puusepp. V palbé¢ kritiky ovSem autofi opomenuli zminit, Ze sdm Puusepp roku
1910 u tfi nemocnych s psychiatrickym onemocnénim provedl vykon, jehoz
podstatou bylo pteruseni mozkové kiiry mezi celnimi a temennimi laloky. Tyto
operace velmi ptipominaly Burckhardtovy vykony nejen principem, ale také
Spatnymi vysledky. V historii opera¢nich vykont pro poruchy psychiky zane-
chal Puusepp jesté jednu stopu. Na konci 30. let 20. stoleti se v turinské ne-
mocnici podilel na zalozeni centra, které vyznamné ovlivnilo provadéni
neurochirurgickych vykonl u nemocnych s psychiatrickymi onemocnénimi
v Italii.

Pocatky historie frontalni lobotomie

Za prelomové datum v historii chirurgické terapie dusevnich poruch je
mozné oznacit den 12. 11. 1935. Tehdy portugalsky neurochirurg Almeida Lima
provedl u 63leté Zeny s tézkou involucni depresi operaci navrzenou pozdéjsim
nositelem Nobelovy ceny polyhistorem Egazem Monizem, ktery je také auto-
rem terminu psychochirurgie. Principem vykonu bylo pieruseni spojt kory cel-
niho laloku s hlubokymi strukturami mozku. Autofi operaci oznalili za
leukotomii (protéti bilé hmoty — leukos — bily z fectiny) (obr. 1). Technika pro-
vedeni se v prib¢hu historie vyvijela. Pivodni zpisob navrzeny Monizem
a Limou spocival v pfimé injekci mistniho anestetika novokainu s adrenalinem
do horni ¢asti bilé hmoty ¢elniho laloku s cilem stazeni mozkovych cév, aby
bylo snizeno riziko krvaceni. Poté nasledovala lokalni injekce alkoholu ke skle-
rotizaci nervové tkané. Nevyhodou tohoto zpisobu byl obtizné odhadnutelny
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Obr.1. Pfiblizny rozsah protéti bilé hmoty ¢elniho laloku pfi pavodni Monizové
operaci (autory upraveno z: Novak Z., Chrastina J. Historie chirurgickych zakrokt
pro poruchy psychiky do r.1953. Ceska a slovenska psychiatrie, Ceska republika,

103, 4, od s. 184—189)

rozsah destrukce nervovych drah. Proto autofi ptesli k mechanickému protéti
mozkové tkan€ pomoci specialniho operac¢niho néstroje — jehly s vysuvnou kli¢-
kou, coz diky kalibraci nastroje umoznovalo provést vykon v definovaném roz-
sahu. Popsany operacni postup prosel v dalsim obdobi fadou modifikaci. Roku
1937 se Lyerly pokusil snizit riziko krvaceni tim, Ze operoval s vyuZitim nos-
niho zrcatka zavedené¢ho do mozkové tkané. Tato jednoducha pomiicka umoz-
flovala urcitou kontrolu krvacejicich cév. Jini autofi se naopak snazili snizit
riziko vykonu a zdrovei rozsifit jeho rozsah zavedenim specialniho plochého
nastroje (leukotomu) pfipominajiciho nliz na krajeni masla, ktery diky tupym
,,ostiim‘‘redukoval riziko poruseni velké mozkové cévy.

Uloha Waltera Freemana

Dalsi vyvoj nepochybné hluboce poznamenalo setkani Monize s americkym
neurologem a psychiatrem Walterem Freemanem, ke kterému doslo roku 1935
na Second International Congress of Neurology v Londyné, tedy jesté pied zmi-
flovanou premiérovou operaci provedenou Monizem a Limou. Sam Freeman
se pozdéji vyjadril, Ze by se s nejvétsi pravdépodobnosti bez tohoto osudového
setkani problematikou chirurgickych vykont v oblasti ¢elniho laloku mozku
nezabyval. Ov§em Freemantv zajem o moznosti chirurgické 1é€by psychiatric-
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kych onemocnéni nebyl vyvolan pouze timto setkanim. Jako 1ékaisky reditel
vyzkumnych laboratofi v Government Hospital for the Insane ve Washingtonu
(od roku 1924) se zabyval problematikou uréeni patologickoanatomické pod-
staty psychiatrickych onemocnéni. Freeman byl také jednim z americkych prt-
kopnikti 1écby psychiatrickych onemocnéni pomoci inzulinovych komat
a elektrosoktl. Skutecnosti ovSem zustava, ze v kvétnu 1936 Freeman zahajil
s Monizem intenzivni pisemnou komunikaci. V dopisech uvadél, ze i kdyz
o operacich mozku u nemocnych s psychiatrickymi onemocnénimi uvazoval
jiz dtive, nyni ,,kdyz mam vasi autoritu, o¢ekavam, ze ptijdu doptedu*. Moni-
zovu monografii s tématikou leukotomii v recenzi pro prestizni ¢asopis Archi-
ves of Neurology and Psychiatry hodnotil jako ,,text, jehoz dilezitost mize byt
jen stézi precenéna”. I diky Monizovi Freeman opustil patrani po zménéné ana-
tezi, ze problém spociva v postizeni vnitinich spojii mozku a miize byt tedy vy-
fesen protétim téchto postizenych okruhtd. Neni tedy prekvapenim, ze jiz 14. 9.
1936 provedli pravé Walter Freeman spolu s neurochirurgem Jamesem Wattsem
prvni frontalni leukotomii ve Spojenych statech u zeny v domacnosti, trpici téz-
kymi depresemi. Podobnou diagnoézou trpéla fada dalSich nemocnych, pozdéji
operovanych nejen ve Spojenych statech. Za 2 mésice po tomto datu jiz uvadéli
20 operovanych nemocnych a roku 1942 pocet provedenych leukotomii dosahl
200. Od Freemana a Wattse pochazi také jiz zminovany medialné znamy termin
lobotomie. Zlepseni stavu uvadeéli u 63 % nemocnych, 23 % zustalo stejnych
au 14 % vedl vykon ke zhorSeni stavu. Je nutné uvést, ze k hodnoceni stavu
operovanych nemocnych nebyly pouzity soucasné sofistikované hodnotici stup-
nice. Pro Freemana bylo pfedevs§im v dalsim obdobi dtlezité dosazeni zklidnéni
nemocného. I kdyZ Freeman a Watts navazovali na Monize, jeho ptivodni tech-
niku zasadné modifikovali. Nejdilezitéjsi zménou byl piesun cile operace do
oblasti spodiny ¢elniho laloku mozku. I pfi nedostate¢nych moznostech zobra-
zeni mozkovych struktur a dilezitych cév vstupujicich do mozkové tkané v
blizkosti operované oblasti se snazili maximalizovat bezpeénost vykonu a de-
finovat jeho rozsah. I kdyz zéakladem orientace v prub¢&hu operace byla piede-
v§im chirurgova prostorova predstavivost, anatomicky odhad (poloha malého
ktidla kosti klinové jako dilezitého orienta¢niho bodu byla zjistovana naslepo
pomoci kanyly zavedené v mozkové tkani) a zrak asistujiciho Iékaie — vétSinou
neurologa nebo psychiatra (ktery z postaveni za hlavou nemocného informoval
chirurga o poloze opera¢niho nastroje v horizontalni roving), autofi vyuzivali
kalibrované nastroje a jednoduché zavadéci systémy. Navic po provedeném vy-
konu do mista operace podéavali kontrastni latku viditelnou pii rentgenovém
vySetfeni a takto jednoduse ziskavali pfedstavu o rozsahu vykonu.
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Lobotomie pres strop ocnice (transorbitalni lobotomie)

Po 10 letech od americké premiéry lobotomie se Freeman seznamil s tech-
nikou italskych 1ékaitt Fiambertiho a Dogliottiho. Fiamberti jako ptistupovou
cestu do nitrolebniho prostoru k operaci ¢elniho laloku mozku vyuzival stropu
ocnice, ktery naléha na spodinu celniho laloku mozku. Dogliotti provadél
punkci mozkové komory rovnéz pres strop o¢nice. Pravé tyto poznatky vedly
ke vzniku vykonu, ktery Freeman oznacil za transorbitalni lobotomii. Budouci
operacni nastroj — sekacek na led s napisem Uline Ice Company, ktery snad zt-
stal i na pozd¢ji vyrabénych lobotomech — Freeman pievzal z vybaveni vlastni
kuchyné. Po testovani na grapefruitech a anatomickych preparatech ptesel bez
asistence neurochirurgického partnera k samostatnym operacim. Pii operaci
nebyl nutny kozni fez. Operatér pouze nemocnému zvedl horni o¢ni vicko,
umistil konec operac¢niho nastroje (ozna¢ovaného jako orbitoklast nebo leuko-
tom) pod vicko a nastroj nasméroval proti stropu ocnice ve sméru rovnob&ézném
s hibetem nosu s lehkym tklonem smérem ke stiedocarové roviné mozku (obr.
2). Po poklepu kladivkem operaéni nastroj prorazil strop o¢nice a byl poté za-
veden asi 5 cm hluboko do mozkové tkané. Nasledné operatér pohyby nastroje
v riznych smérech prerusil nervové drahy spojujici koru €elniho laloku s tha-

Obr.2. Smér zavedeny operacniho nastroje a rozsah vykonu pfi operacnim vykonu
pfes strop o¢nice (autory upraveno z: Novak Z., Chrastina J. Historie chirurgickych
zakrok( pro poruchy psychiky do r.1953. Ceska a slovenska psychiatrie,
Ceska republika, 103, 4, od s. 184—-189)
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lamem. Vykon byl obvykle provadén oboustranné. Tato operace podle Free-
mana nevyzadovala neurochirurga a mohla byt provedena i mimo operacni saly.
Kratkodobé anestezie bylo dosahovano pouze elektroSokem. Proto mohl byt
vykon provadén i v psychiatrickych zafizenich, kde byly k dispozici pfistroje
pro elektrosokovou terapii. Svého neurochirurgického partnera Wattse Freeman
o provadénych vykonech informoval az poté, co samostatné operoval 10 ne-
mocnych. Otfeseny Watts roku 1947 spolupraci s Freemanem ukon¢il. Cilem
Freemana byla maximalni simplifikace vykonu, aby mohl byt vynat z kompe-
tence neurochirurga a mohl byt provadén lékaiskym persondlem v lazkovych
psychiatrickych zatizenich nebo dokonce jako ambulantni zakrok v ordinaci
lékate, mimo operacni saly. Freemanova medialni a komunikacni zdatnost vedla
k popularizaci lobotomie jako vseléku duSevnich poruch a jejimu rozsiieni
nejen po celém uzemi Spojenych statd. Indikaéni spektrum zahrnovalo psychi-
atricka onemocnéni od neurdzy pies psychdzu po poruchy chovani mladistvych
a kriminalitu. Vykony byly velmi ¢asto provadény u depresivnich zen v do-
macnosti a obtizné zvladatelnych adolescentll. Freeman sam provedl celkem
3439 lobotomii v 55 psychiatrickych tstavech v celkem 23 statech USA. Z to-
hoto poctu bylo 2 500 lobotomii provedeno pies strop ocnice. Ani objev tlumi-
vych ucinkl soli lithia a vyvoj novych 1ékd pro terapii psychiatrickych
onemocnéni (neuroleptik) nevedl Freemana k redukei poctu provadénych vy-
konti. Podle jeho nazoru farmakologicka terapie psychiatrickych onemocnéni
predstavovala pouze docasné feseni potizi nemocného. Roku 1964 prezentoval
svoji piedstavu o dalsi simplifikaci operace, kdyz uvazoval o injekci horké vody
do hloubky ¢elnich lalokt.

Posledni transorbitalni lobotomii Freeman provedl v tnoru roku 1967. Zde
Slo jiz o tfeti vykon u dlouhodobé 1é¢ené nemocné, coz podobné jako prvni
operovana pacientka byla depresivni zena v domacnosti. Pfi opera¢nim vykonu
doslo ke smrtelnému krvéaceni z porusené pfedni mozkové tepny. I kdyz se
v zadném ptipadé nejednalo o ojedin¢lou komplikaci, v tomto ptipadé bylo
jejim vysledkem zruseni Freemanovy licence. Po ukonéeni operacni ¢innosti
se Freeman vénoval predevsim sbéru dat od dfive operovanych nemocnych,
aby zvratil negativni predstavy o vysledcich lobotomii. S védomim uréitého
zjednodus$eni je mozné prohlasit, Ze i kdyz Freeman chtél otevfit cestu k chi-
rurgické terapii psychiatrickych onemocnéni, disledky jeho operacni ¢innosti
se staly prekazkou, ktera je aktualni i nyni s odstupem 40 let po jeho smrti.

Cilem tohoto ¢lanku ov§em neni jednostranna negace prace a osobnosti dok-
tora Freemana. Z literarné zpracovanych vzpominek byvalého Freemanova pa-
cienta (kniha Dullyho a Fleminga ,,My lobotomy*‘) Freeman nevystupuje jako
nesympaticky ¢lovék. I jiné prameny prokazuji Freemantv redlny zajem
o osudy operovanych nemocnych. Stejné tak nelze piehlédnout jeho snahu
o identifikaci fyziologické podstaty dusevnich chorob. Freeman byl spoluza-
kladatelem a v letech 1946—1947 prezidentem prestizni spole¢nosti American
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Board of Psychiatry and Neurology a aktivnim ¢lenem American Psychiatric
Association. Jeho zZivot nepochybné poznamenaly tézké osobni tragédie.

Jeho syn se ve véku jedenacti let utopil pii kempovani v Yosemitech po ne-
Stastném padu do vodopadu. Manzelka méla zadvazné problémy s konzumaci
alkoholu. Lze tedy pochopit jeho potize s nespavosti a popisovany abusus nar-
kotik — barbiturati. Uvahy o patologické ctizadostivosti vedené snahou vyrov-
nat se svym predkiim — Gspé$nym lékaiim (dédecek dr. Keen — prvni operace
tumoru mozku ve Spojenych statech) vSak stoji uz na hranici bulvaru.

Vrchol a ustup lobotomii

Ro¢ni pocet lobotomii provedenych ve Spojenych statech dosahl vrcholu
v roce 1949, tedy soucasné s udélenim Nobelovy ceny Egazu Monizovi pravé
za operace Celniho laloku mozku u nemocnych s psychiatrickymi onemocné-
nim. V tomto roce dosahl celkovy pocet provedenych vykonu neuvétitelného
¢isla 5 074. V priibého historie bylo ve Spojenych statech provedeno 40 000
lobotomii a ve Velké Britanii 17 000. I kdyZ pocet lobotomii provedenych ve
Finsku, Norsku a Svédsku (celkem 9 300) je v absolutnich &islech nizsi nez
britské nebo americké poéty, pii pfepoctu na pocet obyvatel tyto skandinavské
staty 2,5 nasobné prevysuji USA. V Déansku bylo lobotomovéno 4 500 pacientd,
predevsim mladych zen s psychickymi poruchami a mentalné retardovanych
deéti. Podobné byly i v Japonsku lobotomie provadény i u déti s poruchami cho-
vani nebo Spatnym prospéchem. Ovsem v tomto obdobi vrcholu lobotomii se
jiz také objevuji zpravy o nezaddoucich ucincich zékroku a také nové 1éky pro
nemocné s poruchami psychiky, oznacované jako neuroleptika (jako prvni roku
1952 chlorpromazin).

Na tomto misté je vhodné polemizovat s ¢astou piedstavou, ze vysledkem
lobotomie byl vzdy nemocny neschopny feci nebo zakladnich myslenkovych
pochodu, bez kontroly vegetativnich funkei. U vétSiny nemocnych po lobotomii
nost planovani. Okoli nemocného vnimalo také poruchy socidlni adaptibility,
odbrzdénost a rizny stupen postizeni emocionality nemocného az tplnou oplos-
télost emoci. Odtud pochazi také ptirovnani nemocnych po provedenych lobo-
tomiich k ob&tem karibskych ritualti — zombie. Jinym rysem byla neschopnost
strachu a uzkosti v situacich, kdy jsou tyto reakce adekvatni. Udalosti, které
vedly k zékazu psychochirurgickych operaci v byvalém Sovétském svazu, jsou
dokumentovany diky stenografickému zaznamu zvlastniho zasedani predsed-
nictva Védeckeé I1€kaiské rady SSSR. Vlastnimu zakazu predchazel ¢lanek v ce-
lostatnim deniku Pravda v sekci ,,dopisy redakci® s anotaci ,,proti jedné
pseudovédecke 1é€ebné metode*. Dopis, ktery podepsali dva provincni 1ékafi,
oznacil leukotomii za ,,pfiklad impotence burzoazni mediciny*. Nasledujici den
poté, co ministerstvo zdravotnictvi tento ¢lanek obdrzelo, bylo svolano specialni
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zasedani predsednictva Védecke l€karské rady. Zminény stenograficky zaznam
z tohoto zasedani, nalezeny ve Statnim archivu Ruské federace, ukazuje argu-
menty proponentu a kritiki psychochirurgie a je z néj patrny protizapadni a an-
tisemitsky charakter diskuse. Obh4jci operace prezentovali leukotomii jako
metodu posledni volby, ktera je obhajitelna diky rostoucimu poétu chronickych
pacientti bez moznosti jiné terapie. Kritikové v duchu zpolitizovanych argu-
mentt srovnavali vysledky leukotomie s ,,idejemi americkych imperialistd, ktefi
vytvareji roboty*. Tehdejsi piedni psychiatr a kritik leukotomie Vasilij Gilja-
rovskij uvedl: ,,Predpoklada se, ze protéti bilé hmoty celnich lalokl naruSuje
jejich spojeni s thalamem a vylucuje moznost pfijimani stimul®, které vedou
k jejich iritaci a celkoveé k naruseni mentalnich funkci. Toto vysvétleni je me-
chanistické a vraci se k omezené koncepci lokalizacnich charakteristik mozko-
vych funkci, jak je vnimana psychiatry v Americe, odkud k nam byla lobotomie
importovana.* Zaveérem jednani bylo, Ze ,,vykon je v rozporu s principy huma-
nity*, ,,Jobotomie zménila nemocného ¢loveka v idiota™ a Ze operace ,,odporuje
Pavlovové fyziologické teorii“. Vlastni zakaz byl vyhlasen zvlastni vyhlaskou
ministerstva zdravotnictvi z 9. 12. 1950. Po oficialni publikaci zakazu lobotomii
bylo nékolik piednich psychiatri a neurochirurgl propusténo ze zaméstnani
praveé pod zaminkou provadéni lobotomii. V §ir§im historickém kontextu tyto
udalosti pfedchazeji znaméjsi afétre bilych plastd, kdy bylo na zakladé udani
zateno nékolik 1ékait oSetiujicich nejvyssi sovétské predstavitele. Ovsem dalsi
seridzni informace o pozadi zakazu lobotomii v SSSR ptfedevsim z pohledu je-
jich mozného zneuzivani u politickych oponentt jsou neziskatelné. Predni
¢esky neurochirurg a znalec historie neurochirurge prof. Vladimir Benes sen.
kromé zpolitizovanych sport uvadi i jiné, medicinské divody zakazu leukoto-
mii v SSSR. Jednalo se pfedevs§im o skute¢né vysokou imrtnost po zakrocich
a rozsahla loziska krvaceni v operovanych ¢elnich lalocich mozku prokazana
v patologicko-anatomickych nalezech. V podobném obdobi jako v SSSR byla
lobotomie zakazéana naptiklad v byvalé Jugoslavii, Némecku, Japonsku a né-
kterych americkych statech. Konec systematického provadéni lobotomii je
mozné Casove zafadit do obdobi ¢asnych 70. let, ale i zde byly vyjimky. Jako
piiklad je mozné uvést Francii, kde bylo jesté v letech 1980—-1986 provedeno
32 lobotomii.

Nejznaméjsi nemocni po lobotomii

Snad nejznaméjsi lobotomovanou nemocnou (vedle literarniho a filmového
Randla P. McMurphyho v knize K. Keseyho Vyhod'me ho z kola ven a snad
znaméjsiho filmového prepisu Prelet nad kukac¢im hnizdem MiloSe Formana)
byla sestra budouciho prezidenta Spojenych statti Johna Fitzgeralda Kennedyho
a senatora Roberta Kennedyho Rose Marie (Rosemary) Kennedyova. V dobé
prechodu z matetské Skoly na prvni stupen $koly zakladni byla podle tehdejsich
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postizeni je mozné pouze spekulovat. Zminuje se nedostatek kysliku v krvi pfi
porodu diky chybé porodni asistentky a hovoii se i 0 mozném vlivu piibuzen-
ského vztahu v roding. Na druhé stran¢ zaznamy z Rosemaryina deniku vytva-
feji obraz mladé divky, jejimiz zajmy byly navstévy divadelnich predstaveni,
taneCnich party, zkousky Satd a podobné spolecenské akce. V dobé sluzby jejiho
otce jako velvyslance ve Velké Britanii byla schopna zvladnout i tak spolecen-
sky slozitou akci, jako je predstaveni anglickému krali Jifimu VI. Na druhé
stran¢ se u ni v dob¢ dospivani stale ¢astéji objevovaly prudké zvraty nalady
a nasilné vybuchy. Pfi¢inou mohla byt i skutecnost, Ze pro ni bylo nemozné
udrzovat krok s dal$imi vysoce vzdélanymi sourozenci. Problémy pfinasely
i jeji opakované uteky ze vzdélavacich instituci. Roku 1941 otec Rosemary Jo-
seph P. Kennedy rozhodl o provedeni lobotomie. Rosemary bylo tehdy 23 let.
Matka byla o operaci informovana az po jejim provedeni. Vlastni vykon pro-
vadeél neurochirurg Watts za supervize dr. Freemana. Nejednalo se tedy o vykon
pies strop o¢nice, ktery Watts odmital. Zptisob provedeni spiSe pfipominal pt-
vodni Monizovu techniku s vyuzitim mechanického nastroje. I kdyz zékrok
nebyl dle Wattsova popisu piili§ rozsahly, bylo vysledkem vykonu tézké psy-
chické a mentalni poskozeni operované nemocné. Ovsem Rosemary Kenne-
dyova v tomto stavu zila v azylovém zatizeni az do roku 2005. Prezila tedy
nejen svého otce, ale také oba své zavrazdéné bratry (John Fitzgerald Kennedy
r. 1963 v Dallasu a Robert Kennedy r.1968 v Los Angeles).

Pozornost zasluhuje také literarné ztvarnény autobiograficky ptibéh Ho-
warda Dullyho, kterému byla roku 1960 provedena lobotomie ve veku 12 let.
Jednalo se o vitalniho, energického chlapce, s uréitymi problémy ve Skolni do-
chazce diky neklidné povaze, ¢ili o stav, ktery bychom v souc¢asné dobé mohli
oznacit za lehkou mozkovou dysfunkci nebo hyperaktivitu. Po timrti matky na
onkologické onemocnéni byl vychovavan pro pracovni zaneprazdnéni svého
otce nevlastni matkou. Nevlastni matka vSak vychovné problémy a predevsim
svij negativni vztah k nevlastnimu synovi fesila odeslanim Howarda do skoly
pro mentalné postizené déti. S chlapcem opakované navstévovala rizné psy-
chiatry, kde poukazovala na udajné nezvladatelnou chlapcovu povahu. Mimo
jiné navstivila také Waltera Freemana, ktery ne zcela st'astné zminil také alter-
nativu lobotomie pro predpokladanou diagnozu schizofrenie. Po n¢kolika mé-
sicich dokazala nevlastni matka Freemana pfesvédcit, ze hoch je diky
psychiatrickému onemocnéni zcela nezvladatelny, a vykon skuteéné byl pro-
veden. Na tomto misté bez komentafe citujeme autory pielozeny vyrok zakla-
datele kybernetiky Norberta Wienera z roku 1948 v dile The Control and
Communication in the Animal and the Machine: ,,Prefrontalni lobotomie mivala
nedavno urcitou oblibu, pravdépodobné ne nespojenou se skutecnosti, Ze us-
nadfiuje Ustavni opatrovnickou pé¢i u mnoha nemocnych. Dovolte mi na tomto

I 18



misté pokracovat poznamkou, ze jejich zabiti by Cinilo Gstavni oSetfovani jesté
snaz§i.*“

Jak bylo mozné oéekavat, po vykonu se vztah nevlastni matky k Howardovi
nezménil a hoch skon¢il jako mladistvy delikvent na ulici. Je az neuvéritelné,
ze si Howard Dully dokazal po zdvazném opera¢nim vykonu, pfi nulové ro-
dinné podpote a bez rodi¢ovského vzoru svij zivot uspotfadat a zatadit se do
spole¢nosti na zodpovédném misté instruktora fidi¢d autobusti. Roku 2005
(tedy 45 let po provedené operaci) byl ve véku 57 let Howard Dully osloven
stanici NPR, aby vystoupil v pofadu All Things Considered, zaméfeném praveé
na lidi, ktefi byli podobeni lobotomii. Tento program umoznil Howardovi Dul-
lymu nahlédnout do lékarskych zdznaml vedenych W. Freemanem. Podatilo
se mu vypatrat sviij kompletni zaznam vcetné otfesné peroperaéni fotografie
sebe sama s opera¢nim nastrojem zavedenym v ¢elnim laloku mozku a s typic-
kymi pooperacnimi otoky a prokrvacenim oc¢nich vicek. Snad jesté otiesnéjsi
mohla byt pro né¢j moznost precist si sdéleni jeho nevlastni matky, ktera vedla
dr. Freemana k provedeni lobotomie. Kromé rozhovort s dalsimi nemocnymi
bylo soucasti poradu také interview se synem dr. Freemana. Je pochopitelné,
ze potad doséahl jedné z historicky nejvyssich hodnot sledovanosti. Jak jiz zmi-
néno, svij zivotni ptibéh Howard Dully pak ve spolupraci se spisovatelem
Charlesem Flemingem ztvarnil v knizni podobé.

Je pochopitelné, ze se problematika lobotomie a jejich disledka stala tema-
tikou dalsich literarnich a filmovych dél. V jiz zminéném literarnim dile a na-
sledném filmovém zpracovani Ken Kesey a Milo§ Forman popisuji lobotomii
a elektroSokovou terapii jako stupné trestu pro problematické jedince, vedouci
k riznému stupni destrukce nezavislé osobnosti. S lobotomii provedenou u své
starsi sestry Rose s trvalymi nasledky se americky basnik Tennessee Williams
vyrovnava ve hie Suddenly, Last Summer. T¢zké nasledky provedené lobotomie
u blizké bytosti mohly byt jednou z pficin, ktera vedla k jeho alkoholismu. Film
Frances z roku 1982 popisuje ne zcela podlozenou domnénku o provedeni tran-
sorbitalni lobotomie u herecky Frances Farmerové pravé Walterem Freemanem.
Podobné nejsou podlozeny uvahy o provedeni lobotomie u mad’arského kardi-
nala Mindszentyho, souzeného koncem 40.let v ramci politickych procest
v Mad’arsku. Tyto dohady byly publikovany v americkém tisku po jeho neo-
¢ekavaném priznani v pribéhu procesu. Ani zména jeho vzhledu na fotografiich
z prub&hu procesu moznost provedeni lobotomie nepotvrzuje, protoze fotogra-
ficky zachyceny bezutésny, ztrhany a zdéSeny vyraz neodpovida v zadném
piipad¢ citové otupé€losti a apatii po provedené lobotomii. Pfic¢inou vzniku
téchto uvah muze byt casova souvislost s kontroverznimi zpravami o pouziti
technik pro indoktrinaci a politickou manipulaci u zajatct z fad vojsk OSN
v obdobi korejské valky, znamych jako brainwashing (poprvé pouZito v novi-
novém ¢lanku roku 1950 novinafem a spolupracovnikem CIA Edwardem
Hunterem).
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Aktualni pohledy

Koncept protéti drah spojujicich ¢elni lalok mozku s jeho hlubokymi struk-
turami vychdzel z limitovanych dobovych poznatkt o funkci mozku, prakticky
nulovych moznosti zobrazeni mozkovych struktur a minimalnich 1é¢ebnych
moznosti u nemocnych s dusevnimi poruchami. Vlastni operacni technika rov-
néz vychazela z dobovych moznosti a individualni invence jednotlivych chi-
rurgl s jejich vlastni filozofii a zkuSenostmi. Je zfejma snaha o precizni
provedeni operace a redukci rizika komplikaci, ale na druhé stran¢ také o ma-
ximalni simplifikaci opera¢niho vykonu. Oba tyto pohledy jsou v jedné osobé
reprezentovany dr. Walterem Freemanem. OvSem extrémni nartst provedenych
vykonu az epidemie frontalnich lobotomii neni pouze zasluhou medialnich
schopnosti dr. Freemana nebo jinych 1ékatti provadéjicich vykony nebo odpo-
védnych za jejich indikaci. Je nutné vidét také stav spolecnosti a jejich vedou-
cich predstavitelti, ktefi byli konfrontovani s problémy pieplnénych
psychiatrickych zafizeni. Neni mozné pochybovat o tom, Ze postoj rodinnych
piislusnikti byl v naprosté vét§in€ veden snahou o hledani pomoci jejich posti-
zenym blizkym. Jak vSak ukazuje vySe dokumentovany piipad Howarda Dul-
lyho, motivy mohly byt nékdy zcela odlisné. Dopad dobového zivotniho stylu
je mozné ilustrovat Castym zastoupenim Zen v domacnosti s depresivnimi po-
ruchami v souborech operovanych nemocnych (mimo jiné i prvni a posledni
nemocna operovana dr. Freemanem).

Pravé zédvazné nezadouci ucinky vykonu vedly k posunu ve filozofii chirur-
gické 1écby psychiatrickych onemocnéni, které prekonavaly Groven technickych
vylepseni. Na tomto misté je vhodné uvést dva piiklady. Jednim z nich jsou
prace doktora Fultona, ktery necilené lobotomie obtizn¢ definovatelného roz-
sahu nahrazuje pfesné cilenymi resekcemi definovanych ¢asti mozkové kury
po otevieni lebky. Dalsim piikladem je revoluce v neurochirurgickém oboru,
k niz doslo po zavedeni stereotaktické funkéni techniky. Podstatou stereotak-
tické techniky je urceni pfesné polohy cilové struktury v prostoru ve vztahu
k ramu upevnénému na hlavé nemocného a presné zavedeni opera¢niho nastroje
do takto urc¢ené cilové struktury. Kromé vytvafeni presné umisténych 1ézi umoz-
nluje stereotakticka technika také zavadéni stimula¢nich elektrod do definova-
nych oblasti mozku.

I v soucasnosti je pouziti neurochirurgickych metod u nemocnych s psy-
chiatrickymi onemocnénimi kontroverznim tématem. Neurochirurgické ope-
racni vykony jsou v soucasnosti v evropskych zemich a Spojenych statech pro-
vadény jen u zcela omezeného poctu nemocnych s jinak neovlivnitelnymi
psychiatrickymi onemocnénimi. Operacni vykony vyuzivaji stereotaktické tech-
niky a spocivaji v zavadéni elektrod k trvalé stimulaci mozkovych struktur nebo
vytvareni 1ézi pfesné uréenych mozkovych struktur. K témto vykonim jsou in-
dikovani pfedev§im nemocni s té¢zkou depresi a obsedantné kompulzivni poru-
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chou (nutkavé myslenky nebo ¢iny nemocného, které vyrazné ovliviuji jeho
kvalitu zivota nebo ohrozuji jeho okoli), nereagujici na dostupnou moderni te-
rapii. Mozné vyuziti uvedenych vykonti u nemocnych s drogovou zavislosti
neni v sou¢asnosti akceptovano a dokonce i ministerstvo zdravotnictvi Ciny
klinické uziti psychochirurgickych vykonti u narkomand roku 2004 zakazalo.
Primarnim postupem u drogovych zavislosti nadale zistava jejich prevence
v podobé spolecenskych a trestnépravnich opatfeni, o jejichz dostateénosti
a adekvatnosti v souc¢asné dob¢ je mozné vést rozsahlé polemiky.

Moznost zneuziti védeckého poznatku prostupuje historii nejen mediciny,
ale bohuzel se jen na tuto historii neomezuje. Toto neni piekonano ani v sou-
¢asném pohledu na chirurgické vykony u nemocnych s psychiatrickymi one-
mocnénimi. Pfikladem jsou data, kterd znovu poukazuji na hrozbu nové
epidemie neurochirurgickych vykonti u nemocnych s psychiatrickymi onemoc-
nénimi, srovnatelnou s masovym provadénim lobotomii ve 40. letech. Jedna se
o neuvéfitelné pocty téchto vykont uvadéné v datech z nékterych ¢inskych ne-
mocnic. Podle listu Wall Street Journal z roku 2007 bylo naptiklad od roku
2004 v Nanjingu provedeno vice nez 1 000 stereotaktickych vykont s cilem
ovlivnéni psychiky, nej€astéji pro schizofrenii, depresi a epilepsii. V centru
v Shenyangu dosahuje pocet podobnych vykontd provedenych od roku 2001
dokonce poctu 2 000. Popis vysledkil se omezuje na konstatovani, ze zlepSeni
je téméef u vSech nemocnych. V komentaii k uvedenym datim prezident ame-
rické spolecnosti pro stereotaktickou a funkéni neurochirurgii M. Schulder pro-
hlasil: ,,To vSe zcela pfesahuje pravidla. I kdyby jich operoval 10, bylo by to
velmi kontroverzni. Nikde v USA neni (abla¢ni vykon) provadén pro schizo-
frenii.”

Zakony a regulaéni opatieni nepiedstavuji v zadném piipadé bezpecnou ba-
riéru. Naopak spoleenska atmosféra se svou snahou o rychlé a ucinné feseni
obtiznych problémi si ve svém dusledku moznost zkratového vyuziti novych
poznatki piimo vynucuje. Je nutné podtrhnout i odpovédnost médii, schopnych
glorifikovat techniku, jejiz vysledky jsou minimalné rozporné, nebo naopak
zlikvidovat nadé&jnou cestu, ktera ze zjednoduseného pohledu od novinaiského
stolu vypada nejednoznacné. Neexistuje univerzalni feseni, ale jednou z cest je
i poznani historie s odpovédnou prezentaci jejich stinnych i svétlych stranek.

Literatura u autoru.
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