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Nejuyssi aktivity védomi pochdzeji z toho,
co se odehvdvod v mozku, podobné jako se bozské melodie
vyjadiuji v notdch.

— WILLIAM SOMERSET MAUGHAM






uvoD

Kdyz se podivime na no¢ni oblohu, na niz je zdanlivé nespocet
hvézd, mame pocit nekonecnosti. Podobny pocit vSak mizeme zazit
i tehdy, kdyz si vezmeme mikroskop a pozorné si prohlédneme mi-
niaturni organismy, které madme doma na podlaze, na kizi a uvnitt
téla. Tyto organismy daleko pred¢i pocet hveézd i galaxii. Sama Zem¢é
je pry osidlena tolika mikroorganismy, Ze bychom museli pocet
hvézd ve vesmiru vynasobit 5 miliony, abychom se dostali k jejich
mnozstvi. Je domovem 5 nonilionst nesmirné malych tvord — tuto
¢islovku si predstavime jako 5 a 30 nul.

Kazda ¢ajova 1zicka motské vody se hemzi 5 miliony bakterii spo-
lu s 50 miliony virG. To z virt déla nejrozsitenéjsi formu Zivota v mo-
fich a neni divu: viry vétSinou infikuji jiné zivé organismy véetné
bakterii.

Mikroby nés vSak nejen infikuji; ony nas ptfimo tvo# v tom smys-
lu, Ze daleko pfekracuji pocet nasich bunék. Jen stfeva jsou domo-
vem stovky bilionit virG, hub, prvokt a — predev§im — bakterii. Na
jednu nasi buriku tedy ptipadé 10 téchto jednobunéc¢nych hosta.

Mikroby ziji na ktizi, v o¢ich, na genitaliich i rtech; v kazdé z téch-
to oblasti maji specifickou funkci. Stafylokoky kolonizuji pokozku
a laktobacily vaginu. A to hovotime jen o povrchu. Deset tisic jinych
druht mikroorganismi Zije ve stfevech. Stejné¢ jako geny tvofi nés
genom, tak tito mikrobidlni spolucestovatelé tvori nas mikrobiom,
ktery se, pokud jde o typ a pocet, na riznych mistech na téle i Zemi
neustale prizplisobuje.
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A naSe zdravi, i zdravi duSevni, se méni spolu s nimi.

Na§ mikrobiom ma pozoruhodnou schopnost — zpusobuje, Ze
jsme bud zdravi, nebo nemocni. Od narozeni tidi vnitini mikroby
vyvoj naSeho imunitniho systému. I nase stfeva maji jakysi ,,mo-
zek“. Maji v sob€ totiz sit nazyvanou enterickd (st¥evni) nervovd sou-
stava (ENS), ktera obsahuje tisickrat vice neuront nez mozek. Vazi
dvakrat tolik co mozek a rozesila neurotransmitery, které pomahaji
fidit mozkové aktivity.

Pii narozeni dostavame od matky mikroby, které predavaji imuni-
tu a mohou ovlivnit budouci zdravi — at jiz boj s nadvahou, nebo
nachylnost k schizofrenii. Jak rosteme, ziskavime dal$i patogeny
a prospé€sné mikrobidlni ,pratele”, ktefi urcuji nase vyhlidky, zda
budeme, ¢i nebudeme mit viedy, srde¢ni choroby, rakovinu délozni-
ho hrdla nebo obsedantné-kompulzivni poruchu.

Vztah mezi onemocnénim a mikroby byl poprvé nadnesen jiz
v 17. stoleti, ale dtkazy a zakladni pravidla pri¢innosti infekénich
nemoci predlozili az v roce 1883 némecti bakteriologové Robert
Koch a Friedrich Loeffler. Ti potvrdili, Ze nemoci jsou vyvolavany
malymi, neviditelnymi mikroby, které se dostanou do téla. Jedna se
o mikrobidlni teovii.

Mikroskop védetim umoznil patogeny vidét, zdokumentovat je
a pfitom vymytit lidovou povéru, ze nemoc zptsobuji hiichy nebo
jedovaté vypary, tzv. miasmata.

Onemocnéni nazyvané ,ohen sv. Antonina“ (ergotismus), pti
némz pacient provadi nezvladatelné tanec¢ni pohyby, bylo kdysi pfi-
¢itano satanové vlivu. Dnes jiz zndme jeho pfic¢inu - jsou ji alkaloidy
houby palickovice nachové (Claviceps purpurea), ktera infikuje Zzito.
Pfi¢inou malarie uz neni $patny vzduch, ale jednobunéény prvok
zimnicka, parazit samic¢ky komara rodu Anopheles.

Soucasni védci nadale zkoumaji mikrobidlni kofeny nemoci
a zjistuji, ze anorexii, Tourettlv syndrom, obsedantné-kompulzivni
poruchu ¢i schizofrenii mohou zptisobit obycejna angina, spalnic-
ky, nebo dokonce chtipka. Odhaduje se, Ze infekéni organismy stoji
za 10-75 procenty nékterych vaznych dusevnich poruch.
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Nakolik duSevni nemoci souviseji s infekei, jsem zacala chapat
v roce 1997, kdyZ jsem narazila na ¢lanek v jednom italském lékat-
ském casopise, kde se schizofrenie spojovala s bornavirem, ktery
vyvolava smrtelnou encefalitidu u stfedoevropskych ovci a koni. Au-
tor si pokladal otdzku, zda lidé ziskavaji tento virus od koni, a zda
takova infekce mize zpusobit schizofrenii. Zjistil sice vyraznou ko-
relaci mezi infekei a onemocnénim, ale nepredlozil zadné dikazy.
Nikam tedy nedospé€l a stejné tomu bylo i s naslednymi studiemi,
jak jsem zjistila, kdyz jsem s vyzkumniky hovotila.

To m¢ zklamalo, ale vzbudilo to ve mné zvédavost, a tak jsem po
dtikazech kauzalnich souvislosti mezi infekcemi a duSevnimi nemo-
cemi déle patrala. Zahy jsem je nalezla, ale mnohé byly podany v mi-
nulosti. Progresivni paralyzu ¢ili generalizovanou parézu, tedy one-
mocnéni, které mél kdysi v Newyorském tUstavu pro choromyslné
kazdy paty pacient, zptsobuje davérné znama syfilida. Kdyz védci
objevili, Ze syfilidu lze vylé¢it penicilinem, nasli také 1ék na tuto roz-
$itenou dusevni nemoc. Dnes bychom museli do rozvojového svéta,
abychom vidéli nékoho s progresivni paralyzou.

V roce 1997 jsem se doslechla o Paulu Ewaldovi, vizionarském evo-
lu¢nim biologovi, ktery ve své praci popisuje jakousi druhou vinu mi-
krobialni teorie. Ten se vyttiben¢ zastaval pravé prehlizeného vyzna-
mu infekei pfi vysvétlovani vétSiny lidskych nemoci. Bakterie, viry,
plisn¢ a dal$i infekéni agens jsou zodpovédné za mnohé nemoci, kte-
ré jsme dfive ptipisovali genetice, chovani, a dokonce i osobnostnim
typam. Rakovina délozniho ¢ipku byla naptiklad dlouho vysvétlova-
na sexudlni nezfizenosti, ale dnes uz vime, ze ji spousti jeden z typt
lidského papilomaviru, stejné jako virus hepatitidy C zpisobuje Zlou-
tenku typu C. Devadesat procent viedd, jez byly dlouhou dobu pfi-
pisovany nezvladnutému stresu a lé¢eny mlékem, antacidy a Taga-
metem, 1ékem na snizeni kyselosti Zalude¢ni $tavy, je ve skute¢nosti
zapti¢inéno bakterii Helicobacter pylori, i kdyz stres mtiZe hojeni viredu
zpomalovat. Také mnohé infarkty, dlouho pfisuzované agresivnim,
hostilnim osobnostem typu A, maji, jak se dnes uznava, na svédomi
bakterie Chlamydophila pneumoniae, jakoz i rozli¢né stfevni bakterie.
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V roce 1997 jsem také objevila praci dr. Susan Swedové, ktera
predlozila zajimavy soubor ptiznak, jez vSechny souvisely se strep-
tokokovou anginou. Zjistila, Ze u déti, u nichz se hned po této angi-
né projevi symptomy anorexie, obsedantné-kompulzivni poruchy ¢i
Tourettova syndromu, je na viné streptokok skupiny A (neboli tzv.
GAS bakterie). Aktivné hledala dikazy a néjaky mechanismus v tes-
tech provadénych u dospivajicich déti, které ji na kliniku, kde praco-
vala (National Institute of Mental Health, NIMH), pfivadéli vystra-
$eni rodi¢e. O tomto vzruSujicim vyvoji jsem psala do casopisu
Psychology Today, ale kromé rodiciho se vyzkumu dr. Swedové jsem
na$la jen mélo soucasnych diakaza, které by teorii o souvislosti mezi
infekcemi a duSevnimi nemocemi podporovaly.

Obcas jsem se podivala na stav vyzkumu, ktery by spojoval mik-
roby a duSevni poruchy, a v roce 2013 jsem si uvédomila, zZe vzkvéta.
S prijetim epigenetiky se védci posunuli od vyhradné genetickych
modelt nemoci, véetné nemoci dusevnich, a tak bylo snazsi zvazo-
vat mikrobialni pfi¢iny a rizikové faktory.

Prikopnicky vyzkum védct, jako jsou Michael Gershon a Martin
J. Blaser, ptipravil padu pro intenzivni studium stfevnich mikrobd,
na jehoz zakladé¢ vznikl v roce 2008 Projekt lidského mikrobiomu.
Cilem tohoto projektu za 115 miliont dolart bylo rozliSit mikrobial-
ni pfi¢iny zdravi a nemoci, napt. deprese, autismu a obezity.

Od pocatku sedmdesatych let 20. stoleti, kdy byly na vzestupu
Freudovy teorie du$evnich nemoci, proziravi védci jako Edwin Fuller
Torrey, teditel Stanley Medical Research Institute, a prof. Robert
Yolken z Univerzity Johnse Hopkinse odmitali ndzor, ze schizofre-
nie a jiné psychdzy jsou vyluéné vysledkem socialni a psychologické
dynamiky. Misto toho hledali odpovédi v biologii, konkrétné v ato-
cich mikrobd na imunitni a nervovy systém. A pocinaje rokem 2013
jiz vyzkumnici dusevnich nemoci Freuda opustili a v neurofyziolo-
gickém vyzkumu se ptipojili k Torreymu a Yolkenovi.

Nésledkem tohoto radikilniho obratu ve sméru vyzkumu se blizi-
me ke kritickému bodu: zméné paradigmatu, jejimz prostiednic-
tvim budou, pokud jde o pti¢inu dusevnich nemoci, psychologické
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faktory nahrazeny biologickymi. VétS$ina (ne vS$ichni) zapojenych
vyzkumnikd se domniva, ze mikroby pfedstavuji jen jeden rizikovy
faktor; Ze dulezitou roli stale hraji genetika, stres, psychologické
faktory a socidlni dynamika. Vlastné mnozi experti, ktefi si troufaji
udinit jakysi kvalifikovany odhad o jejich relativnim vyznamu, na-
znacuji, ze infekce zplsobuji 10-15 procent duSevnich chorob.
Toto ¢islo se mlze zprvu jevit jako malé, ale je dost vyznamné, ze-
jména kdyz v ramci této statistiky uvazime, ze mnoho zivotl je zma-
feno kvali sebevrazdé ¢i brzké smrti a jeSté vice zivot vyhasne v di-
sledku zavazného zdravotniho postizZeni.

Yolken navic pfipominé, Ze v chudych a rozvojovych zemich je
obrovsky pocet dusevné chorych bez diagnoézy a Ze v téchto oblas-
tech nepochybné Zije jeSté vét§i mnozstvi mikrobtd nez v zemich vy-
spélych; s matematickou jistotou lze o nékterych z nich prohlasit,
Ze ohrozuji duSevni zdravi.

V této knize sleduji pribyvajici dikazy o existenci mikrobialnich
spoustécti dusevnich onemocnéni u déti, dospivajicich, dospélych
a lidi v rozvojovém svété. Pii popisu nekone¢né rozmanitosti dusev-
nich poruch se zaroven dotazuji na povahu dikazu v protikladu
k pouhé korelaci a pfichazim s tim, Ze tradi¢ni mechanismy pro sta-
noveni diikazu museji byt doplnény modernimi néstroji a strategie-
mi. Rovnéz zkouméam zastaraly a zjednoduSeny pojem ,valka“ mezi
¢lovékem a jeho mikrobidlnimi parazity a navrhuji nahradit pfistup
»najdi a zni¢“ propracovanéj$imi strategiemi na ovladnuti patoge-
ny; hrajeme spiSe Sachy, nedcastnime se bitvy na Zivot a na smrt.

V knize nabadam Ctenare, aby na duSevni nemoc zavinénou mik-
roby uplatnili dedukce, jaké védci aplikuji na télesnou nemoc. Na
ptikladech z historie ukazu, Ze jsme se zdrahali pfijmout fakta, kte-
rd potvrzuji mikrobidlni pficiny duSevnich onemocnéni, a ze nase
predpojatost a mySlenkové stereotypy vedly ke Ipéni na védecky ne-
udrzitelnych a netéinnych teoriich a terapiich, jez staly mnohé lidi
dusevni zdravi a Zivot.

Mikroby hraji pfekvapivou roli nejen v tom, na co mame chut
a ¢emu davame prednost — nckteré ziskané chuté, zd4 se, souviseji
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s tim, jakym mikrobim jsme vystaveni, jak jeSté uvidime -, ale for-
muji i lidské komunity. V knize probirdm vyzkum, ktery dokazuje,
jak mikroby ovliviiuji naSe kolektivni chovani, a zodpoviddm v ni
otazky, které zdaleka pfesahuji dusevni zdravi jednotlivce. Poukazu-
jinato, Ze chudi lidé a lidé s omezenym pristupem ke zdravotni péci
trpi mnohem t€Z$imi duSevnimi nemocemi neZ zbytek populace,
a to ¢aste¢né proto, ze ani jejich patogeny, ani jejich dusevni nemoc
se adekvatné védecky nezkoumaji. Jak se ukazuje, mikroby vrhaji
svétlo na nckteré z nejzdhadnéjsich a nejdilezitéjSich problémd,
pred nimiz stojime: proc¢ jsou nékteré spole¢nosti vice xenofobni
nez jiné nebo jak je mozné, ze nckteti lidé toleruji, ¢i dokonce pod-
poruji takové formy nasili vic¢i druhym lidem, jako jsou lyncovani,
holokaust nebo etnické genocidy v Bosn¢ a Rwand¢.

Vyjadieno v kostce, na zaklad¢ prorocké prace vizionaiskych véd-
cl se pokousim vylozit, jakym zplsobem mikroby vladnou nejen
svétu, ale i nas$i mysli.
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KAPITOLA 1

Navrat mikrobidlni teorie:
jak lze ziskat duseoni nemoc

Novd védeckd pravda nezvitézi tak, Ze presvéddi své odpiirce. Zvitézi proto,
Ze jeji odpiirci nakonec zemvou a pro novou generaci jiz bude samoziejmd.
— Max Pranck

»V Sedesatych letech jsem jeste jako student vidél ¢loveka v posled-
nim stadiu syfilidy,“ vzpomina anglicky novinar a autor literatury
faktu John Cornwell. , Byl to pacient na psychiatrickém oddéleni,
kde jsem pracoval. Byl bélovlasy, s olivové zbarvenou kazi, vyzably,
bez jména ¢i zemé¢ ptivodu, vytazen z bahna ulice v londynskych
docich.“

Tento ¢lovék zil ve statni nemocnici pro duSevné nemocné, kde
ho oSettoval laskavy personal, ktery se s jeho stavem jiz smifil. ,,Cely
den postaval na chodbé opfeny o zed a pomalu Soupal nohama.“
Nebyl, jak nam Cornwell sdéluje, postizeny jen psychicky. On ne-
slySel ani nemluvil a vii¢i svému okoli byl nete¢ny. ,Vrchni sestra
z oddéleni mé ujistila, Ze nemél ,§tésti‘ a Ze je ,poslednim takovym
pacientem‘. Nedostalo se mu v¢asné 1é¢by, ktera by kone¢nou de-
vastaci zastavila.“!

Cornwellovo li¢eni mi pfipomnélo pacienta, kterého jsem pozna-
la, kdyZ jsem v Sedesatych letech pracovala v krajské nemocnici na
severu stitu New York. Mozn4 mu $lo na Sedesatku, ale s prazdnym
pohledem a celem bez vrasek vypadal mladsi. Na sobé mél khaki
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kalhoty a tricko? a den co den byl vidét, jak stoji u opryskané zelen-
kavé stény, s lehkym Gsmévem na rtech a odevzdanosti, jiz nenaru-
gily ani zmatek a hluk rebelt odmitajicich spole¢enské konvence,
s nimiz sdilel spolecenskou mistnost. Jednou se ocitl ptili§ blizko
obnazené zarovky stojaci lampy, jejiz stinidlo se ztratilo v néjakém
zapomenutém dramatu, ale kdyz ji ¢len personalu odsunul do bez-
pecné vzdalenosti, ani neodvratil zrak a nezméfil si ho zkoumavym
pohledem. Byl slepy, hluchy, neschopny fec¢i a nevykazoval zadné
znadmky mysSleni ¢i paméti. Jeho schopnosti byly zredukovany na
prijimani potravy a vyprazdnovani. Museli ho koupat a oblékat a on
se jen lhostejné Soural sem a tam. Navstévovat ho nikdo nechodil.

Co se s nim stalo? Asistentka, kterd ho doprovazela k veceti, mi
zaSeptala: ,M4 progresivni paralyzu a ta mu znicila mozek. Je to
stard nemoc, dneska ji uz nikde neuvidite. LéCili ho penicilinem, ale
ochromené funkce nemohou obnovit.“

Ochromené. Tohoto adjektiva jsem se chytla, nebot si myslim, Ze
presné zachycuje jeho stav. A pak jsem se udivené zarazila. ,,Penici-
lin? Antibiotikum? Na vaznou dusevni poruchu?“ Asistentka jen po-
kréila rameny a dél se vénovala pacientovi.

Antibiotikum bylo na misté, protoze progresivni paralyza, jakasi
forma neurosyfilidy, doprovazi pozdni faze syfilidy a mize se obje-
vit 20-30 let po pocateéni ndkaze. ProtozZe Gutodi velice nespecificky,
muze se projevit mnoha riznymi zplsoby a poskodit mnoho riz-
nych oblasti mozku. At jiz bakterie a jejich protilatky napadnou ja-
koukoli oblast, toho, co uréuje zndmky a pfiznaky této nemoci, je
spousta. Jak u Cornwellova pacienta, tak u muze, kterého jsem si
v§imla ja, byly naruSeny sluch i zrak a motorické funkce se reduko-
valy jen na par zbytkovych stereotypnich pohybli. Nemoc muze
zpusobit bludy, halucinace, snizeni schopnosti myslet ¢i mluvit,
zmény osobnosti, zhor§eni tsudku, hnév, podrazdénost a smutné
nebo depresivni nalady. Nakonec mohou vymizet kratkodoba i dlou-
hodob4 pamét. Mezi t€lesné nasledky patii zmény v o¢ni panence,
nadmérné aktivni reflexy, ostré, bodavé bolesti, pomala degenerace
schopnosti neurond prenaset zpravy (podobné jako to zaznamené-
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vame u roztrou$ené sklerdzy) a vyrazna svalovd ochablost, coz na-
konec pfipoutd pacienty na lazko.

Pacient, kterého jsem poznala ja, byl léCen ve vSeobecné nemocni-
ci, ale muze, kterého poznal Cornwell v Anglii, 1é¢ili psychiatfi v Gsta-
vu pro dusevné choré, jak se sluselo na pacienta s vaznou demenci
a ztratou dusevnich schopnosti.? Kdybychom museli volit mezi dvé-
ma oznacenimi, byla by to jist¢ duSevni nemoc. Nebo ne? Vzhledem
k tomu, Ze pacienta s progresivni paralyzou pronasleduje ztrata kon-
troly nad pohyby, ztrata zraku a jiné fyzické problémy, a vzhledem
k tomu, Ze celou tu spoust natropila jedna bakteridlni infekce, nebyla
to nakonec porucha télesnd? Ostatné mame vibec na vybér?

»MuZeme fict, Ze na svété jsou dveé skupiny lidi,“ zamyslel se staly
host u proslulého kulatého stolu v newyorském hotelu Algonquin
Robert Benchley v roce 1920, ,jedni neustéle rozdé¢luji lidi na dvé
skupiny a druzi nikoli.“* Lékati patii do prvni skupiny. Pfijimaji od-
veky dualismus mysli a téla a trvaji na tom, Ze duSevni poruchy po-
stihuji jen mysl, kdezto fyzické poruchy jsou produktem zdeformo-
vané fyziologie.

Skutecnost, Ze psychiatrické nemoci jsou dnes obvykle vysvétlo-
vany mozkovou dysfunkci, problém nefesi, nebot takovéto priznani
nezbytné nereprezentuje rozpusténi imaginirni hranice mezi téles-
nem a duSevnem. Misto toho vede tento postoj ¢asto k zavéru, Ze
existuji dva odli$né druhy ,,mysli“. V jedné jsou védomi a dusevni
poruchy utvareny ¢innosti mozku, jakési duchovni nastavby mozku
v psychickém prostoru, pfi¢emz oboji na tomto fungovani zavisi.
A na druhou mysl se pohlizi jako na néco, co je od mozku zcela od-
délené. AvSak bez konkrétniho urceni, o kterou mysl presné jde, je
védecka literatura mnohdy vysoce nejasna a k ni¢emu.

Do jaké miry je pak jen lenivym myslenkovym navykem, kdyz du-
$evni nemoc automaticky pripisujeme psychologickému traumatu
a genetickému determinismu a fyzickou nemoc hmatatelnym pfici-
nam prostiedi?

Pro starovéké Reky nebyl rozdil mezi psychickou a télesnou ne-
moci tim nejvyznacnéj$im znakem, ktery charakterizuje poruchy.
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Podle Hippokratovy klasifikace nemoci se k manii, melancholii a hys-
terii pfistupovalo stejné jako k nemocem télesnym. Ve se 1é¢ilo na-
pravou humoralni nerovnovahy.

Opacny extrém existoval také. Psychéza se dlouho pfisuzovala
morilnimu selhani. V biblické knize Deuteronomium 28, 27-29 se
vzpurnym Izraelitdm, ktefi se bouti, hrozi dusevni chorobou: ,,Hos-
podin té rani Silenstvim, slepotou a pomatenim mysli.“ Stfedovéci
ucenci a teologové veéfili, ze blaznovstvi bylo navozené duchovné,
bud z nedostatku viry, nebo jako trest od boht. Tato teorie méla
tuhy kofinek a vlastné dodnes ptetrvava v fadach fundamentalistt
a duchovnich 1é¢iteld.

Avsak s pfichodem renesance 1ékati a dal$i odbornici na Zapad¢
kladli duSevni nemoci mezi nemoci fyzické a jako takové je 1é¢ili.5
Tento nazor vydrzel celd staleti. ,,Od renesance az po druhou polo-
vinu 18. stoleti,“ piSe R. E. Kendell v ¢asopise British Journal of Psy-
chiatry, ,byly melancholie a dalsi formy Silenstvi obecné povazovany
za nemoci téla a nijak zasadné se neodliSovaly od ostatnich nemo-
ci.“ Slavny psychiatr Karl Menninger dokonce vyslovil v roce 1922
hypotézu, Ze schizofrenie je ,ve vétSiné pfipada vedlejsi produkt
virové encefalitidy“. A ac je, zda se, proti veSkerému ocekavani tvr-
dit, ze ¢lovék mize dostat depresi ¢i schizofrenii stejnym zptisobem
jako chtipku, vychazi tato hypotéza z mikrobiélni teorie, s niz pfisli
v Sedesatych letech 19. stoleti Louis Pasteur a v sedmdesatych letech
19. stoleti Robert Koch a kterd predpoklada, Ze pfi¢inou nemoci
jsou konkrétni bakterie, viry a priony (infek¢ni bilkoviny).®

Pfestoze si vétSina lidi, kdyz se mluvi o mikrobidlni teorii, pred-
stavi jen télesnou nemoc, prikopnicti psychiatii jako E. Fuller To-
rrey, vykonny feditel Stanley Medical Research Institute (SMRI), to
chtéji zménit. Torrey dlouho odmital ptisuzovani duSevnich chorob
pouze psychologickym pfi¢indm a posledni ptl stoleti vénoval ma-
povani vztahu mezi infekcemi a mentalnimi poruchami.

V devadesatych letech 20. stoleti si Torrey povsiml, Ze na konci
19. stoleti se z pomérné vzacné schizofrenie a bipolarni poruchy
staly nemoci veskrze bézné. Béhem téhoz obdobi pozoroval, Ze se
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kocky zacaly brat jako domaci mazlicci a prestalo se na né pohlizet
jako na prisluhovace d4abla, ktefi ve stodolach hubili drobné hlodav-
ce a o vyznamnych svatcich byli upalovani.

Pfiblizné v dobé, kdy se v anglickém Crystal Palace roku 1871
konala prvni vystava kocek, se stalo i v Americe popularnim vlastnit
kocku. V témze roce v USA prudce stoupl vyskyt schizofrenie? (vy-
jma populace venkovskych hutteritd, ktefi ,,témér nikdy“ nechovaji
kocky jako doméci zvitata). Kocky totiz pfenéseji zoondzu (obecné
nemoc, kterou ziskavaji lidé od zvitat), jez zpasobuje schizofrenii.

V tomto pfipad¢é Torrey podeziral parazitického prvoka Toxo-
plasma gondii, infekéni jednobunéény organismus, ktery v roce 1908
objevili Charles Nicolle a Louis Manceaux z patizského Pasteurova
institutu. Tento parazit zije v tkdnich mnoha teplokrevnych zvirat,
ale reprodukovat se maze jediné v zaludku domacich kocek a jinych

visWain,

Uspésny anglicky viktoridnsky mali# Louis Wain (1860—1939) byl zndmy kresbami,
na kterych ztvdriioval antropomorfui kocky s velkyma oéima. Posledni voky strdvil
v dstavu pro duSevné choré s diagnostikovanou schizofrenii. Jeho obrdzky byvaji
publikovdny v uéebnicich psychiatrie na ditkaz toho, Ze se Wainova schopnost ma-
lovat s postupem nemoci vdajné zhorsovala.
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kockovitych Selem, takze jeho pteziti zavisi na tom, jestli mé ptistup
ke ko¢kam. Vétsina zdravych dospélych neni timto parazitem infiko-
vana vibec, nebo je zasazena jen mirné, toxoplasma vSak mtze zpu-
sobit fadu vaznych onemocnéni u lidi s naruSenym imunitnim sys-
témem a u malych déti, které zatim nemaji imunitni obranu plné
vyvinutou.

Jakou roli hraji u duSevnich poruch chfipka, T. gondii a jiné pato-
geny, zkoumal Torrey se svym Castym spolupracovnikem, vyzkum-
nikem Robertem Yolkenem z Univerzity Johnse Hopkinse. Vyzkum
provadéli pred pul stoletim v dobé, kdy dusSevni nemoc urcovalo
freudovské a psychosocialni paradigma. A jak v dal$i kapitole vy-
svétlim, jejich Usili pomohlo toto paradigma zménit.

Mikrobialni revoluce

Thomas Kuhn ve své vyznamné knize The Structure of Scientific Revo-
lutions objastiuje, Ze lidé zabyvajici se humanitnimi obory — napft.
zkoumajici anglickou literaturu 18. stoleti, d¢jiny Afroamericanti
nebo némecky existencialismus — si svobodné vybiraji ty nejpie-
svedcivejsi nazory, predpoklady a piilezitostné ramce, v nichz sva
fakta interpretuji, avSak védci jsou svazani jakousi sdilenou zastie-
$ujici teorii. Tento svétonazor neboli Weltanschauung definuje Kuhn
jako néco, ,,co maji spole¢né jen ¢lenové védecké komunity*.

Zména paradigmatu je jakasi revoluce, nebot usiluje o pfevraceni
prevladajiciho svétondzoru. Takové prevraceni vSak nelze provést
snadno, nebot ¢innost, driha a ekonomika védecké obce spocivaji
na stavajicim paradigmatu a zru$it jej znamené prekrocit Rubikon,
navzdy opustit pravidla, kterd predtim védecké mysleni definovala.
Kdyz védci ptijali evolucni teorii, kterd vysvétluje rozmanitost Zivo-
ta na Zemi, nemohli se jiz vratit ke kreacionistickym mytim. Kdyz
prijali mikrobidlni teorii, nemohli se jiz navratit k vite, Ze Silenost
zpusobuji hiichy, démoni ¢i ,toulava déloha“ nebo Ze riziko vzniku
malérie zvySuje zapachajici ¢i $patny vzduch. V tom, co vime, jsme
totiz jaksi uvéznéni.
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