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Choroba zamknieta w czarnej skrzynce.
O domykaniu i otwieraniu kontrowersji wokot ADHD

A disease in a black box. On closing and opening of the controversy over ADHD

WPROWADZENIE, CZYLI O NATURZE CZARNYCH SKRZYNEK
SEOW KILKA

W tradycyjnych rekonstrukcjach rozwoju wiedzy naukowej najsilniejszy nacisk
ktadziono na trzy elementy: jednostkowego badacza, jego relacje z obiektywna
rzeczywistosdcig i uchwytny na drodze postepowania naukowego charakter
i specyfike owej rzeczywistosci. Trafnie ujmuje to Andrzej Zybertowicz, ktéry
w ksiazce Przemoc i poznanie méwi o relacji epistemologicznej (por. Zyberto-
wicz 1995, s. 73-74) gwarantujacej bezposrednie i pewne poznanie. Na relacje
epistemologiczng sklada sie samoprzejrzysty podmiot poznajacy (czyli taki,
ktéry potrafi abstrahowaé od whasnych przedsadéw), jezyk (ktérego znaczenia
zakorzenione sa w racjonalnej mysli) oraz przedmiot (bedacy rzeczywistoscia,
ktéra poddaje sie poznaniu w sposéb bezposredni).

W perspektywie socjologii wiedzy, ktéra odchodzi od klasycznych zatozen
na temat wiedzy i poznania', wszystkie trzy przestanki nalezy gleboko zre-
widowaé¢. W nauce nie mamy bowiem do czynienia z tworczymi geniuszami,
lecz z kolektywami badawczymi. Relacja wobec rzeczywistosci zewnetrznej nie
jest doktadnym rozszyfrowywaniem ukrytych i gotowych na ujawnienie praw

! Pod tg szeroka i dos$¢ enigmatyczng nazwa kryja sie watki przewodnie, jakie znaj-

dziemy w mysli Ludwika Flecka, pracach z zakresu antropologii laboratorium oraz Teorii
Aktora-Sieci (ANT).
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przyrody, lecz polega na fabrykacji w laboratorium i staje sie przedmiotem
permanentnej obrébki, tworzac w rezultacie artefakty. Z kolei przedmiot,
definiowany czesto po prostu jako natura, nie ma charakteru homogenicznego
i nie podlega regularnym prawom, lecz staje sie hybrydycznym efektem owej
laboratoryjnej obrobki.

W $wietle Teorii Aktora-Sieci, ktéra bede si¢ w niniejszym tekscie postugi-
wal, naukowcy dokonuja permanentnej pracy translacji oraz mediacji, i to na
kilku poziomach, co sprawia, ze nauka, bedaca w istocie technonauka?, jest
dziatalnoscia heterogeniczna, gdyz dotyka takich obszaréw, jak prawo, polityka,
instytucje spoteczne czy rzeczy. Ruch translacji i mediacji polega na taczeniu
ze sobg elementéw, ktére posiadaja jedna podstaws ceche — oddziatujg na inne
elementy. Efektem istnienia owych praktyk taczenia s zatem dynamiczne sieci,
ktorych poszczegdlne komponenty zostaty przeksztalcone wskutek samego
faktu potaczenia. W przypadku nauki mediacje i translacje dokonywane sa
na przykltad w postaci redukcji ztozonosci danego zjawiska oraz ustanawianiu
zbioru relacji pomiedzy danym zjawiskiem a jego reprezentacja®. Moga to
by¢ tez translacje majace na celu wykorzystanie skomplikowanej aparatury
badawczej, ktéra rowniez powstata na skutek innego tancucha mediacji'. Sa
to dziatania naukowcoéw poza laboratorium, czyli pozyskiwanie uwagi zain-
teresowanej danymi wynalazki opinii publicznej, starania sie o pieniadze na
badania czy podchwytywania istniejacych na obszarze spoteczenstwa interesow®.
O translacjach i mediacjach mozemy réwniez mowi¢ w przypadku samych
tekstow naukowych (por. Latour 1987, s. 21-62).

Celem pracy mediacjii translacji jest ustanowienie takiej sieci, ktéra bedzie
miata duza liczbe stabilnych potaczen, co sprawi, ze zyska ona status obiek-
tywnego faktu. Na gruncie ANT mozemy bowiem méwié¢ o obiektywizacji
jedynie za sprawa trwalosci i wielosci potaczen pomiedzy poszczegdlnymi
aktorami. Gdy to sie uda, to znaczy, gdy zostanie zmobilizowana dostateczna
liczba elementow, to tworzy sie¢ co$, co Latour nazywa czarna skrzynka. Czarna
skrzynka powstaje wskutek mediacji szeregu heterogenicznych sktadnikow, ale
zostaje skonstruowana w taki sposdb, zeby owej heterogenicznosci nie byto

2 Technonauka jest pojeciem akcentujacym nierozerwalny zwiazek pomiedzy technika
a nauka w Scistym sensie. Zdaniem Bruno Latoura nie mozemy méwi¢ osobno o tych
dwéch sferach, gdyz coraz bardziej nauka zalezy od technologii i coraz bardziej staje sie
narzedziem do produkowania technologicznych innowacji, nie jest za$, jak niegdy$, jedynie
postepowaniem poznawczym zmierzajacym do odkrycia jaki$ ogdlnych prawidtowosci; por.
(Latour 1987).

3 Por. opis badania lasu amazoniskiego (Latour 1999, s. 24-79).

4 Por. refleksje Latoura na temat tzw. urzadzen zapisujacych, ktére zdolne sg zo-
biektywizowaé¢ w wymiernych wynikach efekty postepowania badawczego: (Latour 1987,
s. 64-70).

»Na operacje translacji sktada sie taczenie dwéch dotad odmiennych intereséw [..]
po to, aby uksztaltowaé pojedynczy cel” (Latour 1999, s. 88).
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widaé na pierwszy rzut oka, dzieki czemu staje sie synonimem pewnosci, nie-
powatpiewalnosci i nieproblematycznosci. Jak pisze Callon i Latour:

Czarna skrzynka zawiera to, co nie musi by¢ juz powtornie rozwazane, te rzeczy,
ktorych zawartosé stata sie kwestia obojetna. Im wiecej elementéw mozna umies-
ci¢ w czarnych skrzynkach — trybéw myslenia, nawykow, sit i przedmiotéw — tym
obszerniejsza konstrukcje mozna wznie$¢. (Callon, Latour 1981, s. 285; przel. za:
Abriszewski 2008, s. 63).

Aby czarna skrzynka mogta by¢ odpowiednio domknieta, to znaczy aby
w zadowalajacy sposob wyznaczata obszar obiektywnosci, nalezy dotozy¢ du-
zych staran, zeby elementy konstytuujace dziataty w jednolity sposob. Badane
zjawiska, instrumenty laboratoryjne, sojusznicy ludzcy, czynniki pozaludzkie,
zasoby finansowe, interesy, instytucje itp. maja sktadac sie w jedng harmonijng
catos¢. Z kolei im wiecej jest tych elementéw i im lepiej ze soba wspolgraja,
to tym trudniej jest taka skrzynka rozmontowaé¢. Na jednej czarnej skrzynce
mogg bowiem by¢ nadbudowywane kolejne czarne skrzynki, co utrudnia jeszcze
dostrzezenia, z jakich komponentéw sa one zbudowane. Jak trafnie zauwaza
Radostaw Sojak:

[w] im wiekszej bowiem iloSci czarnych skrzynek zawiera sie jedna z nich, tym bar-
dziej jest ona stabilna — tym trudniej fakt poda¢ w watpliwos¢, a urzadzenie zastapic¢
nowym |[...]. Ekonomia czarnych skrzynek kieruje sie zasadniczo ta jedna jedyna zasada

—im wiecej w danej skrzynce podzespotow, ktére same sa czarnymi skrzynkami, tym
wieksze koszta ich rozmontowania. (Sojak 2004, s. 240).

Kazda jednakze czarna skrzynka, czy nawet zespot czarnych skrzynek, na-
razony jest na ryzyko rozmontowania. Moze odby¢ sie to na dwa sposoby.
Pierwszym sposobem jest stworzenie alternatywnej czarnej skrzynki, ktéra
taczytaby elementy w zupelnie inny, lepszy sposob. Drugim natomiast jest dro-
biazgowe pokazywanie, w jaki sposéb czarna skrzynka zostata ukonstytuowana.
Zaréwno pierwsza, jak i druga strategia uwiktana w te same praktyki mediacji
i translacji, ktore opisatem powyzej. Znéw bowiem nalezy gromadzié¢ sojusz-
nikow, podchwytywaé interesy czy budowaé¢ kontrlaboratoria. Jedna i druga
strategia sa ponadto wobec siebie komplementarne — pokazywanie stabych
punktéw ma za zadanie podwazy¢ ukonstytuowany juz obszar obiektywnosci.

Przesledzenie z czego zostata zbudowana czarna skrzynka i w jaki sposob
powiazane zostaly ze soba elementy jest jednoczesnie ponownym podazeniem
wyznaczonym przez konstruktoréw czarnej skrzynki, ktorg pragnie sie rozmon-
towaé. Efektem tej podejrzliwej strategii jest ujawnienie catej heterogeniczno-
Sci i problematycznosci procesu domykania czarnej skrzynki. W przypadku
teorii naukowej moze to oznacza¢ pokazanie, w jaki sposéb komponenty
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pozamerytoryczne (naciski grup intereséw, wartosci spoteczno-kulturowe, nie-
miarodajne badania itp.) braty udzial w postepowaniu badaczy.

,Czarne skrzynki nigdy nie zostaja w pelni domkniete czy odpowiednio za-
cisnigte” (Callon, Latour 1981, s. 265), powiadaja Callon i Latour. Oznacza
to, ze majac odpowiednie zasoby, mozna rozmontowac kazda czarng skrzynke.
Wystepuja tu pewne prawidtowosci. Ot6z im bardziej czarna skrzynka jest
domknieta, tym czesciej jest przedmiotem popularyzacji, a o jej szczegdtach
wiadomo stosunkowo mato. Z kolei im bardziej otwieramy czarna skrzynke,
tym z wicksza ilodcia kontrowersji mamy do czynienia. Posiada¢ musimy jed-
nakze réwniez bardziej szczegdtows wiedze, gdyz powigzania staja sie coraz
bardziej heterogeniczne.

To wyczulenie na potencjalny rozpad czarnej skrzynki potraktowaé¢ mozna
jako wazng wskazéwke metodologiczna. W pracach Bruno Latoura, podobnie
jak u przedstawicieli tzw. szkoly z Bath® znajdziemy przekonanie, ze waznymi
momentami konstytuowania si¢ powigzan w obrebie czarnej skrzynki sa kontro-
wersje. Analizujac kontrowersje, analizuje sie zarazem calg ztozong rozpietosé
elementéw, z jakich sktadajg sie owe ukonstytuowane obszary obiektywnosci
oraz ich niejasny, stabo skonceptualizowany i problematyczny status.

Podazajac $ladami Latoura i innych przedstawicieli ANT, postaram sie
opowiedzie¢ kilka stow o chorobie, ktora jest jedna z najczedciej wystepujacych
na swiecie wsréd dzieci i mtodziezy, a mianowicie o zespole nadpobudliwosci
psychoruchowej z deficytem uwagi, w skrécie ADHD (attention deificit and
hyperactivity disorder). Zgodnie z tym co zostalo powiedziane do tej pory,
moim zadaniem bedzie pokazanie, w jaki sposéb ukonstytuowata sie czar-
na skrzynka, w tym przypadku bedzie to naturalistyczna definicja choroby
akcentujaca jej wrodzony i chroniczny charakter oraz w jakie kontrowersje
jest uwiktana. Bedzie to zatem pokazanie montowania biologicznej etiologii
choroby i ukazanie jej na przecieciu szeregu elementéw, takich jako prawo ame-
rykanskie, diagnostyka choréb psychicznych czy interesy panstwa federalnego,
ale réwniez podazanie Sladami tych, ktorzy owa etiologie pragna podwazy¢
(rozmontowac) poprzez wszczynanie kontrowersji wokét konkluzywnosci badan
empirycznych czy szkodliwodci i skutecznosci terapii.

SPLATANIE ADHD, CZYLI JAK ZAMKNAC CHOROBE
W CZARNEJ SKRZYNCE

O pierwszych problemach zwigzanych z nadpobudliwoscia i deficytem uwagi,
ktére stanowig gtéwne symptomy ADHD, ustyszano po raz pierwszy w 1902

6 Najwazniejszymi przedstawicielami szkoty z Bath byli Trevor Pinch i Harry M. Col-

lins, autorzy stynnego Golema (por. Pinch, Collins 1988).
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roku. W wielokrotnie przytaczanej historii choroby” to wtasnie seria wykta-
déw, jakie dwezesnie wygtosit angielski pediatra George Still, uwazana jest
za moment przelomowy w dostrzezeniu problemu. Jest to jednakze dopiero
poczatek dlugiej historii ksztattowania sie definicji choroby, ktéra krok po
kroku wykuwali kolejni psychiatrzy, psychologowie, naukowcy. Wspdolnym
mianownikiem byt nacisk na podtoze biologiczne. Z poczatku spekulowano
na temat powiazan z epidemia zapalenia mézgu (postencephalitic behavioral
disorder), uszkodzeniem mozgu (Minimal Brain Damage — MBD), z czasem
zaczeto szukaé przyczyn w jego zmienionej fizjologii i anatomii. W latach 90.
pojawily sie pierwsze badania wykorzystujace nowoczesne metody pomiarowe,
takie jak Pozytronowa Tomografia Emisyjna (PET) czy Tomografia Emisyjna
Pojedynczych Fotonéw (SPECT). Réwnolegle pojawil sie problem ADHD
wsrod dojrzewajacych i dorostych, co sprawito, ze chorobe zaczeto postrzegaé
jako chroniczng. Ostatnim komponentem w historii ksztaltowania sie czarnej
skrzynki jest pojawienie si¢ wyjasnien genetycznych, dzigki czemu ADHD stata
sie rowniez chorobg dziedziczng. W wielkim skrécie, na przestrzeni prawie
stu lat uksztaltowata sie naturalistyczna definicja przypadtosci, jaka znamy
dzis: problem nadpobudliwosci i deficytu uwagi jest zjawiskiem wrodzonym
(o podiozu biologicznym), chronicznym (dotyka zaréwno dzieci, jak i doro-
stych) oraz dziedzicznym (o podlozu genetycznym).

7 punktu widzenia naturalistycznej definicji choroby najwazniejsze wyda-
rzenia tej historii miaty miejsce w latach 90., kiedy za pomoca wspomnianych
badan empirycznych ukonstytuowala sie obowigzujaca dzis$ etiologia choroby.
Nie sposob tutaj omowi¢ wszystkich studiéw nad biologicznymi przyczynami
ADHD. Skupie sie jedynie na kilku odnoszacych sie do réznych komponentow
naturalistycznej definicji. Jezeli chodzi o badania neurofizjologiczne, to najstyn-
niejsze zostaly przeprowadzone przez Alana Zametkina (por. Zametkin i inni
1990) przy uzyciu Pozytronowej Tomografii Emisyjnej. W wyniku ekspery-
mentu stwierdzono w grupie eksperymentalnej (osoby doroste o stwierdzonym
w dziecinstwie ADHD) o 8,1% zmniejszony metabolizm glukozy w mézgu
w stosunku do grupy kontrolnej. We wnioskach autorzy stwierdzili, ze niedobor
glukozy jest przyczyna nadpobudliwoéci u dorostych. W innych badaniach
wskazuje sie niedobér dopaminy jako przyczyne wystepowania ADHD (por.
Benninger 1989) — jest to obecnie jedno z najbardziej popularnych wyjasnien
fenomenu choroby.

Druga kategoria badan nad naturalistyczng etiologia ADHD dotyczy roz-
miaréow réznych rejonéw mozgu. W 1991 roku George Hynd oraz jego zespot
(por. Hynd i inni 1991) przeprowadzili eksperymenty z wykorzystaniem tech-
niki Obrazowania Rezonansu Magnetycznego (MRI). W badaniu skupiono sie
na czesci mozgu zwanej corpus callosum bedacej przekaznikiem i tacznikiem

T Postuguje sie rekonstrukeja za (Barkley 2006).
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pomiedzy prawa a lews poétkula. Z badan wynikalo, ze grupa eksperymentalna
(czyli dzieci z ADHD) miata mniejszy rozmiar corpus callosum. Stwierdzono
zatem, ze rozmiar tej czesci mozgu odpowiedzialny jest za wystepowanie ADHD.

Klopoty z nadpobudliwoscia i deficytem uwagi to réwniez problem gene-
tyczny. Badania z dziedziny genetyki molekularnej ogniskuja sie wokdt wspo-
mnianej juz dopaminy. Warto tutaj uzupehié, ze obecnie znanych jest az pie¢
rodzajow dopaminy i jej pie¢ receptoréw (D1, D2, D3, D4 oraz D5). Uwaza sie,
ze receptory D2, D3 i D4 odpowiedzialne sg za powstrzymywanie bodzcéw,
ich wrazliwos¢ za$ zalezna jest od zjawiska polimorfizmu, czyli zmiennosci
genowej w obrebie populacji. Badania Commingsa (por. Commings 1991)
i jego zespotu z 1991 roku wskazujg na gen DRD2 jako genetyczne Zrodto
wielu zaburzen behawioralnych, w tym probleméw z nadpobudliwoscig oraz
deficytem uwagi.

Etiologia choroby wspotgra z terapia ADHD. Najczesciej przepisywane
lekarstwo na te chorobe, Ritalin, nalezy do grupy stymulantéw, ktore maja
za zadanie pobudzié¢ o$rodkowy uktad nerwowy do wydzielania dopaminy
(por. Wender 1973). Dzigki zwiazkom zawartym w stymulantach mozliwe jest
skupienie uwagi i wieksza kontrola sensomotoryczna. Terapia farmakologiczna
to najczesciej stosowana forma pomagania chorym?.

ADHD jednakze to nie tylko etiologia i terapia. O obiektywnosci choroby
swiadczy przede wszystkim fakt umieszczenia jej jako prawowitej jednostki
diagnostycznej w oficjalnym dyskursie medycznym. Dzieje sie tak, gdy opis
danej choroby znajdzie si¢ na kartach tzw. podrecznika diagnostycznego zbie-
rajacego wszystkie chorobowe definicje zaaprobowane przez lekarska praktyke
i lekarzy teoretykéw zajmujacych sie podstawami psychiatrii. W przypadku
choréb psychicznych takim podrecznikiem diagnostycznym jest wydawany
przez American Psychiatric Association (APA) Diagnostic and Statistical
Manual of Mental Disorders (DSM) zaprojektowany z mysla o lekarzach jako
praktyczne narzedzie majace na celu utatwienie im codziennej pracy. W DSM
znalez¢ bowiem mozna opisy choréb zgodnie z odpowiednimi symptomami
oraz warunki, jakie spelnia¢ musi pacjent, aby by¢ uznanym za chorego. DSM
wydawany jest od 1952 roku. Do tej pory doczekaliSmy sie sze$ciu wersji
podrecznika (cztery edycje, w tym dwie poprawione), a trwaja prace nad
kolejnym, ktéry ma sie ukazaé¢ w 2013 roku®.

& Nie jest oczywidcie tak, ze leczenie stymulantami jest jedyna forma leczenia. Istnieja

réznorodne terapie niefarmakologiczne, jak na przyktad CBT (cognitive behavioral therapy),
ktéra ma za zadanie wyrobi¢ w pacjencie okreslone nawyki, przede wszystkim jednakze
ma go nauczy¢ samokontroli oraz wigkszej ambicji, por. (Diller 1998, s. 223).

9 Por. http://www.psych.org/MainMenu/Newsroom/NewsReleases/2009NewsReleases/
DSM-5-Publication-Date-Moved-.aspx [dostep 17.02.2010].
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Zatrzymajmy sie na chwile nad analizg ewolucji podrecznikow diagnostycz-
nych, gléwnie na pojawieniu sie trzeciej edycji (DSM-III) wyznaczajacej nowy
rozdzial w historii amerykanskiej psychiatrii. Jest to niezwykle wazny kon-
tekst do naszkicowania w celu zrozumienia heterogenicznosci czarnej skrzynki,
jaka jest naturalistyczna definicja ADHD. Kazda kolejna edycja podreczni-
ka diagnostycznego pojawiala sie w $wiecie psychiatrycznym jako nowosé
majaca by¢ ulepszeniem wzgledem swojego poprzednika. Wydanie DSM-III
w 1980 roku bytlo jednakze prawdziwa rewolucja, gdyz zrywato z panujacym
owczesnie paradygmatem psychoanalitycznym, ktorego duchowym patronem
byt Zygmunt Freud, na rzecz paradygmatu diagnostycznego akcentujacego
symptomy i naukowa Scisto$¢ w opisie choréb, ktérego z kolei duchowym
patronem byl Emil Kraepelin, XIX-wieczny psychiatra niemiecki (por. Kirk,
Kutchins 2008, s. 4-12).

Paradygmat psychoanalityczny borykat sie w latach 70. z licznymi proble-
mami, przez co stal sie przedmiotem krytyki znacznej czesci sSrodowiska psy-
chiatrycznego. Chodzito przede wszystkim o skutecznos$é terapii oraz o Scistosé
kategorii chorobowych, ktére 6w paradygmat wypracowatl. Wskazywano na
wielka enigmatycznosé opisow poszczegdlnych jednostek oraz fakt, ze terapie
sa dtugotrwale, a ich rezultaty mizerne (por. Mayes, Horwitz 2006).

Krytyka paradygmatu psychoanalitycznego nie wychodzita jednakze jedy-
nie z waskiego grona specjalistéw w dziedzinie psychiatrii i w rezultacie nie
wynikata jedynie z przestanek czysto naukowych. Psychoanaliza byta bowiem
ktopotliwa dla rzadu federalnego i prywatnych towarzystw ubezpieczeniowych,
ktérzy mieli trudnosci z refundowaniem dhugotrwaltego i kosztownego leczenia.
Zmiany w DSM-III zmierza¢ miaty w kierunku zwigkszonego stopnia stan-
daryzacji funkcjonalnego z punktu widzenia biurokratycznej machiny pan-
stwowej. Postrzegano réwniez psychiatrie przez pryzmat dwczesnie panujacej
kultury kontestacji, identyfikujac w instytucjach medycznych zajmujacych
sie zdrowiem psychicznym przedtuzenia represyjnych aparatéw panstwowych.
Wyrazem krytycznego pogladu na metody leczenia stosowane przez lekarzy
tamtego okresu jest gltosna ksigzka Kena Keseya Lot nad kukutczym gniazdem
(por. Mayes, Horwitz 2006).

Mozna wyszczegdlni¢ dwa podstawowe skutki przyjecia paradygmatu, jaki
wyrazali twércy DSM-III. Pierwszy to odejscie od charakterystycznych dla
psychoanalizy talk therapies na rzecz leczenia farmakologicznego. Drugi na-
tomiast to wzrost ilodci badan empirycznych nad chorobami psychicznymi
i postrzeganie ich jako schorzen biologicznych. Obydwa skutki sa wobec siebie
komplementarne. DSM-IIT postulowal bowiem, aby etiologie poszczegdlnych
jednostek chorobowych dazyly do maksymalnej Scistosci i naukowosci. Mogty
to uczyni¢ dzieki szczegdtowym badaniom prowadzonym w laboratoriach.
Coraz czedciej po roku 1980 pojawiaé sie zaczety studia nad funkcjonowaniem
czy anatomia mézgu dotyczace schizofrenii, autyzmu czy ADHD. Unaukowienie
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dyskursu naukowego pocigga takze za soba stosowanie farmakologii, gdyz wiek-
sz0$¢ lekarstw przepisywanych na choroby psychiczne oddziatuje na fizjologie
badz metabolizm uktadu nerwowego.

Zwickszona standaryzacja oraz dazenie do naturalizacji dyskursu medycz-
nego sg kolejnymi wigzaniami konstytuujgcymi czarng skrzynke w przypadku
ADHD. Co ciekawe, sam DSM jest czarng skrzynka!® konstruujaca okreslony
obszar obiektywnosci. ADHD, dzieki zamocowaniu w strukturach podrecznika
diagnostycznego, staje sie obiektywna jednostka diagnostyczng, o definicji kté-
rej dowiaduja sie miliony lekarzy na catym $wiecie. Z drugiej jednakze strony,
sam fakt pojawienia sie ADHD w podreczniku wplywa na obraz tejze choroby.
7 uwagi na fakt, ze wraz z odejsciem od paradygmatu psychoanalitycznego
(z powod6éw naukowych, politycznych, finansowych czy pragmatycznych) dys-
kurs wokot chordb psychicznych stat sie dyskursem naturalistycznym, wyjas-
nienie przyczyn ADHD musialo sitg rzeczy skupié¢ sie na etiologii biologiczne;j.

Dzieki standaryzacji dyskursu wokét chorob medycznych mozliwe byto
skrupulatne opisanie danej przypadtosci i jasne oddzielenie oséb chorych
od zdrowych. Mozliwe stalo sie wéwcezas umocowanie niektérych kategorii
chorobowych w strukturach prawa amerykanskiego. W przypadku ADHD
stato sie to w roku 1991, kiedy choroba podciagnieta zostata pod dziatanie
specjalnej ustawy federalnej gwarantujacej réznego rodzaju $wiadczenia dla
0s6b uposledzonych fizycznie badz psychicznie. Individuals with Disabilities
Education Act (IDEA)" wprowadzala specjalne programy nauczania dosto-
sowane dla potrzeb konkretnego dziecka, nakazywala réwniez dostosowanie
srodowiska szkolnego odpowiadajgcego wymogom chorego.

O jurydyzacji ADHD najlepiej $wiadczy fakt, ze choroba stata sie przed-
miotem bezposredniego zainteresowania Departamentu Edukacji USA, ktory
wystosowal specjalne pismo'? nakazujace szkotom traktowanie ADHD jako
schorzenia podlegajacego aktom prawnym odnoszacym sie do oséb z dyspo-
zycjami psychicznymi i fizycznymi. W pismie czytamy, ze dziecko chore na
ADHD powinno mie¢ zapewnione bezptatna edukacje ze wszystkimi udogod-
nieniami pozwalajacymi jej na zdobywanie wiedzy pomimo stwierdzonego
uposledzenia. Ow obowigzek spoczywa, jak wyszezegdlnia pismo Departamentu,
na wtadzy szczebla samorzadowego oraz federalnego i odnosi sie do oséb do
wieku 21 lat. W uwagach konicowych autorzy informuja, ze Kongres USA prze-
znaczyl specjalne érodki dla Departamentu na rozszerzenie wiedzy o ADHD.

10 Ktéra réwniez mozna rozmontowac: por. (Kirk, Kutchins 2008).

' Por. histori¢ ustawy i jej najwazniejsze zatozenia: http: //www.ed.gov/policy /speced/
leg/idea/history.html [dostep 10.12.2009].

12 Por. http: //www.wrightslaw.com/law/code regs/OSEP Memorandum ADD_1991.
html, [dostep 1.03.2010].
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Od roku 1991 problem nadpobudliwosci oraz deficytu uwagi osiaga range
ogo6lnopanstwowa, nie jest jedynie kategoriag naukowa czy medyczna, ale wpi-
sany zostaje w amerykanska legislacje. Zostaje ukonstytuowane niezwykle
silne wiazanie, gdyz elementem czarnej skrzynki staje si¢ potezny aktor — rzad
Stanow Zjednoczonych. O ile nie ma bezposredniej relacji pomigdzy naturali-
styczng definicja choroby a okre$long legislacja, to faktem jest, ze niemozliwe
bytoby wpisanie ADHD na liste IDEA bez standaryzacji dyskursu medycz-
nego oraz rozpropagowania wiedzy na temat biologicznych przyczyn ADHD.
Poswiadcza to chronologia. Choroba zostaje zjurydyzowana jedenascie lat po
wprowadzeniu rewolucyjnych w psychiatrii zmian odchodzgcych od zaltozen
psychoanalitycznych i zaledwie rok po ogloszeniu najstynniejszych badan
Alana Zametkina.

Sita sojusznikow jednakze nie wyczerpuje sie jedynie dzieki badaniom em-
pirycznym, podrecznikom diagnostycznym czy jurydyzacji, lecz gromadzona
jest na calym obszarze spotecznej zbiorowosci. ADHD uleglto bowiem proce-
sowi instytucjonalizacji w dwojakim tego stowa znaczenia. Pierwszym jest
wyksztatcenie instytucjonalnej struktury z siecig sojusznikéw. Takg funkcje
w przypadku ADHD pelni organizacja pozarzadowa Children and Adults with
ADHD (CHADD) zatozona w 1987 roku. CHADD skupia lekarzy, naukow-
céw, chorych, a przede wszystkim rodzicéw dzieci ze stwierdzonym ADHD.
Podstawowym celem tej instytucji jest informowanie na temat choroby, czyli
przekazywanie najswiezszych wynikow badan naukowych, ale réwniez propa-
gowanie wiedzy juz nabytej na temat ADHD dotyczacej metod diagnostycz-
nych czy terapeutycznych. CHADD oferuje réwniez poradnictwo prawne dla
0sob chorych, ktérych prawa sa tamane oraz lobbing na rzecz pozytywnych
zmian 7z punktu widzenia cierpiacych na ADHD". Co najwazniejsze jednakze,
organizacja legitymizuje naturalistyczna definicje choroby i opowiada sie za
biologicznymi przyczynami ADHD.

Dziatania i struktura CHADD sg imponujace. Obecnie liczy ponad 20 ty-
siecy cztonkéw, posiada swoje regionalne oddziaty rozsiane po catym terenie
Stanéw Zjednoczonych. Jej cztonkowie majg wplyw na samorzady lokalne,
wystepuja w mediach, wywierajg nacisk na kongresmenow. Organizacja wydaje
ponadto swoje wlasne czasopismo o znaczacym tytule , Attention!” i wspol-
pracuje z szeregiem instytucji, rowniez rzadowych, zajmujacych sie zdrowiem
publicznym. Wsrdd jej cztonkow znajduja sie propagatorzy naturalistycznej
definicji choroby, tacy jak Russel A. Barkley czy wspominany Alan Zametkin
i Joseph Biederman, autor genetycznych studiéw nad choroba.

ADHD ulegto instytucjonalizacji réwniez w drugim sensie, jaki znajdzie-
my na kartach stynnego Spolecznego tworzenia rzeczywistosci (por. Berger,

3 CHADD byt odpowiedzialny za lobbowanie na rzecz wciagniecia ADHD na liste
choréb, ktorych dotyczy IDEA.
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Luckmann 1983, s. 85-150) Bergera i Luckmanna. Dzi¢ki zainteresowaniu
ze strony srodkéw masowego przekazu, naturalistyczny obraz choroby utrwa-
lit sie w $wiadomosci potocznej milionéw ludzi na catym Swiecie. W latach
90. zainteresowanie ADHD bylo ogromne!. Jego efektem jest wyksztalcenie
specyficznego wzorca identyfikacji i samoidentyfikacji spotecznej. Chorzy na
ADHD postrzegaja sami siebie przez pryzmat choroby, ttumaczac dla przyktadu
swoje porazki zyciowe faktem, ze sg chorzy. 7Z drugiej strony, sa postrzegani
przez innych za pomocg obrazu ukonstytuowanego w mediach czy dyskursie
naukowym. ADHD staje sie zatem instytucja w tym znaczenia, ze dostarcza
wzorca interpretacyjnego pozwalajacego na konstytuowanie sie miejsca jed-
nostki spotecznej w obszarze przezywanego Swiata.

Podsumujmy teraz ten watek poprzez zastanowienie sie, w jaki sposéb
doszto do zamkniecia czarnej skrzynki, jaka jest naturalistyczna definicja
choroby akcentujaca jej biologiczne przyczyny. Pomocny okaze sie schemat
krwiobiegu (por. Latour 1999, s. 98-108), jakim Latour ilustruje dynamike
tworzenia sie wiedzy naukowej, a ktorego ja uzyje w celu odpowiedzenia na
powyzsze pytanie. Model sktada sie z pieciu czesci, jego trafny opis znajdziemy
w monografii ANT autorstwa Krzysztofa Abriszewskiego:

Serce stanowi to, co mozna roboczo nazwaé ,konceptualng trescig nauki”, czy moze
,teoria naukowa”, za$ na uktad krazenia sktadaja sie cztery dziedziny: mobilizacja
$wiata (instrumenty), autonomizacja (koledzy badacze), sprzymierzericy i sojusznicy
oraz publiczna reprezentacja. (Abriszewski 2008, s. 171).

Aby mozliwe bylo ukonstytuowanie naturalistycznej definicji ADHD, po-
trzebne sa w pierwszej kolejnosci badania empiryczne, ktore bedg mobilizowaty
takie elementy, jak fizjologia i struktura biochemiczna uktadu nerwowego
czy rozmiary anatomiczne poszczegdlnych czesci mézgu (mobilizacja Swiata).
Etiologia musi zatem opiera¢ sie na badaniach laboratoryjnych. Po drugie,
wymagane jest, aby istnial okreslony kolektyw badawczy zgadzajacy sie co do
gltéwnych przestanek naturalistycznej definicji i praktykujacy badania w obre-
bie jednego paradygmatu naukowego. W przypadku ADHD wymienié¢ mozna
poszczegblne nazwiska: Russel A. Barkley (autor wpltywowego i wielokrotnie
wznawianego podrecznika bedacego kompendium wiedzy o chorobie opowia-
dajacego sie na wyjasnieniami naturalistycznymi; por. Barkley 2006), Alan
Zametkin, Joseph Biederman (autor studiow na genetyka ADHD), George
Hynd, Paul Wender (akcentujacy w swoich pracach role dopaminy). Po trzecie,

4 Nie sposéb przytoczyé tutaj wszystkich publikacji popularnych. Wspomnieé¢ warto
o dwoch. Jest to bestseller, réwniez przettumaczony na polski: por. (Hallowel, Ratey 1994).
W 1994 roku tematem numeru wpltywowego magazynu ,, Time” byto ADHD: por. (Wallis
1994).
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istnie¢ muszg aktorzy, ktorzy nie nalezac do szeroko rozumianego $wiata nauki
rowniez, z réznych powoddéw, podzielaja poglad, ze ADHD jest chorobg chro-
niczng, przekazywang dziedzicznie i wrodzong. Zaliczy¢ tu mozna koncerny
farmaceutyczne, ktore majg ogromny interes, aby paradygmat naturalistyczny
wspierajacy terapie farmakologiczne byt odpowiednio uprawomocniony. Jest
to rowniez dyskurs skupiony wokét podrecznikéw diagnostycznych wzmaga-
jacy standaryzacje i naukowa $cisto$¢ w mysleniu o chorobach psychicznych.
Sojusznikami, i to niezwykle silnymi, s ponadto CHADD reprezentujacy
i legitymizujacy na obszarze zbiorowosci spotecznej gtéowne tezy skladajace
sie na naturalistyczna definicje choroby oraz rozwiazania legislacyjne (IDEA)
odnoszace sie wprost do chorych na ADHD, co czyni z choroby problem
prawny. Po czwarte wreszcie, istnie¢ musi odpowiednio rozprowadzona po
zbiorowosci wiedza potoczna co do gtownych przyczyn choroby. Tutaj niezwy-
kle wazng role odgrywaja publikacje popularne, media masowe, ale réwniez
samoidentyfikacja spoteczna.

Krétko méwiage, wszystkie te elementy, dzieki temu, ze jest ich wiele, ze
pochodza z réznych, heterogenicznych porzadkéw oraz ze dziatajag jako jeden
byt, sprawiaja, ze naturalistyczna definicja choroby jest niezwykle dobrze
skonstruowang czarng skrzynke, nadbudowana na innych czarnych skrzynkach
(takich jak prawo amerykanskie, empiryczne studia nad funkcjonowaniem
mozgu, diagnostyka lekarska). Przesledzitem najwazniejsze procesy i kom-
ponenty, jakie skladaja sie na domykanie i zamykanie ADHD na obszarze
obiektywnosci, jaka jest czarna skrzynka. Teraz pora na ponowne jej otwarcie,
tym razem z uwzglednieniem momentéw kontrowersyjnych.

ROZPLATANIE ADHD, CZYLI DEMONTAZ CZARNEJ SKRZYNKI
SLADAMI KONTROWERSJI

W omawianiu kontrowersji wokét ADHD zaczne od najbardziej dotkliwych za-
rzutow pod adresem prawomocnosci badan odnoszacych sie do naturalistycznej
etiologii ADHD. W 2003 roku w prestizowym czasopiémie ,, The Journal of Mind
and Behavior” ukazatl sie artykul (por. Leo, Cohen 2003) autorstwa Jonathana
Leo oraz Davida Cohena podajacy w watpliwo$¢ wyniki badan przeprowadzo-
nych technikami PET czy SPECT. Gléwna teza tekstu glosi, ze wiele badan
wskazujacych na naturalistyczng etiologie ADHD nie wspomina lub nie bierze
pod uwage wptywu dtugotrwatego zazywania stymulantéw na funkcjonowanie
moézgu. Jak wskazuje wiele badan (por. Leo, Cohen 2003, s. 32), permanen-
tne branie Ritalinu moze spowodowaé¢ niedobdér dopaminy, co moze zaburzy¢
prawidtowe funkcjonowanie mézgu, co z kolei moze mie¢ wpltyw na badania.
Autorzy wskazuja dla przykladu na wspomniane wyzej badania
George’a Hynda i jego zespotu, ktére stwierdzity zmiany anatomiczne
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w wielkosci corpus callosum. Jak sie okazuje, wszyscy bioracy udziat w ba-
daniu zazywali wezesniej stymulanty. Leo i Cohen opisujg w sumie 33 raporty
z badan, z czego 19 dotyczyto osob, ktére byty wezesniej leczone stymulantami.
Jedynie w dwodch przypadkach autorzy eksperymentéw stwierdzili, ze badani
nie byli wezedniej leczeni, reszta raportéw w ogole nie wspomina o historii
leczenia. Tylko jeden raport umieszcza badania w kontekscie sprawdzenia,
jak dtugoterminowe branie stymulantéw wplywa na funkcjonowanie mézgu.
Pozostate nie problematyzuja tego zagadnienia.

Kontrowersje znajduja sie jednakze nie tylko w samych badaniach, ale réw-
niez w sposobie ich prezentacji. Leo i Cohen przytaczaja przykiad badania
z roku 1994, ktére nie wykazato réznic w metabolizmie pomiedzy chorymi na
ADHD a zdrowymi u mezczyzn, lecz dostrzezono znaczace réznice u kobiet.
Tytut artykutu jednakze nie brzmi ,Normal brain metabolism in hyperactive
boys”, lecz ,Reduced brain metabolism in hyperactive girls”. Ten prosty za-
bieg automatycznie ustala interpretacje i staje sie dodatkowym argumentem
popierajacym teze, ze ADHD powiagzane jest ze zmianami neurofizjologicznymi.

W podobnym tonie utrzymany jest artykut Alana Baumeistera i Mike’a
Hawkinsa (por. Baumeister, Hawkins 2001), ktérego przedmiotem sa badania
wykorzystujace rozne techniki neuroobrazowania. Autorzy dochodza do wnio-
skéw podobnych do tych, jakie znajdziemy w tekscie Leo i Cohena — natura-
listyczna etiologia ADHD legitymizowana jest przez bardzo problematyczne
badania. Nie majg one charakteru przesadzajacego, a ich konkluzje sg wielo-
znaczne. Badania skupiajace sie wokot wielkosci powierzchni mézgu albo nie
wykazywaly zadnej korelacji z wystepowaniem choroby, albo odnosity sie do
0sOb o zmniejszonym ilorazie inteligencji. W przypadku badan nad wielko$cig
corpus callosum raporty méwig o zmianach w tylnej jego czedci, w przedniej
albo zarowno w tylnej, jak i przedniej. Jedno badanie wskazuje nawet na
brak jakichkolwiek zmian w corpus callosum u 0séb ze stwierdzonym ADHD
w stosunku do 0s6b zdrowych.

W kontrowersje wokot etiologii uwiktane sa rowniez odkrycia Alana Zamet-
kina, ktére wielokrotnie przytaczane byty jako dowdd na istnienie biologicznych
podstaw wystepowania ADHD. Powszechnie bowiem wiadomo o eksperymen-
cie z 1990 roku, o ktérym pisatem powyzej. Zametkin uczestniczyt jednak-
ze w dwodch kolejnych badaniach w 1993 i 1994 roku. Poréwnujac wyniki
wszystkich trzech raportéw, mozemy wysnué¢ wniosek, ze réwniez te badania
naznaczone sa niekonkluzywnosciami w wynikach. W pierwszym badaniu
przeprowadzono eksperyment na dorostych ze stwierdzonym w przesztosci
ADHD i wykryto zmniejszony metabolizm glukozy zaréwno globalny, jak
i w poszczegdlnych obszarach mézgu. Drugie oraz trzecie badanie dotyczyto
0s6b dojrzewajacych. Nie dostrzezono globalnego zmniejszenia metabolizmu
glukozy, stwierdzono natomiast zmiany w poszczegélnych regionach. Badania
roznily sie jednakze od siebie nie tylko wskazywanymi rejonami mozgu, ale
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rowniez ze wzgledu na pte¢. W przypadku drugiego badania zmiany dotyczyty
chlopeéw, w przypadku trzeciego za$ — dziewczat (por. Baumeister, Hawkins
2001, s. 7).

Réwniez badania z zakresu biologii molekularnej prébujace wskazaé kon-
kretny gen odpowiedzialny za chorobe nie przyniosty zamierzonych rezultatéw.
Wspominatem juz, ze raczej wylicza sie kilka mozliwosci (chodzi o geny odpo-
wiadajace receptorom dopaminy DRD2, DRD4, DRD5 oraz o gen odpowia-
dajacy za transporter dopaminy DAT1), niz jednoznacznie okresla, o ktéry
gen chodzi w przypadku ADHD. Jak zauwaza Peter Breggin, nalezy rowniez
wziaé pod uwage fakt, ze symptomy ADHD mogg by¢ zwigzane z innymi za-
burzeniami zachowania bedacymi osobnymi jednostkami diagnostycznymi, co
dodatkowo utrudnia mozliwo$¢ jednoznacznego i jednoczynnikowego wyjasnie-
nia natury choroby za pomoca konkretnego genu (por. Breggin 2001, s. 181).

Kontrowersyjne elementy etiologii zarysowane powyzej malujg obraz bardziej
heterogeniczny i ztozony niz w momencie, gdy patrzymy na ukonstytuowana
i zamkniety juz czarna skrzynke. Poszezegdlne raporty badawcze mobilizu-
jace do dziatania skomplikowane aparatury laboratoryjne nie méwiag jednym
glosem o biologicznych podstawach ADHD, lecz pozostawiaja wiele miej-
sca na wilasng interpretacja, ich wyniki pozostaja nierozstrzygajace i czesto
sprzeczne ze soba. Baumeister i Hawkins (por. Baumeister, Hawkins 2001,
s. 8) wskazuja na problemy metodologiczne, gdyz wielokrotnie badacze prze-
ceniajg stopien korelacji pomiedzy badanymi zmiennymi. Skupienie si¢ na
paradygmacie naturalistycznym wyklucza ponadto myslenie w kategoriach
srodowiskowych. Istnieje bogata literatura poswiecona wpltywowi interakcji
srodowiska zewnetrznego na fizjologie i strukture mézgu. W $wietle tych
badan okazaé sie moze, ze ADHD jest odpowiedzialne za niedobér dopaminy
czy zmiany w corpus callosum, a nie odwrotnie. Mowigc krotko, w ramach
podsumowania niniejszego watku, rzut oka na badania konstytuujace natura-
listyczng definicje choroby sktania do przekonania, ze wspdtczesna wiedza na
temat neurofizjologii, neuroanatomii czy genetyki nie pozwala na twierdzenie,
ze ADHD jest chorobg wrodzona i przekazywang dziedzicznie.

Wspominatem powyzej, ze etiologia ADHD legitymizuje gtéwna metode
leczenia choroby, jaka jest farmakologia. Juz samo wyliczenie wszystkich po-
wyzszych probleméw z biologicznymi podstawami ADHD wystarczytoby, zeby
poda¢ w watpliwo$¢ leczenie stymulantami. Jednakze w przypadku terapii
kontrowersje siegaja glebiej, co sprawia, ze jest to najbardziej kontrowersyjny
obszar czarnej skrzynki.

W pierwszej kolejnosci zarzuty pod adresem terapii dotycza skutkéw ubocz-
nych. Peter Breggin w swoim artykule (por. Breggin 1999) zalicza do nich
bezsennos¢, zachowania obsesyjne, stany maniakalne czy depresje, ale réwniez
wyczerpanie, ospato$¢, wycofanie spoteczne. Istnieje caly szereg empirycznych
studiéw wskazujacych na silnie toksyczny wplyw zazywania stymulantéw (do
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ktérych nalezy Ritalin, najczesciej przepisywany lek dla chorych na ADHD) dla
wielu systeméw naszego organizmu (centralny ukltad nerwowy, uktad sercowo-
-naczyniowy, uktad zotadkowo-jelitowy, uktad dokrewny i uktad metabolicz-
ny). Co ciekawe, Breggin przytacza réwniez raport Russela Barkleya z 1990
roku. Barkley, jeden z gltéwnych rzecznikéw naturalistycznej wizji choroby,
wymienia skutki uboczne, jednakze w skali procentowej nie sg one tak czesto
spotykane w catej probie badanych pacjentéw. Breggin zarzuca Barkleyowi, ze
ten zbyt zachowawczo potraktowal liste skutkow ubocznych, nie wlaczajac do
niej zachowan obsesyjno-kompulsywnych czy natrectw. Dotyczy to, zdaniem
Breggina, wielu podobnych studiéw, co sprawia, ze odsetek wystepowania
skutkéw ubocznych jest znacznie zanizony.

Bezpieczenstwo zazywania stymulantow nie stanowi jednakze jedynego prob-
lemu z terapia farmakologiczna. Wskazuje sie, ze sama ich skutecznosé stoi
pod znakiem zapytania. Po pierwsze dlatego, ze stymulanty dziataja w sposéb
identyczny na chorych jak na zdrowych, co wykazata w swoim studium Ju-
dith Rapoport (por. Rapoport i inni 1980). Jej badania polegaty na podaniu
stymulantéw grupie dzieci z nadaktywnoscig i bez. Efekt byt identyczny —
w przypadku obu grup stwierdzono podwyzszong uwage oraz lepsze wyniki
w nauce i w rozwigzywaniu przydzielonych zadan. Z punktu widzenia farma-
kologicznego nie byto zadnej réznicy miedzy chorymi a zdrowymi. Po drugie
natomiast, terapia farmakologiczna nie jest w stanie catkowicie wyeliminowaé
symptoméw choroby. Niezaleznie od diugosci terapii, symptomy powracaja,
gdy pacjent odstawi lek (por. Diller 1998, s. 44).

Kontrowersja wokot terapii nabrata jednakze w pewnym momencie rangi
instytucjonalnej i politycznej. W 1995 roku agenda federalna Stanéw Zjed-
noczonych zajmujaca sie monitorowaniem produkcji i konsumpcji réznego
rodzaju substancji chemicznych (w tym lekarstw i narkotykéw), Drug Enfor-
cement Administration (DEA), opublikowala specjalny raport (por. DEA 1995)
w calodci poswiecony Ritalinowi. Wymierzony jest on gtéwnie w organizacje
CHADD, o ktorej pisatem powyzej. Jak stwierdza raport, CHADD nie infor-
muje dostatecznie o stopniu szkodliwosci Ritalinu oraz o jego silnym potencjale
uzalezniajacym. Organizacja zaleca w swoich broszurkach informacyjnych
podawanie stymulantu dzieciom ponizej 6 roku zycia. Z punktu widzenia DEA,
jest to niebezpieczne i nieodpowiedzialne zadanie, gdyz éwczesna wiedza nie
dysponowalta odpowiednimi testami klinicznymi mogacymi udowodnié¢ petne
bezpieczenstwo podawania lekarstwa w tak wczesnym wieku.

Ritalin, w oczach urzednikéw DEA, jest substancja, ktéra powinna podlegaé
monitorowaniu, gdyz jest silnie uzalezniajaca. Raport podaje wiele przyktadéw,
zwlaszceza wsrod mtodziezy, zazywania Ritalinu jak narkotyku. Odnotowano
bowiem pojawienie sie specjalnych grup zajmujacych sie nielegalnym rozpro-
wadzaniem lekarstwa w szkotach. Dotyczy to zwlaszcza studentéw, ktoérzy
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sprzedaja sobie nawzajem specyfik, dzieki ktéremu osiggaja lepsze wyniki
W nauce.

Gléwng osig raportu jest jednakze zwigzek pomiedzy CHADD-em a kon-
cernami farmaceutycznymi. W latach 1991-1994 organizacja przyjeta od firmy
produkujacej Ritalin 748 000 dolaréw. Ponadto w roku 1993 lobbowata na
rzecz zmiany prawa'®, ktére powodowatoby zwickszenie produkeji Ritalinu.
Ciba-Geigy, éwezesny producent tego leku, ufundowat wiele artykutéw w pra-
sie popularnej oraz wystal prawie 400 000 listow do lekarzy, oskarzajac DEA
o dzialanie na szkode pacjentéw. Argumentowano, ze zbyt restrykcyjne wymogi
agendy spowodowaly niedobér Ritalinu, dzieki czemu osoby chore na ADHD
nie maja si¢ czym leczy¢é. CHADD z kolei naktonit zrzeszonych w organizacji
rodzicow, zeby wystali petycje do swoich regionalnych przedstawicieli do Kon-
gresu USA oraz do DEA. Jak podaje raport, efektem byta panika rodzicow
dzieci, ktore juz przyjmowaty Ritalin. Obawiano sie, ze zabraknie lekarstwa,
dlatego wielu pacjentéw wptywato na swoich lekarzy, aby ci przepisywali kilka
recept na zapas. Spowodowato to znaczny wzrost sprzedazy lekarstwa w tam-
tym okresie. Okazato si¢ jednakze, ze obawa przed niedoborem lekarstwa byta
kompletnie nieuzasadniona. Wigkszosé firm, w tym Ciba-Geigy, skoniczyty rok
1993 z zapasami niesprzedanych lekarstw w magazynach.

Kontrowersje wokot terapii mowig nam wiele o elementach, ktére pierwot-
nie ukonstytuowana czarna skrzynka starata sie ukry¢. Terapia, podobnie jak
wezedniej omowiona etiologia, nie jest obszarem pewnosci, lecz zawiera wiele
problematycznych elementéw. Szkodliwosé i niska efektywnosé terapii sktaniaja
do refleksji, ze ADHD nie jest choroba, na ktéra lekarzy znalezli cudowny lek.
Kolejny raz choroba jawi sie nam jako byt heterogeniczny, wymykajacy sie
prostym i jednoznacznym definicjom, ktore legitymizowane byty za pomoca
zamknietej czarnej skrzynki. Dopiero po jej otwarciu, czyli ponownym i kry-
tycznym przesledzeniu konstytuujacych ja wigzan, mamy bogatszy obraz tego,
czym jest choroba.

Kontrowersja wokot terapii mobilizuje bardzo wptywowego aktora w postaci
agendy Stanéw Zjednoczonych. Dzieki temu, ze DEA podchwycito kontrowersje

5 Chodzito o zmiang tzw. schematéw. Zgodnie z prawem amerykanskich (por. ustawe
Controlled Substances Act: http: //www.justice.gov/dea/pubs/csa.html [dostep: 2.11.2010])
DEA okresla liste substancji, jakie podlegaja monitorowaniu. Lista podzielona jest na pieé
kategorii zwanych ,Schematami” (por. http://www.justice.gov/dea/pubs/scheduling.html
[dostep: 2.11.2010]). W pierwszej kategorii znajduja sie silnie uzalezniajace substancje,
ktorych dystrybucja i konsumpcja jest Scisle zakazana. W drugiej kategorii znajdziemy
substancje toksyczne i uzalezniajace, ktore moga by¢ dopuszczone do dystrybucji i kon-
sumpcji, jednakze podlegaja kontroli. Do tej kategorii nalezy Ritalin. Opisywane tutaj
czynnosci lobbystyczne miaty na celu zmiane miejsca Ritalinu w hierarchii ,,Schematow”
poprzez przeniesienie go do kategorii trzeciej. W praktyce oznaczalto to, ze producenci
mogliby bez jakiejkolwiek kontroli produkowaé lekarstwo nie zwazajac na normy i ogra-
niczenia naktadane przez DEA.
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wokot CHADD-u i Ritalinu, krytyka paradygmatu naturalistycznego w my-
sleniu o chorobie zostaje umocowana w panstwowych strukturach, co czyni
ja bardziej obiektywng. Zauwazy¢ tu mozna kolejng prawidlowosé — aby otwo-
rzy¢ czarng skrzynke i wyeksplikowaé jej najwazniejsze kontrowersje, nalezy
postuzyé sie inng czarng skrzynka.

Mozemy zatem méwi¢ o tym, ze $ledzenie kontrowersji i podwazanie tym
samym czarnej skrzynki jest zabiegiem konstytuujacym nowy obszar obiek-
tywnosci, w ktérym choroby nie da sie wyjasnié¢ czynnikami naturalistycznymi.
Podazajac dalej tym watkiem, wspomne teraz o niezmiernie waznej z tego
punktu widzenia strategii. Podobnie jak w przypadku definicji biologicznej,
rowniez definicja kontrowersyjna znalazta swdj wyraz na obszarze wiedzy
popularnej i potocznej. Z powodu ogromnej liczby materialéw dotyczacych
kontrowersji przytocze jedynie kilka przyktadow.

W 1998 roku ukazata si¢ ksiazka Lawrence’a H. Dillera pt. Running on
Ritalin (por. Diller 1998). Diller jest pediatra zajmujacym sie ADHD i innymi
behawioralnymi schorzeniami wystepujacymi u dzieci. Jest autorem licznych
artykutow, wystepowatl w telewizji, radio, a nawet mial mozliwo$¢ przema-
wiania w Kongresie Stanéw Zjednoczonych'S. Ksigzka nie tylko odtwarza
najwazniejsze elementy kontrowersji, ale réwniez przytacza szereg opowiesci
Dillera z zakresu jego praktyki lekarskiej. Ow zabieg sprawia, ze ksigzka ma
charakter popularyzatorski, gdyz odwotuje sie do subiektywnego doswiadczenia,
nie ma za$ pretensji naukowych i nie operuje fachowym jezykiem.

Kontrowersja reprezentowana jest réwniez w telewizji. W 1995 roku znany
amerykanski dziennikarz John Merrow zajmujacy si¢ problemami edukacyj-
nymi zrobit program w catosci poswiecony zwigzkom CHADD z koncernami
farmaceutycznymi. W programie przytoczono informacje, ktére omawiatem
przy okazji raportu DEA na temat Ritalinu (por. Diller 1998, s. 38). Merrow
jest rowniez autorem ciekawego reportazu, ktéry polemizuje z informacjami
dostarczanymi przez CHADD?".

Podazajac $ladami kontrowersji wokét ADHD, mozna moéwié o dwdoch
rownolegtych wobec siebie celach. Pierwszy cel to otwarcie czarnej skrzynki
i pokazanie problematycznosci elementy sktadowych. Podwazenie zasadnosci
i konkluzywnosci empirycznych badan nad etiologia ADHD, szkodliwo$¢ terapii
i jej nikta skutecznosé, a takze zwiazki pomiedzy promujaca naturalistycz-
ng definicje choroby organizacja CHADD a koncernami farmaceutycznymi
pokazuje, ze czarna skrzynka nie jest juz jednolitym bytem i nie dziata jako
harmonijna catosé. Cos, co wydawato si¢ nieproblematyczne i uzasadnione,

16 Por. domows strone internetows Dillera: http: //www.docdiller.com/ [dostep: 23.05.2010].
7 Por. http://www.pbs.org/merrow/repository/Television/Past/ attn/guide.html
[dostep 23.05.2010].
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staje sie po analizie kontrowersji caloscig heterogeniczng i naznaczona nie-
pewnosciami. Dostrzegamy rowniez fakt, ze dopiero wyeksplikowanie wszyst-
kich tych elementéw stawia ADHD w zupelnie innym S$wietle, ktore pozwala
uchwycié¢ wiecej niuanséw zwigzanych z tg choroba. Co rownie wazne, zgodnie
z ekonomig czarnych skrzynek i zasadami, jakie nimi rzadza, wraz z otwar-
ciem czarnej skrzynki zwigksza si¢ stopien skomplikowania jej elementéw. To
z kolei sprawia, ze wszyscy krytycy paradygmatu naturalistycznego musieli
odwotywaé sie do coraz bardziej szczegdtowej wiedzy (zardéwno o instytucjach
rzadowych, jak i z dziedziny biologii molekularnej czy neurofizjologii mézgu)
i mobilizowaé coraz potezniejszych sojusznikow.

Analiza kontrowersji jest jednakze proba nie tylko delegitymizacji czarnej
skrzynki, ale réwniez pragnie ustanowi¢ nowg czarng skrzynke, ktérg bedzie
nienaturalistyczna definicja choroby. Z tej perspektywy krytyka biologicznych
podstaw choroby réwniez bedzie podejmowalta dziatania, ktore opisa¢ mozna za
pomocg modelu krwiobiegu, jaki znajdziemy na kartach Pandora’s Hope Bruno
Latoura. W samym sercu umiesci¢ nalezy owg nienaturalistyczna definicje
choroby akcentujaca wyjasnienia $rodowiskowe'® czy krytykujace popularnosé
farmakologii (por. Breggin 2001). Mobilizacja swiata, ktéra w przypadku na-
turalistycznej definicji choroby zawierala badania empiryczne, w przypadku
definicji nienaturalistycznej odnosi¢ sie bedzie do tych raportow badawczych,
ktére podwazajg zasadnos¢ biologicznych podstaw ADHD badZ odnoszg sie
do szkodliwosci terapii. Ten ostatni rodzaj badan empirycznych wykonywat
wspomniany przeze mnie Peter Breggin, jeden z najbardziej rozpoznawalnych
krytykéw paradygmatu naturalistycznego. To wlasnie Breggin wraz z Jayem
Josephem (zajmowal sie krytyka genetycznych badain nad ADHD, réwniez jest
zwolennikiem podejscia spoteczno-kulturowego; por. Joseph 2000) i wspomnia-
nym juz Lawrencem Dillerem tworzg kolektyw badawczy, czyli grupe podziela-
jaca okreslone poglady na przyczyne ADHD, ktérych wspélnym mianownikiem
jest sprzeciw wobec prymatu naturalistycznej definicji. Dzieki wystepowaniu
takiego kolektywu mozliwe jest ukonstytuowanie si¢ autonomicznego obsza-
ru odrézniajacego sie od innych propozycji co do opisu choroby. Kolejnym
elementem sg sojusznicy w postaci instytucji. Tutaj kluczowa role odgrywa
DEA i dzialania, ktore zobiektywizowaty kontrowersje w postaci oficjalnego
dokumentu, czyli krytycznego raportu w sprawie Ritalinu. Ostatnim uktadem
krwiobiegu skupionego wokot nienaturalistycznej definicji ADHD jest repre-
zentacja potoczna, czyli wszystkie te popularne wydawnictwa przyblizajace
szerokiemu gronu odbiorcow szczegdty kontrowersji wokot choroby.

8 Przyktadem moze byé perspektywa spoteczno-kulturowa, ktéra nie neguje istnienia
ADHD, lecz szuka jego przyczyn w przyspieszeniu zycia codziennego, zmieniajacej sie
dynamicznie strukturze spotecznej, rozpadzie tradycyjnego modelu rodziny czy braku
autorytetéw moralnych, por. (Timimi, Leo 2009).
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ZAKONCZENIE

7. zaprezentowanych powyzej kontrowersji wylania sie obraz charakterystyczny
dla ANT. W przypadku zbioru elementéw — aktorow-sieci — krazacych po
naszej zbiorowosci spotecznej mamy do czynienia z hybrydycznymi tworami,
w ktorych poszczegolne elementy taczone sg za pomocag mediacji, co prze-
ksztatca same te elementy. Nie ma zatem czystych i homogenicznych tworéw,
lecz jedynie byty, ktére sa rowno uwiktane w kwestie naukowe, prawne, in-
stytucjonalne, kulturowe czy polityczne.

Zamykanie zjawiska, jakim jest choroba ADHD, w czarnej skrzynce ma
w pierwszej kolejnosci uprosci¢ owa hybrydycznos¢ w taki sposob, aby jej
obraz byt jednolity. Dzieki temu, ze naturalistyczna definicja choroby wspdlgra
z badaniami empirycznymi, diagnostyka lekarska, wpltywa na terapie oraz jest
zinstytucjonalizowana i zjurydyzowana, moze by¢ umocowana jako obiektywna
i dziala jako jeden byt. Zgodnie bowiem z zasadami ANT, o obiektywnosci
swiadczy przede wszystkim ilos¢ wigzan wytworzonych wokét danej czarnej
skrzynki.

Kazdy jednakze obszar obiektywnoéci podlega¢ moze renegocjacji. W przy-
padku ADHD sg to kontrowersje wokot etiologii i terapii, ktore pokazuja nam,
ze spos6b myslenia o chorobie w sposéb naturalistyczny nie jest jedynym
sposobem oraz ze mozliwe jest ukonstytuowanie alternatywnych wigzan. Ana-
liza kontrowersji dostarcza zatem dodatkowej wiedzy na temat wytworzenia
sie fenomenu, jakim jest ADHD, lecz réwniez zupetnie inny obraz choroby.

Na zakonczenie warto podkresli¢, ze istnienie kontrowersji jest z perspekty-
wy Teorii Aktora-Sieci wpisane w konstytuowanie sie zbiorowosci, za$ nauki
spoteczne powinny zwracac szczegdlng uwage na ich wystepowanie. W ksiazce
pt. Splatajgc na nowo to, co spoteczne czytamy:

[..] nauki spoleczne usituja wypelnié¢ trzy odmienne zadania: dokumentowanie
roznorodnoéci sposobéw, w ktére geniusz uczestnikéw buduje to, co spoteczne; wyga-
szanie kontrowersji wokot tego, co spoteczne poprzez ograniczanie zbioru dziatajacych
w Swiecie bytéw; wreszcie usitowanie rozwigzania ,kwestii spotecznej” poprzez do-
starczanie pewnych protez dla dziatan politycznych. Nie ma nic ztego w owych celach,
poniewaz socjologia, czyli ,nauka o zyciu razem”, powinna faktycznie byé¢ zdolna
wypelnié nastepujace trzy obowiazki: powinna byé w stanie rozpoznaé (deploy) peten
zakres kontrowersji wokét tego, ktore powigzania sa mozliwe; powinna by¢ w stanie
wskazaé $rodki shuzace wygaszeniu kontrowersji oraz sposoby podtrzymywania takich
wygaszen; ponadto moze poméce okresli¢ wlasciwe procedury uktadania zbiorowosci
poprzez zainteresowanie soba tych, ktérzy stanowili przedmiot badari. (Latour 2010,
s. 233).

19" Szerzej na temat hybrydycznosci por. (Latour 1993).
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Niniejszy tekst miat za zadanie spetni¢ pierwszy stawiany przez Latoura
wymog, to znaczy pokazaé peten zakres kontrowersji wokot ADHD. Staralem
sie to zrobi¢, analizujac z jednej strony konstytuowanie sie czarnej skrzynki,
jaka jest naturalistyczna definicja choroby. Wskazywaltem na heterogenicznosé
elementéw, ktore jako zmobilizowani sojusznicy mieli dziataé jak jeden byt
w celu legitymizowania biologicznych podstaw choroby. Sam fakt kontrowers;ji
przedstawitem za$ jako efekt podwazenia najwazniejszych relacji konstytuu-
jacych czarng skrzynke oraz pokazania uwiktan w szereg czynnikow poza-
merytorycznych, ktére rzecznicy naturalistycznej definicji choroby ,oczyscili”
w celu domkniecia czarnej skrzynki. Przedstawitem réwniez kontrowersje jako
probe ustanowienia nowej czarnej skrzynki zawierajacej nowych sojusznikow
i nowe czynnoéci mediacyjne.
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SUMMARY

This article aims to present the complexity of the psychiatric disorder in terms of
Actor-Network Theory and the metaphor of black box. The subject of analysis is an
Attention Deficit Hyperactivity Disorder (ADHD). Author is primarily interested in
the practice, institutions and actors who contributed to shaping and maintaining the
image of ADHD as a congenital, chronic and hereditary disease as well as practices,
institutions and actors who criticize the naturalistic definition. In addition, the goal
of the study is also presenting the major controversies surrounding the diagnosis,
treatment and etiology of the disease.





