Prehladové cldnky

Umenim a kultirou indukované
psychiatrickeé syndromy

MUDr¥. Jan Necpal
Neurologické oddelenie, Nemocnica Zvolen, a. s.

V poslednych rokoch sa v populéarnych ¢asopisoch a blogoch, ale aj v psychiatrickych odbornych zdrojoch, zacali objavovat zmienky
o takzvanom Stendhalovom syndréme. Ide o zvlastnu reverzibilni psychosomaticku, niekedy aj psychoticki odozvu na mimoriadne
umelecky silné dielo, ktoré sa typicky rozvija u turistov navstevujucich Florenciu. Podobné prejavy sa objavuju u japonskych turistov
pri nadvsteve Pariza. Intenzivna duchovna atmosféra Jeruzalemu moéze zas spdsobit Jeruzalemsky syndréom. Vzhladom na zvysujtci sa
turizmus zacinaju byt tieto syndromy stale aktualnejsie, preto prinaSame kratky prehlad sumarizujtci najdoélezitejsie fakty o ich historii
a klinickych prejavoch.
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Art and culture induced psychiatric syndromes

In the recent past years, in magazines and blogs as well as psychiatric journals, reports about the so called Stendhal syndrome started to
appear. It is an curious reversibile psychosomatic and sometimes even psychotic reaction to extraordinary artistic work, which evolves
typically in tourists in Florence. Similar features appear in several Japanese tourists visiting Paris. An intensive spiritual atmosphere can
also cause Jerusalem syndrome. With increasing tourism are these syndromes still more and more actual. Therefore, we bring a short

review which summarizes the most important facts about their history and clinics.
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Historicky uvod

Marie-Henri Beyle, zndmy pod pseudony-
mom Stendhal (obrdzok 1), sa narodil v Grenobli
roku 1783. Pocas zivota horlivo sympatizoval
s revolu¢nymi myslienkami Napoleona, ¢o do-
kazoval aj na bojovom poli. Po pade cisarstva
sa prestahoval do Mildna, kde Zil sedem rokov.
V Taliansku sa vo velkej miere venoval tomu,
¢o ho najviac preslavilo — pisaniu. Medzi je-
ho najzndmejsie diela patria romany Cerveny
a Cierny, Lucien Leuwen, Kartlza parmska ale-

Obrdzok 1. Marie-Henri Beyle (Stendhal) (1783
- 1842) (prevzaté z wikipedia.org)

bo autobiografia Zivot Henryho Brularda (1).
22.janudra 1817 pri navsteve Florencie bol istym
mnichom zavedeny do interiéru frantiskdnskeho
kostola Basilica di Santa Croce (obrazok 2), kde
mohol nerusene obdivovat vietku umelecku
krasu vratane priam mystického miesta, kde
boli pochovani velki umelci a myslitelia, ako je
Michelangelo, Dante alebo Galilei (2). Poklakol
na stolicku a so zaklonenou hlavou vnimal na
kupole fresku Sibyly od florentského maliara
Volterrana (obrazok 3). Jeho estetické nadsenie
hranicilo s kontemplaciou a stupriovalo sa az do
extdzy, ¢o opisuje vlastnymi slovami:,,Bol som uz
vistom druhu extdzy... dosiahol som stuperi emdcie,
kde sa nebeské vnemy jemnych malieb stretdvali
s vdsnivymi pocitmi. Ked'som odchddzal zo Santa
Croce, mal som busenie srdca, Zivot siel mimo mna,
krdcal som v strachu, Ze spadnem” (3, 4). Stendhal
umrel ndhle v marci 1842 a pochovany je na
cintorine v Montmartre v Parizi (5).

Stendhalov syndrom

Psychiatricka Graziella Magherini z Florencie
opisala svoju niekolkoro¢nu skusenost znemoc-
nice Santa Nuova, kde pozorovala celkom 106
navstevnikov Florencie, ktori boli lieceni alebo
hospitalizovani po tom, ako bola vac¢sina z nich
prijatd do nemocnice priamo z miestnych galérif
alebo muzei. Vo véetkych pripadoch islo o nahly
vznik tazkosti trvajucich od dvoch do 6smych
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Obrdzok 2. Basilica di Santa Croce, Florencia
(prevzaté z britannica.com)

Obrdzok 3. Baldassare Franceschini (Il Vol-
terrano): Incoronazione della Vergine e Sibille
(1653 — 1661), Cappella Niccolini, Basilica di
Santa Croce, Florencia (prevzaté z pinterest.com)

dni. Zahtnali poruchy myslenia, halucinacie, blu-

dy prenasledovania, poruchy nélady, najma anxi-
6zne prejavy a panické ataky, zmatenost, tachy-
kardiu, bolesti na hrudi, potenie a slabost. V niek-
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Obdzok 4. Film reziséra Daria Argenta z roku
1996 — La Sindrome di Stendhal (prevzaté
z wikipedia.org)

torych predmetoch bola pritomné agitovanost
s tendenciami znicit dané umelecké predmety.
Pacienti boli rozdeleni vseobecne na tritypy: 1.
typ (najcastejsi) — s predominantne psychoticky-
mi priznakmi, 2. typ — s predominantne afektiv-
nymi priznakmi, 3. typ — s predominantne soma-
tizac¢nymi prejavmi Uzkosti (panickymi atakmi).
Kvoli podobnosti so Stendhalovymi prejavmi
a identickym miestom vzniku vo Florencii na-
zvala Magherini tdto entitu Stendhalovym syn-
drémom (SS), rovnako ako aj knihu, v ktorom
0 nom pise. Zaujimavé bolo zistenie, Ze vsetci
turisti boli Eurdpania a ze postihnuti nikdy neboli
AZijci, Americania alebo Taliani (doméci Taliani
mozu byt akousi adaptéciou na vznik ochore-
nia ,imunni”). Identifikovanych bolo niekolko
miest a vyznamnych diel, ktoré su typickym
,spustacom” SS (Botticelliho Zrodenie Venuse
v galérii Uffizi, Michelangelova socha Dévida,
Giottove fresky v Santa Croce a iné) (6). SS bol
pod rovnomennym nazvom spopularizovany
vdaka filmovej hororovej podobe talianského
reZiséra Argenta z roku 1996 (obrazok 4).
Uniformnost vyskytu SS vo Florencii vysvet-
[uje Magherini najvac¢sou koncentraciou rene-
san¢ného umenia na svete v tomto meste (7).
Nicholson sa domnieva, Zze podkladom SS je
kultdrne pretazenie veduce k autondmnym reak-
ciam (8). Sporadicky sa v tejto sUvislosti mdzeme
stretnUt aj s pojmom hyperkulturémia, ktory
je vak pomerne vieobecny a takisto termino-
logicky nespravny. Podla Magherini su pacienti,
u ktorych sa rozvinul SS, skoér neintelektualni,
senzitivni a lahko podliehajuci emdciam (7).
Velmi pravdepodobnym a mozno aj zakladnym

Obrdzok 5. Hans Holbein ml. (1521): Kristus v hrobe (30,5 x 200 cm, olej na dreve), Kunstmuseum,
Offentliche Kunstsammlung, Bazilej (prevzaté z wikipedia.org)

patofyziologickym cinitefom je vlastna vnima-
vost na estetickd stranku umenia a teda akési
individualne nastavenie hibky estetickych citov,
pricom doleZitu Ulohu zohrava, ako bolo zistené,
aj etnicka predispozicia.

Prejavy SS su opisované aj u postavy z ro-
manu Hladanie strateného ¢asu od franctzske-
ho spisovatela Marcela Prousta (pri pohlade na
Vermeerov obraz Pohlad na Delft) (2). Podobne
u Fjodora Michajlovi¢a Dostojevského, veli-
kana ruského realizmu, sa zachovali indicie na
prejavy SS. Pri prehliadke obrazu Kristus v hrobe
od Hansa Holbeina v Bazilei (obrazok 5) zane-
chalo toto unikdtne realistické, az naturalistické
zachytenie Jezisa Krista po jeho ukrizovani na
Dostojevského tak silny dojem, ze mal opresie
na hrudi, bol rozruseny, mal strach a pocit, Ze ide
dostat epilepticky zachvat (na ktoré, ako je zna-
me, trpel). Tento dojem opisal aj v romdne Idiot
(ktory mimochodom pisal v Zeneve a Florencii),
kde spomina, ze pri pohlade na tento obraz
moze ¢lovek stratit vieru (4).

Parizsky syndrom

V 80. rokoch japonsky psychiater pracu-
juci v Parizi Hiroaki Ota opisal dalsi — Parizsky
syndrém (PS), ktorym byvaju postihnuti velmi
typicky Japonci pri navsteve Pariza. Pariz pre nich
predstavuje takmer magické mesto symbolizu-
juce vietky aspekty eurdpskej kultdry. Turisti don
¢asto prichddzaju s az romantickymi predsta-
vami, niekedy po mnohych rokoch oc¢akévania.
Predpoklada sa, ze tento prechodny syndrom
mdbze vznikat v doésledku kulturnej odlisnos-
ti, jazykovej bariéry a napokon tiez objavenia
redlneho obrazu PariZa a tak nesplnenia jeho
romantickych oc¢akavani. Uvddzaju sa dva ty-
py PS: typ 1 - klasicky, s ndhlym vznikom, pri
ktorom maju pacienti anamnézu psychiatrickej
morbidity a typ 2 — s oneskorenym vznikom
(az troch mesiacov), u pacientov bez predos-
lej psychiatrickej anamnézy. Vseobecne medzi
prejavy PS patria ataky Uzkosti, nasilia, suicidalne
ideécie a pokusy, paranoidné, megalomanské, ¢i
erotomanické bludy (9, 10). Podla sprav BBC sa
ro¢ne zaznamena priemerne 12 pripadov PS.
PrevaZzne ide o Zeny — tridsiatnicky. Japonska
ambasdada v ParfZi zriadila pre takéto pripady
24-hodinovu hordcu linku (11).
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Jeruzalemsky syndrém

Priblizne u sto turistov ro¢ne, ktori navstivia
Jeruzalem, sa rozvinie psychiatrickd symptoma-
tika, ktord suvisi s touto duchovne a kulturne
vyznamnou metropolou. V rokoch 1980 — 1993
bolo v $pecidlne zriadenom centre Kfar Shaul
Mental Health Centre vy3etrenych 1 200 turistoy,
pricom 470 z nich bolo hospitalizovanych. Na za-
klade skusenosti z tohto centra boli tito pacienti
rozdeleni do troch typov tzv. Jeruzalemského
syndromu (JS):

Typ | - pacienti, ktorf uz mali diagnostiko-
vanu psychoézu pred navstevou Jeruzalemu.
Motivécia ich prichodu priamo suvisi s ndbo-
zenskymi ideami. Casto prichadzaju, aby dosiahli
istu bludnu kvalitu myslenia. Autori delia tuto
skupinu na Styri podskupiny — na tych, ktorf
sa vplyvom psychdzy stotoznujud s biblickymi
postavami, tych, ktorf sa stotozfuju s nejakou
religidznou ideou, dalej tych, ktorf veria v uzdra-
vujuce schopnosti svatych miest Jeruzalemu
a nakoniec tych, ktorych rodinné problémy kul-
minuju v psychozu.

Typ Il — pacienti bez jasnej psychotickej
symptomatiky, avsak napriklad s poruchou
osobnosti ¢ obsedantnou poruchou, u kto-
rych sa vplyvom pobytu v Jeruzaleme rozvija
psychdéza.

Typ I (Cistd forma) — pacienti bez akejkol-
vek predchadzajlicej mentalnej poruchy, ktorf
prichddzaju do Jeruzalemu ako bezni turisti,
bez zvlastneho religivzneho cielu. Z hladiska
psychiatrického ide o najatraktivnejsiu formu
JS. V rokoch 1980 - 1993 bolo identifikovanych
42 takychto pripadov (zaujimavé je, ze z nich 40
tvorili protestanti). Klinicky obraz zahffia sedem
velmi charakteristickych $tadif: 1. tzkost, agito-
vanost, nervozita, 2. tendencia oddelit sa od tu-
ristickej skupiny (miestni turisticki sprievodcovia
sU nauceni podozrivé pripady identifikovat), 3.
obsedantna potreba telesnej Cistoty, 4. priprava
— Casto vyuzitie hotelovej postelnej bielizne na
Ucely vlastnej vyroby dlhych bielych taldrov, 5.
potreba vykrikovat alebo nahlas spievat zalmy
alebo biblické citaty, 6. procesia na jedno zo
svatych miest, 7. prednes ndbozenskej reci —
sermonul.

Ochorenie trva typicky pdt az sedem dni,
pricom uzdravenie je vzdy kompletné, ¢asto



spontdnne. Vyuzivaju sa aj psychofarmaka, no
ukazalo sa, ze ,liekom” volby JS byva premiest-
nenie pacienta z Jeruzalema ako spustacieho
miesta psychozy (12). O tom, Ze sa v tychto ca-
soch turizmu mézeme teoreticky aj my stretnut
s JS, svedci kazuistika pripadu zo susedného
Polska (13).

Zaver

V3etky uvedené syndromy, niekde subor-
ne nazyvané ako mestské syndrémy (10), su
$pecifické jednak miestom, kde vznikaju, a jed-
nak samotnym faktom, Ze su spustané istym
triggerom, ¢i uz kultdrnym, umeleckym alebo
spiritudinym. Klinickd symptomatiku tychto
“orphan diseases” v psychiatrii zahffajui najma
nespecifické psychosomatické ale aj psycho-
tické prejavy. V pripade tretieho typu JS ma
klinicky obraz dokonca velmi charakteristicky
aZ patognomicky vyvoj. Napriek zvySujucemu

sa povedomiu v laickej verejnosti a médidch,
v psychiatrii su tieto jednotky malo prebadané
amozno povedat este Uplne neprijimané (v po-
slednom vydani DSM-5 nie je o nich Ziadnej
zmienky). Sndd bude otazkou casu, ¢i (ak vobec)
sa za¢nu objavovat v standardnych ucebniciach,
¢i sa zaklasifikuju a ¢i dostanu vobec jednotné
pomenovanie.
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