(ZLO)RABA FARMAKOLOSKIH UCINKOVIN ZA KREPITEV KOGNITIVNIH SPOSOBNOSTI*

Dr. Toni Pustovrh, raziskovalec?

Prvi clanek v seriji o (zlo)rabi farmakoloskih ucinkovin in vplivih novih tehnologij na delovno okolje in
zaposlene obravnava koncept farmakoloske krepitve kognicije ter vplive in ucinke zdravil na recept, ki
se v ta namen uporabljajo oz. zlorabljajo na delovnem mestu. Nadalje podaja pregled dolocenih
eticnif, pravnih in druZbenih vprasanj, ki so bila obravnavana v znanstveni razpravi o tej tematiki ter
predstavija priporocila in alternativna sredstva za krepitev kognicije, ki bi lahko nadomestila
farmacevtska sredstva. Ceprav imajo lahko omenjene farmakoloske ucinkovine majhne do zmerne
ucinke krepitve dolocenih kognitivnih sposobnosti vsaj pri nekaterih posameznikih ob obcasni rabj, pa
so njihovi dolgorocni ucinki neznani in dokaj verjetno je, da kronicna raba ob odlaganju spanca,
pocitka in sprostitve lahko vodi v dolgorocno izcrpanost in povecano tveganje za razlicna obolenja, kar
pomeni cloveske in materialne stroske tako za zaposlene kot za delodajalce.

1. Krepitev kognitivnih sposobnosti

Povecevanje zmogljivosti, ucinkovitosti in storilnosti v sodobni druzbi predstavlja enega izmed
osrednjih vodilnih trendov, tako pri razvoju novih tehnologij in storitev kot tudi pri doseganju bolj
optimalne izrabe ¢loveskih virov. Clovesko razmidljanje in delovanje, ki tvorita temelj ¢loveskega dela
in razvoja, sta pogojena z zmoznostmi, ki jih oznacujemo kot kognitivne sposobnosti Cloveskega uma.
Te so kljuénega pomena za Clovesko delovanje v vseh kontekstih, tako v zasebnem Zivljenju kot na
delovnem mestu, ter omogocajo raznolike oblike dela, od bolj intelektualnih in ustvarjalnih do bolj
avtomaticnih in fiziénih. Med kognitivne sposobnosti, seveda poenostavljeno, uvrs¢amo dojemanje
zaznav nasih Cutov, kot so vid, sluh, tip, voh in okus, kratkoro¢no in dolgorocno pomnjenje, pozornost
oz. osredotocenost, motoricne zmoznosti, zmoznost uporabe jezika, vizualno in prostorsko predstavo
ter izvrSilne funkcije, kot so odloCanje, predvidevanje in reSevanje problemov.

V zadnjem desetletju se je pojavilo ve¢ poljudnih in znanstvenih publikacij, ki so izpostavile trend
domnevno znatno razsirjene in rastoce rabe farmakoloskih sredstev za krepitev kognitivnih zmoznosti
pri zdravih ljudeh, tako imenovanega nevroizboljevanja oz. izboljéevanja kognitivnih sposobnosti.>

! Ministrstvo za delo, druZino, socialne zadeve in enake moZnosti opravlja naloge nacionalne informacijske tocke
Evropske agencije za varnost in zdravje pri delu. Ministrstvo je narocilo pripravo Clanka v podporo kampanjam
Zdravo delovno okolje: Obvladajmo stres za zdrava delovha mesta (2014-2015) ter Zdrava delovna mesta za vse
generacije (2016-2017).
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3 Splodnejsi koncept krepitve oz. izboljSevanja Cloveka sicer zajema razliéna ciljna podrodja za preseganje
bioloskih omejitev s tehnoloskimi posegi v telo, na primer podaljSevanje zdravega Zivljenjskega razpona, krepitev
fizicnih zmogljivosti, spreminjanje razpoloZenja in osebnosti, itd.
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Objave navajajo, da vedno vecje Stevilo znanstvenikov, akademskih delavcev in Studentov obcasno ali
redno uziva dolocena farmakoloska sredstva z namenom, da bi povecali svojo pozornost, budnost,
razmiSljanje in pomnjenje, Ceprav sami veljajo za povprecno zdrave in ne trpijo za medicinsko ali
terapevtsko priznano motnjo ali boleznijo. Krepitev oz. izboljSevanje kognitivnih zmoznosti v tem
primeru pomeni poskuse farmakoloskega povecevanja sposobnosti, ki se Ze nahajajo v povprecno
normalnem oz. zdravem razponu, pri ljudeh brez diagnosticiranih motenj, bolezni ali okvar, ki bi
negativno vplivale na raven teh sposobnosti.

V dolotenem oziru je celotna zgodovina Cloveske civilizacije usmerjena v poskuse krepitve in
preseganja obstojecih Cloveskih zmoznosti, tehnologija pa je v zadnjih desetletjih znatno razsirila
obseg lastnosti in sposobnosti, ki jih je mogo¢e manipulirati in izboljSevati. Medtem ko so racunalniki
in pametne informacijske naprave kot tudi razlicni delovni stroji nedvomno znatno razsirili in okrepili
razpon Cloveskih bioloskih zmoZnosti ter vplivali na nacin, kako razmisljamo in dojemamo sebe in svet,
se krepitveni trend v tem primeru nanasa na ucinke zauzitih farmakoloskih ucinkovin, ki neposredno
vplivajo na nase bioloske oz. nevroloske kognitivne procese in sisteme. Primarno gre torej za zdravila
na recept, ki so bila prvotno uvedena za zdravljenje bolezni, motenj in okvar in se v okviru
zdravstvenega sistema predpisujejo ljudem, ki so bili diagnosticirani z doloceno boleznijo, motnjo ali
okvaro.*

Nacini vplivanja teh ucinkovin na kognitivne sisteme zdravih posameznikov Se vedno niso v celoti
znani, a za namene tega Clanka lahko predpostavimo, da prvenstveno vplivajo na splosno krepitev
pozornosti oz. osredotoCenosti. Ta sposobnost zbranosti, pozornosti, osredotocenosti, budnosti oz.
koncentracije je prisotna in nujna pri vseh ostalih predhodno nastetih kognitivnih sposobnostih, ter do
dolocene mere nepogresljiva v prakticno vseh cloveskih dejavnostih. Pomembna je tako v
vsakdanjem, zasebnem Zivljenju kot tudi v poklicnem udejstvovanju. Omogoc¢a nam, da smo med
voznjo vozila pozorni na druge udelezence v prometu in okolici, da v svojem umu zadrZzujemo
besedilo, ki ga beremo ali oblikujemo, ali racunsko nalogo, ki jo reSujemo, da izvajamo Sportno
dejavnost, ali pa da pozorno spremljamo kje se nahajajo nasi otroci ali domaci ljubljencki. Dovoljuje
nam, da smo pri izvajanju katere koli naloge ali dejavnosti pozorni na vse predvidene korake in tudi
nepredvidene situacije, ki se lahko pojavijo, naj gre za izvajanje zapletenega delovnega postopka ali
za kuhanje kosila. Kon¢no nam omogoca, da ta snop pozornosti zozimo do te mere, da iz svoje
zavestne zaznave lahko izlo¢imo motece dejavnike, ki niso pomembni za izvajanje trenutne dejavnosti.
V pogovornem jeziku lahko reCemo, da smo budni in zbrani.

Pozornost oz. osredotocenost je koncno zmoznost, ki se s¢asoma iz€rpa in pri¢ne upadati, dlje oz. bolj
intenzivno kot jo vzdrzujemo, tako kot se na primer s¢asoma utrudijo miSice ob dolgotrajnem teku.
Nanjo vpliva raven izpolnjenosti vrste fizioloskih potreb cloveskega telesa, kot so na primer spanec,
prehrana, gibanje, sprostitev in pocitek. Na intenzivnost in dolgotrajnost ohranjanja pozornosti pa
vplivajo tudi drugi, zunanji dejavniki iz okolja, ki si prizadevajo pritegniti naso pozornost. Naj bodo to
drugi ljudje, ki nas nagovarjajo, zvonjenje mobilnega telefona, glasen pok ali utripanje sporocila za
novo prejeto e-posto ali novo objavo na Facebooku. Se en dejavnik je deliena pozornost, ko
poskuSamo opravljati dve ali ve¢ opravil oz. nalog hkrati in tako vsaki dodelimo le del svoje pozornosti,
na primer ko imamo v internetnem brskalniku odprtih ve¢ oken z razlicno vsebino, ali pa ko smo "z
mislimi drugje" in ne pri trenutnem opravilu. Ce smo pri opravljanju dolo¢ene naloge pod nara$¢ajocim

* Kot so na primer motnja pomanjkanja pozornosti in hiperaktivnosti, narkolepsija, razli¢ne oblike demence, itd.



Casovnim ali drugim psihicnim pritiskom, ¢e se nam delo zdi prezahtevno ali neizvedljivo, nasa
zmoznost koncentracije znova zacne upadati. V pogojih neprespanosti, lakote, bolecine, nervoze,
napetosti in utrujenosti ali deljene pozornosti, ki vodijo v zmanjSano pozornost, pa se hitro pojavijo
napake, pozabljivost in morda tudi nezgode, kar lahko vodi do zmanjSane ucinkovitosti, nedoseganja
rezultatov, telesnih poskodb in materialne skode.

V sodobnih zahodnih druzbah, kjer poskusamo poceti in izkusati vedno vec in v vedno krajSem casu,
ter kjer brezstevilne trzne in zabavne ponudbe na vsakem koraku tekmujejo, da bi pritegnile naso
pozornost, je Zelja po hitri krepitvi in podaljSanju globoke pozornosti razumljiva. K Se vedjim pritiskom
po ucinkovitosti z manj vlozenimi sredstvi je prispevala tudi globalna financ¢na kriza, ki Se vedno
vztraja v Stevilnih varcevalnih ukrepih, opaznih v spodbudah za opravljanje vecje koli¢ine dela oz.
zahtevnejsih nalog v ¢im krajSem casu, kréenju pocitka, zabrisovanju delitve med delovnim in prostim
Casom ter narasScajoCi tekmovalnosti zaposlenih za omejene vire oz. za ohranjanje zaposlitve.
Prizadevanje za ohranjanjem ali povecevanjem lastne konkurencne prednosti je Se bolj izrazito na
izredno tekmovalnih in zahtevnih delovnih podrocjih, pogosto pa Zelimo svojo pozornost ohraniti Se pri
zasebnih in druzinskih dejavnostih. Raba farmacevtskih ucinkovin v tem kontekstu predstavlja hitro
(tehnolosko) bliznjico za reSevanje oz. vsaj za blazenje taksnih tezav.

2. Farmakoloska sredstva za krepitev kognicije

Farmakoloska sredstva za krepitev kognicije (FSK) so torej farmakoloske ucinkovine, ki imajo lastnost
dvojne uporabnosti. Po eni strani se uporabljajo kot regulirana zdravila na recept, ki pri ljudeh z
doloceno okvaro ali boleznijo izboljSujejo oz. blazijo obstojee (podpovprecno) ali upadajoce stanje
kognitivnih sposobnosti. Po drugi strani pa imajo lahko pri povprecno zdravih ljudeh brez specifi¢nih
okvar ali bolezni ucinke krepitve oz. izbolj$anja (povpre¢nega) stanja kognitivnih sposobnosti.® FSK, ki
so bila v znanstveni literaturi izpostavljena kot najpogosteje uporabljena, so metilfenidat (Ritalin,
Concerta), amfetaminske soli (Adderall) ter modafinil in armodafinil (Provigil, Modiodal).® Metilfenidat
(MFT) in amefetaminske soli (AMF) se najpogosteje uporabljajo za zdravljenje motnje pomanjkanja
pozornosti in hiperaktivnosti, modafinil (MOD) pa za zdravljenje narkolepsije, motnje, pri kateri se
tekom dneva pojavlja kroni¢na zaspanost, ponoCi pa nespecnost. Vse tri ucinkovine lahko oznacimo
kot stimulanse oz. pozivila, ker imajo doloCene ucinke izboljSevanja pozornosti, osredotocenosti in
budnosti. V kontekstu krepitve kognitivnih zmoznosti so glede na farmakoloSke Studije in klinicne
raziskave rezultati oz. ugotovitve o njihovih ucinkih mesani in vcasih tudi nasprotujoci, predvsem
zaradi majhnega Stevila zdravih preizkusnih subjektov ter (ne)ustreznih metodologij sestave in
testiranja.

>V tem primeru ne gre za rekreativno uporabo v namene zabave in dozZivljanja evfori¢nih stanj oz. bega pred
slabimi zivljenjskimi razmerami.

¢ Ceprav so obcasno pomenjene tudi druge farmakoloske ucinkovine, kot sta donezepil (Aricept), ki je bil prvotno
razvit kot sredstvo za blaZenje alzheimerjeve bolezni in naj bi pri zdravih krepil pomnjenje, ter propranolol, ki je
bil razvit kot sredstvo za zdravljenje poviSanega krvnega tlaka in pri zdravih zmanjsuje fizicne znake nervoze in
strahu, Se posebej pri javnih nastopih, so v kontekstu farmakoloske krepitve kognitivnih sposobnosti vseeno
najpogosteje uporabljene in tudi najbolj proucevane tri predhodno omenjene ucinkovine.



Pregledne Studije razlicnih raziskav so sicer pokazale, da sta imela MFT in AMF majhne a znatne
ucinke na zmanjsanje instinktivnih odzivov, ter pozitivne ucinke na pomnjenje in spominjanje, pri
nekaterih subjektih pa tudi na izvrSilne funkcije. MFT je nadalje izboljSal opravljanje novih nalog in
nalog, ki zahtevajo pozornost ter pospesil nacrtovanije pri zapletenih nalogah. MOD je izboljsal uzitek
pri opravlijanju kot tudi kakovost izvedbe nalog, povezanih z nacrtovanjem, odloCanjem ter
prostorskim in vizualnim pomnjenjem, ter okrepil ¢as odzivnosti, logi¢no sklepanje in reSevanje
problemov. Nadalje je izboljsal pozornost pri spoCitih posameznikih ter ohranil znatno mero budnosti,
pomnjenja in izvrsilnih funkcij pri neprespanih posameznikih. Na splosno vse tri ucinkovine kazejo
razlicno izboljSanje nivojev pozornosti pri vsaj nekaterih zdravih preizkusnih subjektih. Morda je
smiselno poudariti, da s¢asoma vseeno pride do utrujenosti in upadanja pozornosti, Se posebej ce
neprespanost in utrujenost presezeta 48 ur, pri cemer se lahko pojavijo tudi drugi negativni stranski
ucinki, kot so razdrazljivost, agresija in sploSen upad kognitivnih zmoznosti. Pozitivni ucinki so bili
poleg tega opazni v nadzorovanem okolju in pri standardiziranih nalogah oz. testih, tako da je
vprasanje o pozitivnih ucinkih v realnem okolju in pri realnih nalogah in delih v raziskovalnem smislu
Se vedno odprto. Vecina Studij je poudarila tudi, da se lahko pri doloCenih posameznikih pojavijo
obcutki precenjevanja lastnih kognitivnih zmoznosti. To pa znova lahko vodi ravno k napakam in
nezgodam, ki se jim uporabniki z rabo FSK poskusajo izogniti. Koncno so nekatere Studije nakazale, da
FSK najbolj koristijo posameznikom, ki imajo na splosno nizke povprecne kognitivne zmoznosti,
medtem ko pri posameznikih z visokim nivojem delovanja lahko pride do sploSnega poslabSanja
kognitivnih sposobnosti.

V kontekstu krepitve kognitivnih zmoZnosti sta poleg ucinkovitosti pomembna dejavnika predvsem
varnost in resnost morebitnih stranskih ucinkov FSK. Kot poZzivila vse tri ucinkovine nosijo doloceno
tveganje razvoja odvisnosti, ¢e se uporabljajo v vecjih in pogostejSih odmerkih od predpisanih,
najpogosteje za namene dozivljanja evfori¢nih stanj. Zdravi subjekti so v Studijah na splosno dobro
prenasali vse tri ucinkovine, stranski ucinki pa so bili na splosno blagi. AMF je obc¢asno povzroCil
poviSanje krvnega tlaka, MFT poviSan sr¢ni utrip ter v redkejSih primerih glavobol, anksioznost,
nervozo, omotico, zaspanost in nespecnost, MOD pa pri nekaterih glavobol, omotico, prebavne tezave,
nereden srcni utrip, nervozo, nemirnost, motnje spanja in pri spocitih posameznikih nespec¢nost. Kljub
temu pa je treba upostevati, da gre v teh primerih za kratkorocne Studije z enkratnim ali nekajkratnim
odmerkom, tako da so varnost in stranski ucinki pri dolgotrajni in redni rabi lahko drugacni oz.
resnejsi, prav tako pa so mozni negativni vplivi na zdravje in splosno pocutje.

Kot farmakoloske ucinkovine so omenjeni FSK regulirani kot zdravila na recept, kar pomeni, da so
uradno dostopni zgolj prek zdravnika, ki jih lahko predpiSe za doloceno bolezen, motnjo ali okvaro.
Glede nacinov dostopa do omenjenih FSK anketne raziskave navajajo recept, ki ga je napisal zdravnik,
dostop prek tretjih oseb ali nakup prek interneta. V primeru zdravnika gre lahko za predpis zdravila za
neidicirano rabo, torej za bolezen, motnjo ali okvaro, za katero zdravilo ni bilo uradno odobreno, kar
se nahaja v presoji zdravnika, lahko pa gre za primer ko pacient zdravniku "zaigra" simptome
povezane z indicirano uporabo zdravila. Tretje osebe lahko posredujejo oz. prodajajo zdravilo, ki so ga
dobile za lastno bolezen, motnjo ali okvaro zdravim osebam, ali pa delujejo zgolj kot preprodajalci. Kar
se tiCe prodaje prek spleta, je v zadnjih letih Stevilo ponudnikov razli¢nih zdravil znatno naraslo,
dobavljajo pa jih v prakticno vse drZave sveta. V primeru "zaigranih" simptomov, dobave ucinkovin s
strani tretjih oseb ali prek internetnih prodajalcev — raba FSK s strani zdravih oseb zakonsko gledano
velja za zlorabo zdravil, posedovanje in preprodaja pa sta prepovedana, saj MFT in AMF spadata na



seznam prepovedanih drog, ki so tudi zdravila.” Dodatni pomisleki glede dobave teh ucinkovin prek
tretjih oseb ali internetnih prodajalcev so povezani s kakovostjo in Cistostjo ucinkovin v kupljenih
izdelkih.

Glede na znanstveno in medijsko pozornost, ki je bila namenjena FSK v zadnjih letih, se morda zdi, da
gre pri tem za dokaj nov trend, a pogled v zgodovino in v nekatere ustaljene in samoumevne
druZbene prakse kaZe, da gre zgolj za najnovejée poglavie Ze stare tradicije. Stevilne starodavne
druzbe v Aziji, Afriki, na Bliznjem Vzhodu ter v Juzni Ameriki so uporabljale rastlinske pripravke na
primer efedre, kata, kola oreska in koke, torej snovi rastlinskega izvora, ki imajo ucinke krepitve
pozornosti, osredotocCenosti in budnosti. Kava in ¢aj, ki prav tako vsebujeta pozivilo kofein, sta se v
17. stoletju postopno razsirila v Evropo in presla v Siroko rabo. V 19. stoletju se jima je pridruzil Se
tobak s stimulativno ucinkovino nikotinom. S kemijsko revolucijo ob koncu 19. stoletja je prislo do
sintetizacije kokaina iz juznoameriske koke, ki je predstavljal prvo koncentrirano ucinkovino za
krepitev pozornosti, zmogljivosti in razpolozenja in je na prelomu stoletja postal Siroko razsirjen med
delavci v ZDA, vse do prepovedi v 20. letih preteklega stoletja. Amfetamini so prisli v komercialno rabo
v 30. letih, v drugi svetovni vojni pa so jih tako zavezniki kot sile osi Siroko uporabljali med svojimi
vojaki kot pozivila in sredstva za krepitev zmogljivosti. V 60. letih so bili popularni kot sredstvo za
hujsanje in izboljSevanje razpoloZenja, z narascajoco rabo in zavedanjem o odvisnosti in stranskih
ucinkih pa so v 70. letih v okviru vojne proti drogam presli med prepovedane droge, Ceprav Se danes
spadajo med najbolj razsirjene in popularne prepovedane droge, kot zdravila pa so striktno regulirani
in nadzorovani.

V sodobni druzbi je kofein prisoten v vedno vecjih odmerkih v narascajoCem stevilu Zivil in pijac, veliko
ljudi pa si sploh ne more predstavljati kako bi opravili vse svoje obveznosti brez dnevne kave in
cigaret®. Z naradtanjem popularnosti rekreativnega $porta in SirSega prizadevanja po preseganju
fizicnih in umskih zmogljivosti telesa se je v zadnjih 25 letih znatno razvila tudi ponudba razli¢nih
prehranskih dopolnil in ucinkovin za krepitev ¢loveskih zmoznosti, ki so dostopne v prosti, komercialni
ponudbi. Poleg razlicnih aminokislin in sploSno popularnega kofeina so tu Se razlicne snovi rastlinskega
izvora, kot so ginko biloba, ginseng, vinpocetin in bacopa monnieri ter sinteti¢ne ucinkovine, kot so
racetami.® MFT je v klini¢ni uporabi od 60. let 20. stoletja, AMF je v tej obliki prisoten od 90. let, MOD
pa od 80. let.

7V Sloveniji so omenjene ucinkovine regulirane v okviru Zakona o zdravilih (UL 17/2014) in Uredbe o razvrstiti
prepovedanih drog (UL 45/2014). MFT in MOD sta v Sloveniji dostopna v okviru zdravstvenega sistema, AMF pa
ne.

8 1z razli¢nih $tudij je razvidno, da imata kofein in nikotin uinke in lastnosti, ki so primerljive z obravnavanimi
FSK. Obe ucinkovini sta pozivili, ki imata pri povprecno zdravih ljudeh ucinke krepitve pozornosti, osredotocenosti
in budnosti ter SirSe vplive na kognitivne zmoznosti. Nikotin ima nadalje — odvisno od odmerka — lahko
poZzivljajoCe ali pa pomirjevalne oz. sprostitvene ucinke. Kofein ima doloCeno tveganje za nastanek odvisnosti,
medtem ko je odvisnost, ki jo povzroca nikotin, primerljiva z odvisnostjo od kokaina. Stranski ucinki so prav tako
podobni, in lahko segajo od glavobola, omotice, poviSanega krvnega tlaka, pa do prebavnih tezav, nemirnosti in
nespecnosti.

% Ta &anek se osredotoa na farmakoloske ucinkovine za krepitev kognicije, med drugim tudi zato, ker so znatni
krepitveni ucinki razlicnih prehranskih dopolnil Se slabSe raziskani oz. manj verjetni. Racetami so sicer regulirani
razlitno, v ZDA so na primer dostopni v prosti prodaji kot prehranska dopolnila, v EU pa so regulirani kot zdravila.
Nekateri strokovnjaki sicer naceloma ne razlikujejo med razli¢nimi kategorijami ucinkovin in sredstva za krepitev
kognicije Stejejo tako zdravila na recept kot prehranska dopolnila in digitalne naprave.



3. Razprava o (zlo)rabi farmakoloskih sredstev za krepitev kognicije

Razprave o rabi farmakoloskih ucinkovin za namene izboljSevanja kognitivnih zmoznosti so se v
znanstveni literaturi zacele pojavljati po letu 2000, najpogosteje z navedbami anketnih podatkov, da je
raba omenjenih FSK znatno razSirjena in naras¢ajo¢a med Studenti na univerzah v ZDA, ter po
anekdotnih informacijah tudi med njihovimi profesorji in drugimi znanstveniki. Razlika v primerjavi s
polpreteklo rabo prepovedanih drog naj bi bila predvsem v tem, da se uporabljajo za namene
povecCevanja produktivnosti, ustvarjalnosti in ucenja namesto za zabavo oz. pobeg od realnosti.
Pregledna Studija razlicnih anketnih raziskav med ameriskimi Studenti, ki je zajela le velike vzorce nad
1.000 sodelujocih, je pokazala, da naj bi FSK uporabljalo nekje med 5 in 8 odstotkov Studentov.
Raziskava med 512 nemskimi Studenti leta 2012 je pokazala 0,78 odstotkov FSK uporabnikov, leta
2012 med 877 Irskimi in Britanskimi Studenti pa 9,4 odstotkov. Raziskava med 445 slovenskimi
Studenti na Univerzi v Ljubljani leta 2012/213 je pokazala, da jih je 6,1 odstotek (27) Ze uporabljalo
FSK za nemedicinske namene izboljSevanja koncentracije, pomnjenja in budnosti. O rabi med
akademiki in znanstveniki sicer ni na voljo nobenih zanesljivih podatkov, razen neuradne spletne
ankete prestizne znanstvene revije Nature, kjer naj bi 20 odstotkov izmed 1.400 udelezencev
odgovorilo, da so Ze kdaj uporabljali FSK.!° Ne glede na dejanske Stevilke razsirjenosti je razvidno, da
je dolocen trend dejansko prisoten, da so na razpolago FSK ucinkovine, ki imajo oprijemljive ucinke
krepitve pozornosti, osredotocenosti in budnosti vsaj v kratkem roku pri dolocenih posameznikih ter da
je prisotna tudi Zelja posameznika oz. zahteva iz okolja, da jih uporablja za krepitev povprec¢no zdrave
kognicije.

Zagovorniki rabe FSK navajajo, da jasna povezava med nivojem kognitivnih zmogljivosti ter izobrazbo,
zdravjem, prihodkom, razponom dosegljivih poklicev in druzbenih priloznosti, kot tudi ranljivostjo za
razlicne negativne druzbenoekonomske izide, nakazuje, da bi imela raba FSK lahko pozitive vplive za
posameznikovo Zivljenje. Krepitev kognitivnih zmoznosti naj ne bi pomenila zgolj ve¢je konkurenc¢nosti
in prednost na trgu dela ali v druzbenem Zivljenju posameznika, temvec tudi koristi na ravni druzbe.
Po eni plati bi se kazale v druzbenih prihrankih, izhajajocih iz zmanjSanega Stevila nezgod in napak pri
delu in v vsakdanjem Zivljenju, zaradi izboljSane budnosti in pozornosti, zmanjSanih stroSkov in izgub
zaradi boljSega pomnjenja. Po drugi bi lahko prinesle dodano vrednost s splosnim povecanjem
druzbene produktivnosti ter morda tudi inovativnosti in ustvarjalnosti. V tem kontekstu se seveda
predpostavlja, da so FSK dejansko udinkoviti, varni in imajo le blage stranske ucinke. Ceprav je
nedavna pregledna Studija klini¢nih raziskav MOD pokazala, da je redno povzrocal krepitev pozornosti,
izvrSilnih funkcij in ucenja pri zdravih in naspanih subjektih, brez znatnih stranskih ucinkov ali
sprememb razpoloZenja, morebitni dolgorocni negativni vplivi na nivoju posameznika pa vseeno (Se)
niso znani.

Poleg tega nekatere Studije kazejo, da lahko ob farmakoloski krepitvi posamezne kognitivhe zmoznosti
zacasno pride do poslabsanja nekaterih drugih kognitivnih zmozZnosti, kar lahko resno vpliva ne
celotno zmogljivost posameznika v dani situaciji. Na nivoju posameznika se negativni ucinki lahko
pojavijo v kombinaciji z doloCenimi drugimi zdravili, s prepovedanimi drogami, z visokimi odmerki

10 Razdirjenost med razliénimi poklicnimi skupinami in zaposlenimi je naslovljena v &anku »(Zlo)raba
farmakoloskih ucinkovin za krepitev kognicije na delovhem mestux.



kofeina, ali pa pri posameznikih, ki so na posamezne ucinkovine bolj obcutljivi ali imajo nagnjenost k
dolocenim umskim boleznim in motnjam. To je Se posebej problematic¢no, ker se vecina farmakoloske
krepitve kognicije izvaja izven zdravniSkega nadzora. Zato Stevilni strokovnjaki na tem podrocju
poudarjajo, da bi morala biti v kontekstu rabe FSK na voljo moznost posvetovanja z zdravstvenim
strokovnjakom ter da bi morale biti Siroko dostopne in znane kakovostne informacije o ucinkih in varni
rabi, kot tudi o alternativnih pristopih za krepitev kognicije.

Na nivoju druzbe kot celote se odpirajo nekatera vprasanja o negativnih druzbenih vplivih, predvsem o
izbiri, prisili, goljufanju, pravicnosti in dostopu. Glede na vecino zagovornikov rabe FSK mora biti
odlocitev o njihovi uporabi v rokah informiranega posameznika. Vendar pa povecana storilnost in
zmogljivost dolocenih posameznikov lahko hitro vodi v druzbo, ki je vedno bolj tekmovalna in od
posameznika zahteva vedno ve¢ opravljenega dela v vedno krajéem &asu. Ceprav je eden pogostih
argumentov zagovornikov, da bi s pomocjo FSK lahko svoje delo opravili v polovici Casa, ki ga
potrebujemo zdaj, ni nujno, da zato imeli na razpolago vec prostega ¢asa, nasprotno, taksna koli¢ina
dela bi lahko postala nova delovna norma, v istem Casu kot prej pa bi bilo tako treba opraviti dvojno
koli¢ino dela. S tem je povezano vprasanje prisile oz. pritiska po uporabi FSK. Ce nekateri posamezniki
pri delu ali Studiju uporabljajo FSK in imajo s tem doloeno konkurenc¢no prednost, potem se zaradi
povisanih zahtev in priCakovanj lahko pojavi mehka vrstniSka prisila, da takSna sredstva zacnejo
uporabljati tudi ostali, Ce Zelijo ohraniti korak z drugimi ali celo napredovati. Nekateri so izpostavili, da
FSK kot tehnoloska bliznjica predstavljajo doloceno obliko goljufanja, vendar je v sodobni druzbi s
Siroko razsirjeno in sprejeto rabo tehnoloskih pripomockov, psiholoskih orodij in prehranskih dopolnil
taksno trditev tezko zagovarjati. Dilema posrednega pritiska po uporabi je sicer podobna kot pri
dopingu®* v $portu. Ce obstaja prepri¢anje, da vedina sodelavcev uporablja FSK, potem jih bodo
verjetneje uporabljali tudi tisti, ki bi se njihovi rabi sicer raje izognili. Vprasanje pravi¢nosti je tesno
povezano z dostopom do FSK, kjer so se pojavljale razprave o omogocanju dostopa do FSK tistim, ki si
jih ne morejo privosciti, v okviru javnega zdravstva ali subvencioniranega dostopa, v tem primeru pa
seveda predpostavljamo, da je raba FSK zaZelena, koristna in varna ter bi morala biti na voljo SirSemu
razponu prebivalstva.

Na splosno se priporocila strokovnjakov glede javnih politik v zvezi z FSK nahajajo na spektru, ki na
eni strani sega od /aissez-faire pristopa, kjer je odloCitev o uporabi FSK prepuscena posamezniku in
trgu, do Sirokih prepovedi oz. druzbene opustitve FSK na drugi. Medtem ko ima lahko popolnoma
neregulirana raba FSK negativne vplive predvsem na SirSo druzbo, pa prepovedi obi¢ajno vodijo v
porast ¢rnih trgov in ucinkovine dvomljive oz. Skodljive kakovosti. UstreznejsSa priporocila se nahajajo
blizje sredini, v informiranem pro-FSK pristopu in informiranem FSK-restriktivnem pristopu, ki z
regulativnimi mehanizmi razlino spodbujata oz. zavirata dolo¢ene nacine rabe FSK ter njune pozitivne
in negativne vplive na posameznika in druzbo ter dolocata tudi kontekst, v katerem je uporaba
(ne)dovoljena. V tem okviru se pojavlja tudi argument, da znanstvene in javne razprave o FSK zgolj
spodbujajo njihovo rabo, s tem ko SirSo javnost sploh seznanjajo s temi sredstvi in njihovimi ucinki.
Vendar izkusnje iz v veliki meri neuspesne vojne proti drogam kaZejo, da so pri zmanjSevanju
negativnih posledic najucinkovitejSe ravno kakovostne informacije in predstavljanje alternativ, ne pa
splosne prepovedi ter stroge kazni.

11 Rabi prepovedanih utinkovin za krepitev fizi¢nih zmogljivosti v poklicnem 3portu, ki se ob&asno prekrivajo s
posameznimi FSK.



4, Vzroki, posledice in alternative

Kognitivne sposobnosti ¢loveSkega uma so nevrofizioloski sistemi, ki za normalno in uravnoveseno
delovanje potrebujejo tako stimulacijo kot tudi pocitek. Sodobna druzba na prakti¢no vsakem koraku
od nas zahteva znatno rabo kognitivnih zmoZnosti, naj gre za vedno bolj umsko zahtevne oblike dela,
gibanje v kompleksnih urbanih okolij ali za multimedijske oblike zabave, ki kljub navidezni preprostosti
zahtevajo znaten vlozek umskih sposobnosti. Vedno manj je oblik dela, ki ne zahtevajo intenzivne
rabe kognicije, obenem pa se vedno pogosteje odpovedujemo pocitku in spancu za Se nekaj ur
dodatnega dela ali stimulativne zabave. Cloveska fiziologija se je prek evolucijske zgodovine
prilagodila na cikle dneva in nodi, ki so danes pogosto moc¢no spremenijeni, Se posebej pri nocnem in
izmenskem delu. Spanec, ki je eden od klju¢nih mehanizmov za obnovo iztroSenih kognitivnih
sposobnosti kot tudi za splosno regeneracijo telesa, je neredko prekratek, prekinjen ali pa preslabe
kakovosti. FSK se tako pogosto uporabljajo za blaZzenje simptomov, kot so padajoa pozornost, slaba
koncentracija, umska preobremenjenost, zaspanost in utrujenost. Vendar pa s svojimi ucinki ne
naslavljajo samih vzrokov, ki obicajno izvirajo iz nezadostnega pocitka, spanca in umske sprostitve,
zato lahko predstavljajo le kratkotrajno blazenje ali krepitev, ne pa dolgorocne resitve. Na dolgi rok
takSno odlaganje regeneracije vodi v neravnovesje ter v umsko in tudi fizi€no izCrpanost, ki s¢asoma
lahko napreduje v izgorelost ter pojav razlicnih resnih bolezni, motenj in okvar.

Za obnavljanje in vzdrzevanje optimalne ravni delovanja kognitivnih zmoznosti se tako priporoca
zadosten in kakovosten spanec, ustrezna mera pocitka in sprostitve ter kakovostna prehrana, ki
zagotavlja ustrezne elemente za obnovo in normalno delovanje nevrofizioloskih sistemov telesa. Siroko
razsirjene in uporabljene prehranske ucinkovine, kot sta kofein in sladkor, lahko izboljSajo
razpolozenje, subjektivno dojemanje nivoja energije, budnost, pozornost in pomnjenje, Ceprav
prinasajo lastne negativne ucinke tolerance, odvisnosti in negativnih vplivov na zdravje, Ce se
zauzivajo redno in v velikih koli¢inah. Pomembna je tudi fizicna aktivnost, ki prav tako znatno prispeva
k ustreznemu delovanju telesnih sistemov ter sprostitvi, naj gre za tek, dvigovanje utezi ali zgolj za
daljsi sprehod. V tem oziru je zanimiva pregledna Studija ucinkov, ki jih imajo bolj tradicionalne oz.
alternativne oblike krepitve in urjenja kognitivnih zmoZnosti. Mednje spadajo Ze omenjena fizi¢na
vadba, ki na splosno krepi in vzdrzuje vse kognitivhe zmoznosti prek zivljenjskega poteka, dokler
seveda ni pretirana in je podprta z ustreznim pocitkom, prehrano in spancem. Gibanje in zadrzevanje
v naravi naj bi Se posebej koristilo sproscanju in krepitvi kognicije, dokler ga ne spremljajo pretirano
razmisljanje ali kognitivno zahtevna opravila. Spanec poleg regeneracije in obnove tako fizi¢nih kot
umskih zmoznosti omogoca tudi podzavestno reSevanje problemov in kreativnost ter skrbi za ustrezno
Custveno stabilnost in regulacijo. V zadnjih letih vedno bolj popularne oblike meditacije in druge
tehnike urjenja uma imajo z dolgoro¢no prakso pozitivne vplive na raznolike kognitivne zmoznosti ter
omogocajo umsko in Custveno sprostitev in uravnoteZenje. RazliCne strategije in tehnike pomnjenja
krepijo zmoznost pomnjenja, spominjanja in ucenja. Trening z razlinimi racunalniskimi igrami in
aplikacijami za urjenje kognicije ima lahko pozitivne ucinke na posamezne kognitivnhe sposobnosti,
vendar je mo¢no odvisen od posamezne aplikacije in ciljne kognitivhe sposobnosti.

Taksni alternativni pristopi sicer zahtevajo vedji vliozek v redno vadbo in vzdrzevanje in njihovi ucinki
seveda niso takojSnji in tako intenzivni kot pri FSK, so pa dolgoro¢no vzdrznejsi in se sCasoma krepijo,
tako da bi se lahko uporabljali kot preferenc¢na alternativa rabi FSK in drugih dovoljenih in
prepovedanih poZivil.



5. Zakljucek

Raba farmakoloskih sredstev za krepitev kognitivnih sposobnosti med zdravimi ljudmi predstavlja
trend, ki je bil v zadnjem desetletju delezen narascajoCe znanstvene in medijske pozornosti. Kljub
polemikam o dejanski razsirjenosti rabe FSK je razvidno, da obstaja doloCen odstotek uporabnikov
med doloCenimi populacijami, ki jih motivirajo tako osebni kot druzbenoekonomski dejavniki. Z vidika
javne politike in regulacije je klju¢no, da ne ponavljata napak iz vojne proti drogam, temvec, da se
osredotocita na racionalno in informirano sooanje z zmanjSevanjem negativnih vplivov na
posameznika in druzbo. Glede boljSega razumevanija trenda so pomembna priporocila, ki jih dajejo vsi
vidnejsi Clanki s tega podrocja - da so nujne nadaljnje raziskave tako glede dejanskih nevrofizioloskih
uéinkov FSK kot glede razsirjenosti in sociokulturnih specifikah rabe med razlicnimi populacijami v
posameznih nacionalnih okoljih, ter da je koncno nujna tudi racionalna in informirana javna razprava.
Na ravni posameznika je pomembno tudi poznavanje alternativnih pristopov h krepitvi kognicije, ki
segajo od ustreznega spanca, pocitka in fizicne vadbe, do razlicnih tehnik umskega urjenja. Za konec
se je morda smiselno spomniti na misel Ajhana Brahma, avstralskega budisticnega meniha in
socialnega delavca, ki, parafrazirano, sprasuje: »Veste kako teZka je vasa skodelica? Dlje Casa kot jo
drzite, tezja je. Veste tudi, kdaj jo morate odloziti in se odpociti?«
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