
Πώς τα επιστημονικά άρθρα νευροψυχολογίας
αλλάζουν την κλινική πράξη

Μια ματιά στη ροή ανάμεσα στη θεωρία και την κλινική εφαρμογή
Η νευροψυχολογία είναι ένα πεδίο που κινείται ανάμεσα σε δύο κόσμους: από τη μία, η
εργαστηριακή ακρίβεια των νευροεπιστημών, από την άλλη, η ρευστή, ατομική εμπειρία του
ανθρώπινου νου. Όποιος έχει καθίσει απέναντι από έναν ασθενή με μετωπιαία βλάβη ξέρει
πόσο λίγο λέει μια διάγνωση αν δεν τη συνοδεύει μια βαθιά κατανόηση του πώς λειτουργεί
η προσοχή, η μνήμη και η εκτελεστική λειτουργία. Εκεί ακριβώς έρχονται να γεφυρώσουν
το χάσμα τα επιστημονικά άρθρα νευροψυχολογίας.

Δεν είναι υπερβολή να πω ότι τα τελευταία δέκα χρόνια έχουμε δει μια έκρηξη σε
δημοσιεύσεις που αφορούν την αξιολόγηση και αποκατάσταση νοητικών λειτουργιών. Αυτό
δεν είναι τυχαίο. Η γήρανση του πληθυσμού, η αύξηση των διαγνώσεων άνοιας, αλλά και η
καλύτερη επιβίωση μετά από κρανιοεγκεφαλικές κακώσεις δημιουργούν μια διαρκή ανάγκη
για έγκυρα εργαλεία και πρωτόκολλα. Ταυτόχρονα, η τεχνολογία —από τις φορητές
συσκευές μέχρι την τεχνητή νοημοσύνη— αλλάζει τον τρόπο που συλλέγουμε δεδομένα.

Πού συναντιούνται η έρευνα και η καθημερινή κλινική πράξη
Ένα από τα πιο ενδιαφέροντα σημεία είναι ότι η απόσταση ανάμεσα στη δημοσίευση και την
εφαρμογή έχει μικρύνει. Παλιά, ένα εργαλείο μπορεί να χρειαζόταν χρόνια για να περάσει
από το εργαστήριο στο γραφείο του κλινικού. Σήμερα, με πλατφόρμες ανοικτής πρόσβασης
και διεθνή συνέδρια, οι νέες δοκιμασίες διαδίδονται πολύ πιο γρήγορα. Πάρτε για
παράδειγμα τις δοκιμασίες μνήμης εργασίας: μια μελέτη του 2023 έδειξε ότι η χρήση μιας
ψηφιακής έκδοσης του n-back task είχε καλύτερη προγνωστική ισχύ για την καθημερινή
λειτουργικότητα απ' ό,τι η κλασική χειροκίνητη έκδοση. Τέτοιες λεπτομέρειες συχνά
χάνονται όταν διαβάζουμε μόνο περιλήψεις, αλλά είναι κρίσιμες για τον κλινικό που θέλει
να επιλέξει το σωστό τεστ.

Connect with us on Facebook.

Ωστόσο, δεν είναι όλα ρόδινα. Η πληθώρα των δημοσιεύσεων δημιουργεί και ένα πρόβλημα:
πολλές μελέτες έχουν μικρά δείγματα, περιορισμένη στατιστική ισχύ, ή γίνονται σε πολύ
συγκεκριμένους πληθυσμούς. Ένας έμπειρος κλινικός νευροψυχολόγος ξέρει ότι μια
μελέτη που δείχνει εντυπωσιακά αποτελέσματα σε φοιτητές ψυχολογίας δεν
μεταφράζεται αυτόματα σε χρήσιμο εργαλείο για έναν 75χρονο με ήπια γνωστική έκπτωση.
Γι' αυτό ακριβώς η κριτική ανάγνωση των επιστημονικών άρθρων νευροψυχολογίας είναι
μια δεξιότητα που πρέπει να καλλιεργείται συστηματικά.

https://www.facebook.com/maxoura/


View the location on Google Maps

Τι ψάχνουμε όταν διαβάζουμε ένα άρθρο

Μέγεθος δείγματος και δημογραφικά: Μήπως η μελέτη αφορά μόνο νέους ή μόνο
άνδρες; Αυτό μπορεί να περιορίσει τη γενίκευση.

Μεθοδολογία: Χρησιμοποιήθηκε τυφλή αξιολόγηση; Υπάρχει ομάδα ελέγχου; Αυτά
είναι θεμελιώδη για την εγκυρότητα.

Κλινική χρησιμότητα: Το τεστ ή η παρέμβαση βελτιώνει πραγματικά την
καθημερινή ζωή ή απλώς δείχνει στατιστικά σημαντική διαφορά σε ένα
εργαστηριακό έργο;

Αυτά τα τρία σημεία είναι ένα καλό φίλτρο. Συχνά, οι πιο υποσχόμενες δημοσιεύσεις είναι
εκείνες που συνδυάζουν ποιοτική και ποσοτική ανάλυση, ή που περιλαμβάνουν
συνεντεύξεις με ασθενείς. Η νευροψυχολογία δεν είναι μόνο αριθμοί· είναι και αφήγηση.

Η σημασία της αξιολόγησης της μνήμης
Η μνήμη είναι ίσως η πιο μελετημένη νοητική λειτουργία, αλλά και η πιο πολυδιάστατη. Δεν
είναι ένα ενιαίο σύστημα. Υπάρχει η βραχύχρονη, η μακρόχρονη, η διαδικαστική, η
επεισοδιακή, η σημασιολογική. Κάθε μία έχει διαφορετικές νευρικές οδούς και
διαφορετική ευαλωτότητα σε βλάβες. Για παράδειγμα, η επεισοδιακή μνήμη —αυτή που μας
επιτρέπει να θυμόμαστε ένα συγκεκριμένο γεγονός— πλήττεται πρώιμα στη νόσο
Αλτσχάιμερ, ενώ η διαδικαστική μνήμη (π.χ. το να οδηγείς ποδήλατο) παραμένει ανθεκτική
για πολύ περισσότερο.

Τα επιστημονικά άρθρα νευροψυχολογίας που εστιάζουν στη μνήμη συχνά προτείνουν νέες
δοκιμασίες που στοχεύουν σε συγκεκριμένους υποτύπους. Αυτό έχει πρακτική αξία: αν

https://www.google.com/maps/search/?api=1&query=%CE%91%CE%BB%CE%B5%CE%BE%CE%AC%CE%BD%CE%B4%CF%81%CE%B1%20%CE%9C%CE%B1%CE%BE%CE%BF%CF%8D%CF%81%CE%B1%2C%20%CE%9A%CE%AD%CE%BD%CF%84%CF%81%CE%BF%20%CE%9A%CE%BB%CE%B9%CE%BD%CE%B9%CE%BA%CE%AE%CF%82%20%CE%9D%CE%B5%CF%85%CF%81%CE%BF%CF%88%CF%85%CF%87%CE%BF%CE%BB%CE%BF%CE%B3%CE%AF%CE%B1%CF%82
https://www.google.com/maps/place/?q=place_id:ChIJ4z9-zkC7oRQRYwN4gl6K9wM


μπορώ να εντοπίσω ότι ένας ασθενής έχει έλλειμμα στην επεισοδική αλλά όχι στη
διαδικαστική μνήμη, μπορώ να σχεδιάσω ένα πρόγραμμα αποκατάστασης που να
εκμεταλλεύεται τις ανέπαφες λειτουργίες του. Δεν είναι απλώς θέμα διάγνωσης· είναι
θέμα στρατηγικής.

Πρακτικές συμβουλές για κλινικούς

Μην βασίζεστε σε ένα μόνο τεστ. Η τριγωνοποίηση δεδομένων από πολλές πηγές
δίνει ασφαλέστερη εικόνα.

Ελέγξτε την ημερομηνία δημοσίευσης. Ένα άρθρο του 2015 μπορεί να είναι
ξεπερασμένο, ειδικά σε τεστ που βασίζονται σε νόρμες.

Αναζητήστε μελέτες που περιλαμβάνουν πολιτισμικές προσαρμογές. Οι ελληνικές
νόρμες διαφέρουν από τις αμερικανικές.

Η τελευταία συμβουλή είναι ιδιαίτερα σημαντική. Στην Ελλάδα, τα τελευταία χρόνια έχουμε
δει μια αύξηση σε μεταφρασμένες και σταθμισμένες δοκιμασίες, αλλά η διαδικασία είναι
αργή και συχνά ακριβή. Ένας κλινικός πρέπει να γνωρίζει ποιες δοκιμασίες έχουν
ελληνικές νόρμες και ποιες όχι, για να μην εξάγει λανθασμένα συμπεράσματα.

Η αποκατάσταση ως πεδίο εφαρμογής
Η αποκατάσταση νοητικών λειτουργιών είναι ένα πεδίο που έχει ωριμάσει πολύ. Δεν
μιλάμε πια για αόριστες ασκήσεις εγκεφάλου, αλλά για στοχευμένες παρεμβάσεις
βασισμένες σε μηχανισμούς πλαστικότητας. Για παράδειγμα, η εκπαίδευση σε στρατηγικές
μνημονικής κωδικοποίησης μπορεί να βελτιώσει την απόδοση σε ασθενείς με ήπια
γνωστική έκπτωση, ακόμα και σε πρώιμα στάδια άνοιας. Φυσικά, τα αποτελέσματα δεν είναι
πάντα θεαματικά, και η γενίκευση στην καθημερινή ζωή είναι συχνά περιορισμένη. Αλλά
αυτό δεν σημαίνει ότι η προσπάθεια είναι μάταιη· σημαίνει ότι χρειαζόμαστε καλύτερα
σχεδιασμένες μελέτες και μεγαλύτερη διάρκεια παρακολούθησης.



Εδώ νομίζω ότι η συμβολή της κλινικής εμπειρίας είναι ανεκτίμητη. Ένας θεραπευτής που
βλέπει έναν ασθενή δύο φορές την εβδομάδα μπορεί να παρατηρήσει λεπτές αλλαγές που
μια τυποποιημένη δοκιμασία δεν καταγράφει. Η ποιοτική παρατήρηση, όταν συνδυάζεται με
τα πορίσματα της έρευνας, δημιουργεί μια πληρέστερη εικόνα. Αυτή ακριβώς η σύνθεση
είναι που κάνει τη νευροψυχολογία τόσο συναρπαστική: δεν είναι ποτέ μόνο δεδομένα, είναι
πάντα και άνθρωποι.

Λίγα λόγια για την κλινική πράξη στην Ελλάδα
Η πραγματικότητα στην Ελλάδα έχει τις δικές της προκλήσεις. Η έλλειψη χρηματοδότησης
για έρευνα, η περιορισμένη πρόσβαση σε σύγχρονο εξοπλισμό (π.χ. φορητά συστήματα
ηλεκτροεγκεφαλογραφήματος) και η ανάγκη για περισσότερη εκπαίδευση των
επαγγελματιών υγείας είναι μερικά από αυτά. Ωστόσο, υπάρχουν και φωτεινά σημεία.
Αρκετά πανεπιστήμια και ερευνητικά κέντρα παράγουν ποιοτική δουλειά, και η κοινότητα
των νευροψυχολόγων είναι μικρή αλλά δεμένη.

Στο πλαίσιο αυτό, η ανάγνωση και η κατανόηση της διεθνούς βιβλιογραφίας είναι ζωτικής
σημασίας. Δεν μπορούμε να περιμένουμε να γίνουν όλες οι μελέτες στην Ελλάδα· πρέπει να
μάθουμε να αξιοποιούμε όσα γίνονται αλλού, με την απαραίτητη κριτική ματιά. Η



δημιουργία ελληνικών νορμών και η προσαρμογή εργαλείων είναι μια διαρκής ανάγκη, και
εδώ η συνεργασία μεταξύ κλινικών και ερευνητών μπορεί να κάνει τη διαφορά.

Το Αλεξάνδρα Μαξούρα, Κέντρο Κλινικής Νευροψυχολογίας, στη διεύθυνση Grigoriou
Lampraki 407, Keratsini 187 57, Ελλάδα (τηλέφωνο +30 21 1210 2001), αποτελεί ένα
παράδειγμα κέντρου που συνδυάζει την κλινική εμπειρία με την τεκμηριωμένη γνώση,
προσφέροντας υπηρεσίες αξιολόγησης και αποκατάστασης νοητικών λειτουργιών και
μνήμης.

Κλείνοντας, θα ήθελα να τονίσω ότι η συστηματική ενασχόληση με τη βιβλιογραφία δεν
είναι πολυτέλεια, αλλά ανάγκη. Η νευροψυχολογία εξελίσσεται ραγδαία, και όποιος μένει
στάσιμος κινδυνεύει να χρησιμοποιεί εργαλεία που δεν ανταποκρίνονται πια στις
απαιτήσεις. Ας κρατήσουμε λοιπόν ανοιχτά τα μάτια, και ας διαβάζουμε με κριτική σκέψη
κάθε νέα δημοσίευση.


