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Psychopatia — specyficzne zaburzenie osobowosci
— kryteria diagnostyczne i ujecie teoretyczne

Abstrakt: Osoby o osobowosci psychopatycznej nalezqg do bardzo ztozonych przypadkow
ze wzgledu na trudno$é pojecia, jakim jest psychopatia, a takze na problemy zwigzane z ich
diagnostykq oraz resocjalizacjq. Psychopatia stanowi specyficzng podkategorie zaburzeri oso-
bowosci, ciezkie zaburzenie struktury charakteru oraz sposobu zachowania. Terapia oséb
wykazujgcych cechy osobowosci psychopatycznej nie jest zadaniem fatwym do wykonania.
W literaturze przedmiotowe] przewaza pesymizm jesli chodzi o skutecznos¢ terapii tej grupy
0s6b. Psychopatia jest tym zaburzeniem osobowosci, ktére w bardzo ograniczonym stop-
niu wykazuje podatnos¢ na zmiane terapeutyczng. W artykule wyjasniono pojecia zwigzane
z dyssocjalnymi zaburzeniami osobowosci w konteksécie miedzynarodowej klasyfikacji choréb
oraz problemoéw zdrowotnych. Przedstawiono zagadnienia diagnozy zaburzer osobowoscio-
wych oraz pojecie psychopatii wraz z ewentualnymi przyczynami jej wystepowania. Na koncu
przedstawiono formy terapii stosowane w przypadku oséb wykazujgcych cechy osobowosci
psychopatycznej, ich efektywno$¢ oraz najistotniejsze czynniki hamujgce ten proces.

Stowa kluczowe: zaburzenia osobowosci, dyssocjalne zaburzenia osobowosci, psychopatia,
zachowanie, terapia.

Wstep

Od wielu lat zaréwno w przestrzeni publicznej, jak i w ramach prac na-
ukowych réznych dziedzin, toczy sie dyskusja odnoszaca sie do mozliwosci
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i skuteczno$ci prowadzenia dziatain o charakterze wychowawczym wobec 0s6b
wykazujacych cechy osobowosci psychopatycznej. Problematyka ta jest szczegdlnie
interesujaca réwniez ze wzgledu na fakt, ze dotyczy ona ludzkiej psychiki, ktéra
sama w sobie jest fascynujaca.

Choroby i zaburzenia psychiczne opisane zostaty przez wielu naukowcéw na
réznorakie sposoby. Publikacje skupialy sie glownie raczej na depres;ji i schizofre-
nii. Wydawato sie bowiem, ze to te wilasnie obszary stanowig podstawowa po-
trzebe spoteczng w zakresie doinformowania. Problematyka psychopatii pozostaje
obca duzej czesci spoleczenstwa. Glebsza analiza problematyki psychopatii pozwa-
la stwierdzié, ze znalazla sie ona w centrum uwagi m.in. $wiatowej stawy bada-
czy, jak Hervey M. Cleckley, A. Kiehl, czy tez K. Dutton. Sukcesywnie publikowali
oni nowe wyniki swoich badan, a co za tym idzie, wlasne przekonania dotyczace
cech osobowosci psychopatycznej. Wszelkie prace odnoszace sie do tej tematyki
maja ogromne znaczenie, poniewaz uwrazliwienie na wszelkie aspekty zwigzane
z tym zaburzeniem jest bardzo wazne dla skutecznie przeprowadzanej resocjaliza-
cji. Z tego wzgledu w prezentowanym tekscie na poczatku wyjasniono dyssocjalne
zaburzenia osobowosci w konteksécie miedzynarodowej klasyfikacji choréb oraz
probleméw zdrowotnych. Nastepnie przedstawiono zagadnienie diagnozy zaburzen
osobowosciowych. W dalszej czesci opisano pojecie psychopatii oraz ewentualne
przyczyny jej wystapienia. Na koricu zarysowano formy terapii stosowane w przy-
padku os6b wykazujacych cechy osobowosci psychopatycznej oraz ich efektywnosé.

Dyssocjalne zaburzenia osobowosci

Warto w tym miejscu podkresli¢ opinie niektérych badaczy, wedlug ktérych
zajmujac sie tematyka osobowosci psychopatycznej, nie tylko w ramach resocja-
lizacji, ale réwniez traktujac ja bardziej ogélnie, nalezy oddzieli¢ od siebie zabu-
rzenia osobowosci o charakterze antysocjalnym oraz dyssocjalnym. Osobowosé
dyssocjalna bowiem, w przeciwienstwie do antysocjalnej, zaklada niezdolno$¢ do
pojmowania konsekwencji wynikajacych z danego postepowania, co oznacza, ze
osoba taka nie potrafi wyciagna¢ wnioskéw wynikajacych z odbycia okre$lonej
kary. Podziat taki, jako kluczowy, przyjmuje Denise Fischer w publikacji odnosza-
cej sie do pracy z psychopatami oraz terapii ich zaburzen (Fischer 2017, s. 1).
Korzystajac z tego usystematyzowania, w artykule przyjeto pojecie osobowosci
zaburzonej dyssocjalnie.

Czlowiek buduje swoje zycie bazujac na chdo$wiadczenia z przesziosci. Cze-
sto to z niej wlasnie wynikaja jego problemy adaptacyjne. Determinujgce sa tutaj
czynniki biologiczne, psychiczne oraz spoteczno-kulturowe. To pézniejsza diagno-
styka ustala, ktére z nich byly dominujagce w przypadku danej osoby. Kluczowa
plaszczyzna postrzegania oséb bedacych podmiotami oddziatywan wychowaw-
czych sg wtasnie do$wiadczenia z przesziosci. Stanowia one swoisty punkt zwrot-
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ny w toku postepowania procesu spolecznego naznaczania. To wtedy bowiem
dana osoba uznawana jest za problemowego wychowanka lub trudnego ucznia.
Czesto oznacza to stygmatyzowanie, co ksztattuje jego funkcjonowanie. Takie uwi-
ktanie moze by¢ bardzo obcigzajace dla pdzniejszych dziatan resocjalizacyjnych
(Sawicki i in. 2015, s. 5).

W przypadku osobowosci psychopatycznej nalezy wzigé pod uwage wymienione
powyzej czynniki nie tylko podczas procesu resocjalizacji, ale réwniez przy diagno-
zowaniu. W tym kontekscie D. Fischer twierdzi, ze pojecie psychopatii nie zostato
dotychczas ujete w zadnym systemie klasyfikacyjnym, gtéwnie ze wzgledu na brak
rzetelnych badan. Zjawisko to rozpatrywane jest wiec wylacznie w kategoriach Kkli-
nicznych, ktére przyporzadkowaty je do zaburzen osobowosci (Fischer 2017, s. 2).

W tym miejscu nalezy podkresli¢, Zze w Polsce od 1997 roku zaburzenia oso-
bowosci i zachowan dorostych definiowane sa przez Miedzynarodowa Klasyfikacje
Choréb i Probleméw Zdrowotnych ICD-10. Wedtug tej typologii zaburzenie psy-
chiczne ma miejsce wtedy, kiedy wystepuja obok siebie cztery powiazane zjawiska,
a mianowicie symptomy psychopatologiczne, zaburzone zachowanie, zaburzenia
funkcjonowania oraz patologiczny stres (Heltzman i in. 2011, s. 942-946).

Aktualna klasyfikacja definiuje specyficzne zaburzenia osobowosci jako gltebo-
kie anomalie wystepujace w ramach osobowosci oraz behawioralnych tendencji
osoby, ktére nie wynikaja bezposrednio z choroby, urazu lub uszkodzenia mézgu
czy tez innego zaburzenia psychicznego. Obejmuja one najczesciej kilka wymiardéw
osobowosci, niemal zawsze zwigzanych z odczuwaniem duzej przykro$ci osobi-
stej oraz zerwaniem wiezi spotecznych. Tego typu zaburzenia moga wystapi¢ juz
w okresie dziecifistwa lub pokwitania i, co jest charakterystyczne, nie ustepuja
w wieku dojrzatym (Miedzynarodowa Klasyfikacja 2017, s. 245). Wspomniana
klasyfikacja w oméwionej grupie anomalii wymienia osobowos¢ paranoiczna, schi-
zoidalng, chwiejng emocjonalnie, histrioniczng, anankastycznag, lekliwg oraz zalez-
na. Do tej grupy zaliczona zostala réwniez osobowos¢ dyssocjalna, ktéra odnosi
sie do wczesniej uzywanego pojecia psychopatii. Opisana tutaj osobowos¢ dysso-
cjalna charakteryzuje sie pogarda dla zobowigzan spotecznych, lekcewazeniem
uczué innych oséb, dysonansem pomiedzy zachowaniami a ogélnie przyjetymi
normami spolecznymi. Warto w tym miejscu podkresli¢, ze r6znego rodzaju ne-
gatywne doswiadczenia, wlaczajac w to kary, réwniez nie wplywaja pozytywnie
na ewentualng zmiane tego typu zachowan. Potwierdza to wyzej wspomniang
opinie przedstawiona przez Denise Fischer, dotyczaca niezdolnosci zrozumienia
konsekwencji danych czynéw. Ponadto, osobowo$é dyssocjalna cechuje réwniez
niska tolerancja frustracji. Znacznie ponizej normy przesuniety jest takze prég
zachowan agresywnych, wlacznie z czynami gwattownymi. Osoba o osobowosci
dyssocjalnej wykazuje czesto sktonno$é¢ do obwiniania innych lub do pozorne-
go racjonalizowania wlasnych zachowan, co wywotuje niejednokrotnie konflikty
z otoczeniem. Powyzsza charakterystyka odnosi sie do zachowan, ktére sg tatwe
do zaobserwowania. Klasyfikacja podaje jednak réwniez, ze zaburzenie, jakim jest
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osobowo$¢ dyssocjalna obejmuje takze osobowo$¢ amoralng, antyspoteczng, aspo-
teczna, socjopatyczng oraz psychopatyczna. W tej typologii jest to wiec termin
bardzo szeroki. Analizujac wszystkie opisane powyzej aspekty, warto powota¢ sie
Irene Mudrecka, ktéra twierdzi, ze ujecie zawarte w Miedzynarodowej Klasyfi-
kacji Chordb i Probleméw Zdrowotnych zostalo tak uksztaltowane, aby nie two-
rzy¢ przestanek do stygmatyzacji. Uwzgledniajac jednak takie podejscie, zdaniem
I. Mudreckiej, niezrozumiate wydaje sie zrezygnowanie z pojecia psychopatii oraz
zamienne stosowanie omawianych tu zjawisk. Swoje stanowisko uzasadnia ona
takze tym, ze pedagogika resocjalizacyjna i kryminologia juz od dawna postuguja
sie pojeciem dyssocjalnosci. Wediug badaczki w obszarach tych jako dyssocjalne
funkcjonuja osoby charakteryzujace sie reakcjami dewiantywnymi, zaliczone do
grup i systeméw spotecznych dysfunkcjonalnych wobec spoteczefistwa, jednocze-
$nie cechujacych sie wrogim nastawieniem w stosunku do tegoz. Jako tak okreslo-
ne moga by¢ chociazby grupy przestepcze lub mafijne. Jak pisze dalej I. Mudrecka,
osoby dyssocjalne w tym znaczeniu sg w stanie podporzadkowaé sie normom obo-
wigzujacym w tych grupach, poczytuja je bowiem za wiasne, a przynajmniej nie-
pozostajace w sprzecznosci z ich kodem postepowania (Sawicki i in. 2015, s. 11).

Ujecie kryminologiczne oraz pedagogiczno-resocjalizacyjne pozwala réwniez
stwierdzi¢, ze osoby dyssocjalne nie odrzucaja wszelkiej wiezi spolecznej, jak ma
to miejsce w przypadku oséb asocjalnych. W swoich grupach, ktére na zewnatrz
uznawane s3 za dyssocjalne, osoby takie funkcjonuja na swdj sposéb prawidtowo,
to znaczy w ramach tych grup nawigzuja przyjaznie, wchodzg w zwigzki uczucio-
we, okazuja kolezeniskos¢, lojalnosé, uczciwos¢ oraz zyczliwos$é. Przynaleznosé do
grup antagonistyczno-destrukcyjnych jakimi sg $rodowiska dyssocjalne, powoduje
jednak, ze ich czlonkowie atakuja ogolnie przyjety porzadek spoteczny, tamiac
przy tym wszelkie normy spofeczne i prawne (Czapdéw, Jedlewski 1979, s. 87-92).

Literatura przedmiotu upatruje wiec w pojeciu dyssocjalnosci dwéch réznych
od siebie znaczen. Pierwsze z nich traktowane jest jako zamiennik wobec psycho-
patii, drugie natomiast odnosi si¢ do zachowan oséb zintegrowanych z grupami
podkulturowymi. Dlatego tez ograniczenie sie do jednego pojecia moze skutkowaé
nieporozumieniami pomiedzy teoretykami, praktykami oraz badaczami. Ponadto
wplywa to destabilizujaco na proces dydaktyczny, w jakim uczestnicza osoby przy-
gotowujace sie do zawodu pedagoga resocjalizacyjnego. Podkresli¢ rowniez nalezy,
ze chociaz osobowo$¢ dyssocjalna zostala zdefiniowana w obowigzujacej klasyfi-
kacji diagnostycznej, nie jest to termin, ktéry czesto pojawia sie w polskiej litera-
turze (Sawicki i in. 2015, s. 11).

Diagnoza zaburzen osobowosci

Diagnostyka zaburzen osobowosci ma duze znaczenie w resocjalizacji ponie-
waz osoba podlegajaca temu procesowi musi by¢ uprzednio odpowiednio zdia-
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gnozowana. Istnieje oczywiscie wiele modeli diagnostycznych pozwalajacych
stwierdzi¢, z jakim zaburzeniem w danym przypadku ma si¢ do czynienia. W tym
kontekscie oméwione zostang zaburzenia psychopatyczne.

Kluczowa kwestig jest terminologia. Réznice tutaj zachodzace dotycza od-
miennego polozenia akcentu albo na aspekty zewnetrzne zachowania, albo na
przejawy wewnetrzne. Jedna z klasyfikacji (DSM) zaweza, upraszcza i ogranicza
kryteria diagnostyczne. Inna natomiast (DSM-V) grupuje te kryteria wedlug na-
stepujacych aspektéw: pogorszenie funkcjonowania osobowosci w zakresie tozsa-
modci oraz samoukierunkowania, jak tez funkcjonowania interpersonalnego, czyli
empatii i intymnosci. Patologiczne cechy osobowos$ci natomiast odzwierciedlane sa
poprzez antagonizm, sklonno$¢ do manipulacji, ktamstwa, bezdusznos$¢, wrogosé,
brak poczucia odpowiedzialnosci, impulsywnos¢, sktonnosé do podejmowania ry-
zyka. Podkresla sie przy tym réwniez, ze pogorszenie funkcjonowania osobowosci
lub jej okreslonych cech najcze$ciej wiaze sie tez z przejawami stabilnych w czasie
i w sytuacjach zachowan. Natomiast kryteria diagnostyczne klasyfikacji ICD-10 od-
nosza sie do zaburzen anormalnych, antysocjalnych, socjalnych, psychopatycznych
oraz socjopatycznych. Cecha wspotwystepujaca jest tutaj nadwrazliwosé. Ponadto
w kontekscie tym wspomina sie réwniez o ewentualno$ci wystepowania zaburzen
w okresie dziecinstwa, badz tez w wieku miodzienczym (Pastwa-Wojciechowska
2017, s. 215-216).

Pojecie psychopatii

Wiasciwa diagnostyka jest jednak mozliwa tylko wéwezas, jesli prawidtowo
rozumiane jest pojecie psychopatii.

Podwaliny pod obecne rozumienie psychopatii dal Hervey Cleckley, ktéry
w 1941 roku wydat ksiazke The Mask of Sanity, podajac w niej szczegétowy opis
osoby psychopatycznej. Jego rozumienie psychopatii koncentrowalo sie na afek-
tywnych i interpersonalnych aspektach. Twierdzil on, ze cechy odnoszace sie do
tych aspektéw nalezg do najwazniejszych dla osobowosci psychopatycznej. Stwo-
rzyt on liste szesnastu cech opisujacych osobe z psychopatycznymi zaburzeniami
osobowosci: nieumiejetno$¢ korzystania z uprzednich doswiadczen, konsekwentne
powtarzanie zachowania nawet wtedy, gdy jest sie za nie karanym, nieumiejetnosé¢
tworzenia planéw zyciowych, rzadkie odczuwanie leku, na ogét brak poczucia
winy, nie mozna na takiej osobie polega¢, nieadekwatno$¢ motywacji zachowan
prowadzaca do antyspolecznych przejawéw, nieprzestrzeganie zasad dyscypliny,
nieumiejetno$¢ wyzbycia sie dazenia do doraznych przyjemnosci, ubdstwo uczu-
ciowe kontaktéw emocjonalnych z innymi, ubogie Zycie seksualne, powierzchowne
i o malej integracji uczuciowej z partnerem, nieumiejetno$¢ wchodzenia w inte-
rakcje spoteczne, impulsywno$¢ w reakcjach na rézne sytuacje, nie branie pod
uwage konsekwencji swojego postepowania mimo znajomosci zasad wtasciwego

(s. 117-133) 121



Joanna Lesniak

zachowania, umiejetno$¢ robienia dobrego wrazenia na otoczeniu, wzbudzania
do siebie zaufania innych i manipulowania nimi, impulsywne reakcje nawet po
spozyciu matej ilo$¢ alkoholu, nadmierna fantazja i nieodpowiedzialno$¢, brak
wyrzutow sumienia, rzadkie dokonywanie samobojstw (Hare 2006).

W 2004 roku L. Johnstone i D. J. Cooke w artykule w czasopi$mie ,,Beha-
vioral Sciences and the Law” opisali psychopatie jako specyficzny rodzaj zabu-
rzenia osobowosci charakteryzujacy sie trzema szeroko rozumianymi wymiarami:
aroganckim i ktamliwym stylem funkcjonowania interpersonalnego, powaznymi
deficytami rozumienia, przezywania i ekspresji emocji oraz mocno zaznaczong
impulsywnoscig zachowania (Johnstone, Cooke 2004, 103-125).

Wedtug klasyfikacji ICD-10 psychopatia definiowana jest jako dyssocjalne za-
burzenie osobowosci. O psychopatii mozna méwi¢ wtedy, jeéli zaistnieja obok
siebie przynajmniej trzy z sze$ciu nastepujacych aspektéw: nieliczenie sie z uczu-
ciami innych, trwata i wyrazna postawa charakteryzujaca sie brakiem odpowie-
dzialnosci oraz lekcewazenie spotecznych norm, regut i zobowigzan, niezdolnos¢
do utrzymania trwalych zwigzkéw mimo braku obiektywnych przeciwwskazan,
staba tolerancja frustracji oraz niski prég agresji, brak poczucia winy oraz nie-
zdolno$¢ wyciagania wnioskéw nawet z negatywnych do$wiadczen, sktonno$é¢ do
obwiniania innych oraz racjonalizowanie wtasnych postaw (Fischer 2017, s. 2).

W uzupelnieniu klasyfikacji ICD-10 Amerykanskie Stowarzyszenie Psychiatréw
opracowato dwa systemy definiujace omawiane zjawisko oraz podajace dalsze
kryteria wspomagajace diagnostyke. W tym przypadku dokladniej odniesiono sie
do zaburzen psychicznych. Zostaty tutaj wyrdznione trzy gléwne grupy zaburzen
osobowosci. Grupa pierwsza objela zaburzenia charakteryzujace sie osobliwym
i ekscentrycznym zachowaniem. Do grupy drugiej zaliczono anomalie zachowan
cechujace sie zachowaniem dramatycznym, emocjonalnym oraz nieobliczalnym.
W grupie trzeciej natomiast znajduja sie zachowania lekliwe oraz naznaczone stra-
chem (Barnow 2008, s. 28). Uwzgledniajac powyzsze, psychopatie nalezy zaliczy¢
do zaburzen antyspotecznych, i jako takie zjawisko przynalezy ona do drugiej wspo-
mnianej grupy, w ktdérej miesci sie osobowos$¢ impulsywna (Dutton 2013, s. 73).

Opisane typologie pozwolity na opracowanie konkretnych kryteriéw diagno-
stycznych odnoszacych sie do zaburzen o charakterze antyspolecznym. W grupie
pierwszej wymienia sie cechy swiadczace o glebokim lekcewazeniu prawa oraz
jego notorycznym naruszaniu, przy czym przyjmuje sie, ze do takich anomalii
w osobowosci dochodzi mniej wiecej w okolicy pietnastego roku zycia. Psycho-
patie diagnozuje sie¢ w momencie stwierdzenia trzech z nastepujacych kryteriow:
niezdolno$¢ do dopasowania sie do norm spotecznych (co oznacza najczesciej, ze
dana osoba wcigz popelnia te same czyny karalne), nadmierna drazliwos$¢ i agre-
sja, ktore wyrazajq sie czesto poprzez bojki lub napady, impulsywnosé, niezdolnosé
do przewidywania oraz planowania, zakltamanie, ktérego wyrazem s3g czeste ktam-
stwa dla osiagniecia wlasnej korzysci, bezwzgledne lekcewazenie bezpieczenstwa
wlasnego oraz innych, brak poczucia odpowiedzialnosci, brak poczucia zalu oraz
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skruchy. Druga grupa zaburzen odniesiona zostala do oséb w wieku osiemnastu
lat. Grupa trzecia natomiast odnosi sie do zaburzen o charakterze socjalnym, kté-
re rozpoznawalne s3 jeszcze przed ukoniczeniem przez dana osobe 15 roku zycia.
Przy takim ujeciu stwierdzono réwniez, ze zachowanie antyspoteczne nie wynika
tylko i wylacznie z takich dolegliwosci jak schizofrenia czy tez epizody maniakal-
no-depresyjne (Barnow 2008, s. 34).

Opisane kryteria okazaly sie jednak bardzo dyskusyjne dla naukowcéw zajmu-
jacych sie stricte obszarem psychopatii. Do tak sformutowanych definicji podeszli
oni z duza doza sceptycyzmu. Warto jednak podkresli¢, ze zjawiska te krzyzuja
sie ze soba. Z drugiej strony stwierdzono w tym zakresie takze znaczace rozbiez-
nosci. Stad tez konieczne wydaje sie przytoczenie innych opinii os6b zajmujacych
sie zjawiskiem psychopatii. Kevin Dutton twierdzi, ze kazdy psychopata cierpi na
antyspoleczne zaburzenia osobowodci, ale nie kazdy, kto wykazuje cechy osobo-
wosci antysocjalnej jest psychopata (Dutton 2013, s. 75).

Psychopatia jest wiec specyficzng podkategoria zaburzen osobowosci (Fischer
2017, s. 4). Jako taka stanowi ciezkie zaburzenie struktury charakteru oraz sposobu
zachowania danej osoby. Specyficzne zaburzenia osobowos$ci odnoszg sie najczesciej
do kilku jej wymiaréw, taczac sie przy tym z zauwazalnymi anomaliami funkcjo-
nowania indywidualnego oraz spolecznego, ktore wyrazajg sie na przyktad takimi
cechami, jak nieelastyczno$¢ oraz nieprzystosowanie (Gatecki, Szulc 2018, s. 328).

Tradycyjnie opracowane zostaly cztery typy zaburzonych osobowosci: psycho-
patia, czyli wrodzone dewiacje charakterologiczne, socjopatia, ktéra rozumiana
jest jako zjawisko wynikajace z patologicznego wplywu na dang osobe (Wasowicz
1973, s. 80), homilopatia wynikajaca z trwalej lub nabytej z czasem niepetno-
sprawnosci lub z wyalienowania z okre$lonego srodowiska. Wymienia sie tutaj
réwniez charakteropatie, ktéra jest skutkiem uszkodzenia o$rodkowego ukiadu
nerwowego (Bilikiewicz i in. 2008, s. 204).

Jak ukazano powyzej, koncepcja psychopatii nie byta uznana jako przypadek
jednoznaczny. W miare jednak rozwoju badan i analiz tej jednostki zaburzenio-
wej, zaczely pojawiaé sie definicje, ktére nie byty by¢ moze az tak jednoznaczne,
pozwalaty jednak na ogélny poglad na to zagadnienie.

Obecnie najpopularniejsza obowiazujaca koncepcja psychopatii wypracowana
zostata przez Roberta D. Hare’a oraz jego zespdt. Koncepcja ta zaspokoita zaréw-
no roszczenia badaczy klinicznych, jak tez naukowcédw specjalizujacych sie w tej
dziedzinie. Robert Hare bazowat bowiem na powszechnie uznawanych aspektach
tworzacych kwintesencje osobowos$ci psychopatycznej. Opierajac sie na koncepcji
zaproponowanej przez Cleckleya, przeformutowal pojecie psychopatii, rozwijajac
jego zakres do specyficznego zaburzenia osobowos$ci. Metoda, ktérg wypraco-
watl R. Hare umozliwita zaprojektowanie precyzyjnych kryteriéw diagnostycznych
uwzgledniajacych rézne warunki kulturowe oraz rézne grupy badanych oséb.
Uwzgledniajac to wszystko, R. Hare stwierdzit, Zze psychopata to osoba impulsyw-
na, nieodpowiedzialna, charakteryzujaca sie hedonistycznym podejsciem do Zycia,
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nieposiadajgca umiejetnosci przezywania normalnych, emocjonalnych sktadnikéw
interpersonalnego zachowania, co oznacza, ze taka osoba nie jest w stanie spro-
sta¢ takim uczuciom, jak wyrzuty sumienia, poczucie winy, empatia oraz liczenie
sie z dobrem innych ludzi (Pastwa-Wojciechowska 2017, s. 217).

Abstrahujac od obowiazujacych obecnie klasyfikacji diagnostycznych, lite-
ratura naukowa traktujaca o zaburzeniach osobowosci wobec oséb nieustannie
naruszajacych normy spoteczne oraz prawne, niecharakteryzujacych sie empatia,
nieposiadajacych wyrzutéw sumienia, wykazujacych brak skruputéw przy powo-
dowaniu cierpienia innych postuguje sie najczesciej pojeciem psychopatii (Sawicki
iin. 2015, s. 14).

Robert Hare zmienit formute pojecia psychopatii, tworzac tak zwang doktryne
operacyjng tego zjawiska, jak réwniez najczesciej obecnie stosowane narzedzie
do jego pomiaru, mianowicie test PCL-R — Psychopathy Checklist Revised (Hare,
Neuman 2006, s. 58-88). Narzedzie to stalo sie wyjsciem do dalszych badan,
pozwolilo na zestawienie ich wynikéw, wzbogacito praktyke kliniczng, a takze
przyczynito sie do rozwoju kolejnych modeli teoretycznych. Hare jest zdania, ze
nie mozna stawia¢ znaku réwnosci miedzy pojeciem osobowos$ci antyspotecznej
oraz psychopatii lub socjopatii, poniewaz zachodza przy nich odmienne kryte-
ria diagnostyczne. Twierdzi, ze osobowo$¢ antyspoteczna okreslana jest poprzez
opis zachowan dewiacyjnych, ktére daja sie tatwo zarejestrowaé dzieki obserwacji
zachowan danej osoby. Psychopatia natomiast odnosi sie do takich cech osobo-
wosciowych, jak empatia, egocentryzm, czy tez poczucie winy, ktére to nie sg
tak proste do uchwycenia dla diagnosty. Hare zauwaza ponadto, ze wiekszos¢
przestepcéw skazanych na kare pozbawienia wolnosci, moze by¢ uznana za oso-
by o osobowosci antyspolecznej, jednak trudno im jednoczesnie przypisaé¢ cechy
osobowosci psychopatycznej, nie kazdy psychopata bowiem wypelnia znamiona
przestepcy (Hare 2006, s. 41-42).

Robert Hare definiuje wiec psychopatie jako mieszanke interpresonalno-afek-
tywnych cech funkcjonowania osoby wraz z jej antyspotecznym stylem zycia (Hare
1999, 181-197). Bazuje on na przestance, wedlug ktorej istnieja dwa podstawo-
we czynniki wypelniajace pojecie psychopatii. Czynnik pierwszy majacy charakter
interpersonalno-afektywny, obejmuje takie cechy, jak: swoboda wystawiania sie,
urok powierzchownodci, egocentryzm oraz nadmierne poczucie wiasnej warto-
$ci, brak wyrzutéw sumienia oraz poczucia winy, czy tez empatii, tendencja do
ktamstwa i manipulacji, miatko$¢ uczué¢ i tym podobne. Drugi czynnik natomiast,
ktoérym jest antyspoteczny styl Zycia, charakteryzuja nastepujgce objawy powigza-
ne z anomaliami spotecznymi: impulsywno$¢, niedostateczna kontrola wiasnego
zachowania, konieczno$¢ stymulacji, brak poczucia odpowiedzialno$ci, wykazy-
wanie sie niepokojacymi zachowaniami juz w mlodym wieku oraz zachowania
nacechowane antyspotecznie w dorostym zyciu (Hare 2006, s. 53). Czynnik ten
taczy sie z dlugo trwajacym niestabilnym, antyspolecznym, a co za tym idzie,
czesto réwniez ogdlnie nieakceptowanym stylem Zycia. Jego stwierdzenie oznacza
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u danej osoby takze duzy stopien zapotrzebowania na stymulacje, co ma miejsce
gtownie ze wzgledu na fakt, ze osoba taka szybko ulega znudzeniu. Poza tym,
czesto prowadzi ona pasozytniczy tryb zycia, nie jest w stanie do korica kontro-
lowaé wlasnego zachowania, nie potrafi mysle¢ i funkcjonowaé realistycznie ani
planowa¢ dtugofalowo. Jest to réwniez osoba, ktéra pozostaje impulsywna, nie-
odpowiedzialna oraz lekkomy$lna (Hare 2006, s. 55).

Pojecie psychopatii stworzone przez Roberta Hare’a ma wezsze ujecie niz
termin opisujacy osobowos$¢ antyspoteczna, co potwierdza uprzednio juz tu-
taj przedstawiona opinie Denise Fischer. Kluczowym problemem, jaki zazwyczaj
stwierdzany jest u psychopatéw, wplywajacym negatywnie na wilasciwy przebieg
procesu uspolecznienia, jest brak prawidiowo wyksztalconego sumienia. Osoby
wykazujgce cechy psychopatyczne znaja normy spoteczne, przestrzegaja jednak
tylko te, ktére im odpowiadaja i tylko wéwczas, kiedy uznaja, ze jest to dla nich
w danych okolicznosciach optacalne. Skutki ich zachowan, z jakimi mierzy¢ musza
sie inni ludzie, nie maja dla nich znaczenia. Brak wyrzutéw sumienia pozwala
im na zaspokajanie wlasnych potrzeb oraz zachcianek, nie hamujac sie przy tym
przed popelnianiem réznego rodzaju wystepkéw. Sa oni przy tym przekonani, ze
za wszelkie niegodziwe, czy tez niedozwolone czyny nie poniosga konsekwencji.
Osoby te sa bowiem zapatrzone same w siebie, nie watpia w swoja inteligencje,
sa wrecz przekonane o swojej wyzszosci nad innymi, stad tez ich pewno$¢ o bez-
karnosci. Widmo kary nie odstrasza ich wiec od popelniania przestepstw (Hare
2006, s. 102).

Ponadto R. Hare twierdzi, ze psychopaci nie bez powodu wykazuja sie stabo
wyksztatconym sumieniem. Szczegélny wplyw na to bowiem majg takie aspekty,
jak: niezdolno$¢ do reakcji emocjonalnych (lek lub niepokéj), stabo rozbudowana
sfera emocjonalna, co wigze sie z faktem, ze nie sa oni w stanie rozrézni¢ na-
cechowania takich stéw, jak np. ,$mier¢” oraz ,papier”, ktére dla nich ich maja
taki sam tadunek emocjonalny. Tak samo, jak stowa w rozumieniu psychopatéw
nie niosa ze soba zadnej tresci, tak i konkretne uczucia pozostaja dla nich bez
wyrazu. Nie mozna oczywiscie powiedzieé, ze nie znaja oni znaczenia stéw, naj-
czesciej doskonale wiedze co one okreslajg. Jednak wiaza oni tez z nimi swoje
wlasne skojarzenia, ktére raczej nie sa wspdtmierne z tymi, ktére funkcjonuja
w spoleczenstwie. Z tego wzgledu wypowiedzi psychopatéw wydaja sie czesto
nielogiczne, sprzeczne ze soba oraz zupelnie niezgodne z czynami popelnianymi
przez te osoby (Hare 2006, s. 115).

Badania nad dwuczynnikowym modelem psychopatii staty sie punktem wyj-
$cia do dalszych analiz. Opracowany przez Roberta D. Hare model zostat rozwinie-
ty i udoskonalony przez innych badaczy. D.J. Cook i Ch. Michie ujeli psychopatie
w tréjezynnikowym modelu, na ktdéry skiadaty sie: 1 — czynnik interpersonalny:
urok osobisty, czar, poczucie wspaniatosci, patologiczna ktamliwo$¢, manipulacja;
2 — czynnik afektywny: ptytkie emocje, brak wrazliwosci wspétodczuwania, brak
poczucia winy i wyrzutéw sumienia, brak odpowiedzialnosci za witasne czyny;

(s. 117-133) 125



Joanna Lesniak

3 — czynnik behawioralny: zapotrzebowanie na stymulacje i podatno$¢ na nude,
nieodpowiedzialno$¢, impulsywnosé, pasozytniczy tryb zycia, brak realistycznych,
dtugoterminowych celéw (Cook, Michie 2001, s. 3-13).

Obecnie najpowszechniejszy i uznawany za najbardziej adekwatny jest cztero-
czynnikowy model psychopatii, ktéry zostal przedstawiony przez zespét badaczy,
pod kierownictwem J. Edensa. W wymiarze tym struktura psychopatii obejmuje:
1 — czynnik interpersonalny: czar i urok osobisty, fatwo$¢ wypowiadania sie, zawy-
zona samoocena, patologiczne ktamstwa, skfonno$é¢ do oszustw i manipulowania;
2 — czynnik afektywny: brak poczucia winy i wyrzutéw sumienia, plytkie emocje,
brak empatii i wrazliwosci, brak poczucia odpowiedzialnosdci za wtasne dziatania;
3 — czynnik behawioralny (stylu zycia): potrzeba stymulacji, zwiekszona podat-
no$¢ na nude, pasozytniczy styl zycia, brak dtugoterminowych i realistycznych
celéw, impulsywno$é, lekkomys$lnosé; 4 — czynnik antyspoteczny: staba kontrola
zachowania i gniewu, wczesne trudnosci z zachowaniem, powazne zachowania
przestepcze (juz jako matoletni), famanie zasad warunkowego zwolnienia, krymi-
nalna wszechstronnos¢ (Edens 2006, s. 1).

Model ten okazat sie najbardziej adekwatny w przypadku stosowania narze-
dzia PCL-R, a takze jego pochodnych oraz stat sie bardzo wyrazna wskazéwka
ryzyka, m.in. zachowan agresywnych, przestepczych, sadystycznych, dewiacyjnych
oraz opornoéci na dziatania terapeutyczne. Zaréwno w modelu dwu-, trzy- jak
i czteroczynnikowym sktadowe ,patologii spotecznej” stanowig nie tylko manife-
stacje okreslonych cech osobowosci, ale takze specyficzne cechy psychopatii wzgle-
dem zaburzen o podobnym obrazie.

Definicja pojecia psychopatii jest wiec zjawiskiem zlozonym, podobnie jak
diagnostyka tej jednostki chorobowej. Dlatego tez warto w tym miejscu przyjrzeé
sie blizej Zzrédtom zachowan psychopatycznych. Te bowiem utatwiaja dobdr od-
powiedniej metody resocjalizacji.

Zachowania psychopatyczne stanowig doskonaty przyklad potwierdzajacy teze,
Ze nieznajomo$¢ przyczyn danego zaburzenia oraz jego mechanizméw uniemoz-
liwia skuteczng terapie. Przez wiele lat w psychiatrii funkcjonowalo przekonanie
o biologicznych przyczynach zachowan psychopatycznych, z tym, Ze nie mozna
byto jednoznacznie wskazaé czynnikéw biologicznych wywotujacych to zaburze-
nie. Postep w dziedzinie technik obrazowania mézgu w ostatnim dwudziestoleciu
umozliwit dynamiczny rozwdéj badan neurologicznych, ktére daty podstawy do
poszerzenia wiedzy o przyczynach i mechanizmach rozwoju osobowosci psycho-
patyczne;j.

Dzieki rozwojowi technologii obrazowania badacze potwierdzili, ze mézg jest
organem spotecznym, poniewaz charakteryzuje sie ukierunkowaniem na wspotpra-
ce z innymi jednostkami (Kaczmarek 2009, s. 37).

W wyniku badan opartych na nowoczesnym obrazowaniu mézgu powstata
takze hipoteza o neurologicznych fundamentach moralno$ci (Churchland 2013,
s. 51-55). Udowodniono, ze mézg modelowany jest przez oddzialywania czynni-
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kéw srodowiskowych i genetycznych oraz, ze jest wyspecjalizowany w odbiorze

wartosci spotecznych, poniewaz to one majg decydujacy wplyw na przetrwanie

danej jednostki.

Potrzeba przynalezno$ci (troska o krewnych, przywiazanie do przyjaciél)
uwarunkowane sa biologicznie, gdyz odpowiadaja za nie neuroprzekazniki (neu-
rotransmitery), ktére pozwalaja na aktywacje potaczen neuronalnych, jak na
przyktad wazopresyna, oksytocyna, serotonina, dopamina. Szczegdlnie oksytocyne
uznaje sie za hormon troski o innych, opieki oraz uspolecznienia, poniewaz odpo-
wiada ona miedzy innymi za powstawanie uczu¢ przyjacielskich, macierzynskich,
a takze oza odczuwanie przyjemnosci w czasie kontaktu z drugim czlowiekiem.
Poziom oksytocyny reguluje cheé¢ kontaktowania sie z waznymi osobami oraz za
odczuwanie bélu w przypadku rozstania z nimi (Churchland 2013, s. 69-70).

Wedtug Patricii S. Churchland egoistyczna, wrodzona troska o wtasny dobro-
stan zostala w wyniku ewolucji rozszerzona o troske o wtasno$¢, a zatem réwniez
o innych, z ktérymi dana osoba odczuwa emocjonalng wiez lub tez zwigzana jest
poprzez inne wspoélne interesy. Dlatego osoba odczuwa biologiczny bol w przy-
padku dopuszczenia sie aktu przemocy wobec drugiego czlowieka, ma wyrzuty
sumienia lub poczucie skruchy (Churchland 2013, s. 71-74).

Badaczka przytoczyta dowody potwierdzajace, ze mézg osoby o zaburzenia
psychopatycznych pracuje inaczej, niz u zdrowego czlowieka, w szczegélnosci
struktury odpowiadajace za regulacje emocji, impulsy, a takze dziatania spoleczne.

Réznice pomiedzy moézgami oséb zdrowych i przejawiajacych zachowania
psychopatyczne zachodza zar6wno w zakresie anatomicznym, jak réwniez funk-
cjonalnym (Churchland 2013, s. 74-76):

— w obrebie anatomii mézgu badacze odkryli, ze psychopaci maja mniejszy
uktad limbiczny;

— w zakresie funkcjonalnym mézg psychopaty wykazuje obnizony poziom ak-
tywnosci w trakcie podejmowania decyzji oraz uczenia sie¢ emocjonalnego.
Wedtug badaczy powyzsze réznice moga przyczynia¢ sie u oséb psychopatycz-

nych do braku sktonnosci do przywigzania do innych, tworzenia relacji oraz nie-

posiadania empatii i sumienia. Odczuwanie leku przed spotecznym odrzuceniem

(bolu spotecznego), otrzymaniem negatywnej oceny od ludzi waznych dla danej

jednostki jest istotne w trakcie uczenia sie prawidtowych zachowan spotecznych,

a takze w wygaszaniu zachowan antyspotecznych (Sawicki i in. 2015, s. 18-19).
Wéréd badaczy zagadnienia przyczyn zaburzen psychopatycznych funkcjonuje

takze hipoteza, wedtug ktdrej za psychopatie, podobnie jak za zesp6t Aspergera

i autyzm, odpowiadaja zaburzenia rozpoznawania twarzy w obrebie pdl prawego

ptata skroniowego. Wspomniany obszar w normalnie funkcjonujacym mézgu od-

powiada za przetwarzanie przedmiotéw, co zdaniem badaczy wyjasnia problemy

w relacjach interpersonalnych (Cozolino 2004, s. 143).

Przytoczona powyzej hipoteza wspoétgra z dowodami, ktére potwierdzaja, ze
osoby z zaburzeniami psychopatycznymi maja trudnosci z rozpoznawaniem i wta-

(s. 117-133) 127



Joanna Lesniak

$ciwym odczytywaniem emocji oséb. Jest to na tyle istotne, gdyz umiejetnodci te
sa fundamentalne w modelowaniu zachowan socjalnych czlowieka (Sawicki i in.
2015, s. 19).

Zdaniem R. Hare w przypadku wszystkich ludzi z zaburzeniami psychopatycz-
nymi mozna moéwi¢ o braku bezpiecznego wzoru przywiazania, z tym Ze obecny
stan wiedzy w tym zakresie uniemozliwia jednoznaczne okreslenie czy przyswo-
jony wzér przywigzania moze by¢ przyczyna zaburzen psychopatycznych, czy tez
wynika z tego zaburzenia (Hare 2006, s. 168-169).

W literaturze funkcjonuje hipoteza, wedlug ktérej na poziomie neuronalnym
istnieja dysfunkcje uniemozliwiajagce nawiazanie dzieciom wiezi emocjonalnej z ro-
dzicami, co wywotuje niezdolno$¢ do nabywania kluczowych umiejetnosci spotecz-
nych. Dowodem potwierdzajacym powyzsze twierdzenie jest fakt, ze cze$é oséb ze
zdiagnozowanymi zaburzeniami psychopatycznymi wychowywata sie w rodzinach,
w ktérych nie stwierdzono zadnych dysfunkcji, a rodzice wykazywali sie dojrza-
tymi, zdrowymi reakcjami emocjonalnymi w stosunku do swoich dzieci (Sawicki
i in. 2015, s. 19).

W trakcie badan nad przyczynami zaburzen psychopatycznych R. Hare stwier-
dzit, ze nalezy zalozy¢ wystepowanie uwarunkowan $rodowiskowych oraz biolo-
gicznych, z tym ze wedlug niego to czynniki biologiczne sg o wiele istotniejsze. Na
potwierdzenie swojej tezy R. Hare przytacza neurologiczne badania semantycznej
pustki wystepujacej u ludzi z zaburzeniami psychopatycznymi. Badania te wykaza-
ty, ze pustka semantyczna u psychopatéw wywolana jest zaburzeniem polegajacym
na tym, ze mowa kontrolowana jest przez obie pétkule mézgowe. Niewystepowa-
nie nadrzednosci lewej pétkuli, wlasciwej dla ludzi zdrowych, wpltywa negatywnie
na integralno$¢ wypowiedzi, a takze zdolno$¢ do jej monitorowania. W przypadku
tego zaburzenia kazda z pétkul mézgowych prébuje przejaé kontrole nad procesa-
mi jezykowymi, co negatywnie wptywa na ich skuteczno$¢ (Hare 2006, s. 1703).

Opierajac sie na przytoczonych powyzej wynikach badan R. Hare postawit
teze, ze réwniez w przypadku proceséw zwigzanych z emocjami moze zachodzi¢
podobne zaburzenie funkcji kontroli miedzy pétkulami. Na potwierdzenie swojej
tezy badacz przytacza wyniki badan S. Wronga i R. Daya, wedtug ktérych u oséb
z zaburzeniami psychopatycznymi zadna z p6tkul mézgowych nie kontroluje pro-
ceséw emocjonalnych. W przypadku psychopatéw procesy kontrolujgce emocje sa
niewyrazne i podzielone, skutkujace ptytkim i bezbarwnym zZyciem uczuciowym
(Hare 2006, s. 171-172). Nalezy jednak podkresli¢, ze dotychczas nie udalo sie
ustali¢ przyczyn powyzszych zaburzen.

Przeprowadzona przez Kazimierza Pospiszyla analiza neurologicznych korela-
téw zaburzen psychopatycznych wykazata, ze wiele badan psychofizjologicznych
wykazuje nietypowy (nie spotykany u zdrowych ludzi) zapis fal moézgowych.
Wskazuje on na obnizong aktywno$¢ tychze fal, co powoduje obnizone ogdlne
pobudzenie korowe, ktére przekiada sie na zaburzona (niskg) reaktywnos$¢ oséb
z zaburzeniami psychopatycznymi. Przejawem niskiej reaktywnosci jest koniecz-
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no$¢ odczuwania o wiele silniejszych bodzcéw do optymalnego funkcjonowania,
niz jest to konieczne w przypadku ludzi zdrowych. Dodatkowo badania wykazaty,
ze psychopaci majg znacznie nizsze przewodnictwo skérne, nieprawidiowe zmiany
w aktywnosci elektrodermicznej, a takze zmiany reaktywnosci skéry na bodzce
zewnetrzne (Pospiszyl 2000, s. 85-92).

Formy pracy oraz ich efektywnos¢

Zaprezentowane powyzej przyczyny zachowan psychopatycznych stanowia
drogowskaz dla pedagogéw resocjalizacyjnych, gdyz ich znajomo$¢ umozliwia
wlasciwy doboér metod. Fakt, ze funkcjonowanie uktadu nagrody u psychopatéow
znacznie rézni sie od ludzi zdrowych, w szczegdlnosci ich nastawienie na zdo-
bywanie przyjemnosci wynikajace z czterokrotnie wyzszego poziomu dopaminy
wskazuje przyczyny nieskuteczno$ci kar oraz konieczno$¢ opierania metod peda-
gogicznych na nagrodach.

Jak juz wspomniano, resocjalizacja oséb wykazujacych cechy osobowosci psy-
chopatycznej nie jest fatwa. Warto tutaj zaznaczy¢, ze w literaturze przedmiotu
przewaza pesymizm, ewentualnie sceptycyzm, jesli chodzi o skutecznos¢ terapii tej
grupy osob. Czesto zwraca sie uwage na to, ze psychopatia jest takim zaburzeniem
osobowosci, ktére w bardzo ograniczonym stopniu wykazuje podatno$¢ na zmiane
terapeutyczna. Trudnosci w resocjalizacji oséb z psychopatycznym zaburzeniem
osobowosci sprowadzaja sie do dwéch gtéwnych powoddéw. Pierwszy z nich wy-
nika z ogdlnych ograniczen, ktére z kolei sg skutkiem probleméw wystepujacych
W terapii zaburzen osobowosci jako takich. Chodzi tutaj miedzy innymi o aspekt
wspotwystepowania zaburzen. W przypadku psychopatii najczesciej funkcjonuja
obok siebie osobowo$ci: narcystyczna, histrioniczna oraz typu borderline (Cooke
i in. 1998, s. 257-260). Drugi powdd braku efektywnosci terapii psychopatéw
ma nature bardziej specyficzng oraz jest rezultatem samej konstrukcji osobowosci
psychopatycznej. Ponadto, jak sie wydaje, ograniczenia te nie sg uzaleznione od
przyjetego podejscia, podjetych technik, metod czy tez strategii interwencji tera-
peutycznej. Wérdd najistotniejszych czynnikéw hamujacych proces terapeutyczny
0s6b o zaburzeniach psychopatycznych wymienia sie:

1. Strukture osobowosci charakteryzujaca sie statoscia, jednostajno$cia oraz sil-
nym podiozem biologicznym. Te cechy wyrazajg sie obnizong reaktywno-
$cia emocjonalng, czy tez brakami w obszarze hamowania behawioralnego;
wszystko to powoduje niska podatno$¢ na zmiane terapeutyczna;

2. Sztywne, gleboko zakotwiczone schematy kognitywne dotyczace tak zwanej
koncepcji ,,self”, czyli zdania na wlasny temat, jak réwniez relacji ,ja—inni”.
Chodzi tutaj gtéwnie o takie budowanie relacji z innymi, aby wyciagna¢ z te-
go jak najwiecej korzysci dla siebie. Inne osoby postrzegane sa wiec jako
uzyteczne lub nieuzyteczne;
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3. Wysoka samoocena oraz brak negatywnego stosunku do wlasnego stylu zycia;
czesto wynika to z juz wielokrotnie wspomnianej niezdolnosci do wyciagania
nauki z wtasnych btedéw oraz nieumiejetnosé¢ wtasciwego odczytywania kon-
sekwencji danych czynéw;

4. Eksternalizacja odpowiedzialnosci, to znaczy przypisywanie winy za wlasne
porazki innym czynnikom lub osobom;

5. Brak wewnetrznej checi do zmiany. Osoby wykazujace cechy osobowosci psy-
chopatycznej zglaszaja sie na terapie najczesciej w wyniku skierowania przez
sad, czy tez z innych zewnetrznych powodéw, najczesciej jednak nie z wia-
snej woli. S3 one bowiem przekonane, Ze nie muszg zmienia¢ swojego po-
stepowania, nie widza potrzeby dostosowywania sie do obowigzujacych norm
spotecznych;

6. Udawane zaangazowanie w proces terapeutyczny, jak réwniez symulowanie
pozytywnych jego skutkéw. Osoba o osobowos$ci psychopatycznej doskonale
orientuje sie w tym, czego sie po niej oczekuje i zachowuje sie tak, aby te-
rapeuta méglt stwierdzié, iz leczenie jest efektywne. Chodzi tu jednak najcze-
$ciej o uzyskanie dla siebie jakich$ korzysci, na przyktad przedterminowego
zwolnienia z zakladu odizolowania. Faktyczne zmiany w osobowosci jednak
nie zachodzg;

7. Sktonno$¢ do dominacji oraz manipulacji w relacjach interpersonalnych, co
powoduje, Ze terapeucie trudno jest nawigza¢ wiasciwy kontakt z jednostka
psychopatyczng. Sesje terapeutyczne wykorzystuje ona najczesciej do tego,
aby zdoby¢ mozliwie najwieksza wiedze na ten temat, co jest potem wyko-
rzystywane do wywierania wplywu na innych, czy tez narzucania wtasnych
opinii oraz interpretacji. Psychopata jest bowiem doskonatym obserwatorem
i potrafi szybko zauwazy¢ stabe strony innych oséb (Nowakowski 2016, s. 8).
Trudnos$ci w resocjalizacji oséb wykazujacych cechy psychopatyczne sa gleb-

sze, poniewaz zaburzenie to charakteryzuje sie dodatkowo wysokim stopniem
kryminogennos$ci. Psychopatia uchodzi za osobowosciowy czynnik zwiekszajacy
ryzyko popelnienia czynéw przestepczych. Kryminalna specyfika psychopatii zatem
skutkuje tym, Ze osoby o takim rysie czesto przebywaja w zaktadach karnych,
aresztach $ledczych badz innych miejscach stuzacych odizolowaniu ich od reszty
spoteczenistwa (Nowakowski 2016, s. 8).

Literatura przedmiotu wskazuje jednak na fakt, ze o$rodki penitencjarne nie
zapewniaja wlasciwych warunkéw do resocjalizacji jako takiej, tym bardziej trud-
no w nich terapeutycznie oddziatywaé na osoby o osobowos$ci psychopatycznej
(Pastwa-Wojciechowska 2004, s. 23-26). Nieco lepsze efekty przynosza orzekane
przez sad $rodki zabezpieczajace, przy czym bardzo wazne okazuja sie tutaj oce-
ny rozpowszechnienia cech psychopatycznych wsréd oséb, wobec ktérych zostaty
one zastosowane (Gierowski, Paprzycki 2013, s. 56-59). Wazna kwestig jest to, ze
dziatania terapeutyczne raczej nie powinny by¢ ukierunkowane na trwatg zmiane
zachowania psychopaty. Praca terapeuty z osoba psychopatyczna wiaze sie z sze-
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roko zakrojonymi dzialaniami obejmujacymi miedzy innymi rozmowy z najblizszy-
mi, zdobycie jak najwiecej informacji o niej oraz zbalansowanie swoich czynnosci
tak, aby pomoc nie odbierana byla jako kontrola. Terapeuta musi bowiem pro-
bowaé zbudowaé ni¢ zaufania z pacjentem. Moze on go wspiera¢, doradza¢ mu,
zapewni¢ swoiste poczucie bezpieczenstwa oraz zaproponowaé perspektywy dal-
szego funkcjonowania. To sa wtasnie gléwne zadania terapeutyczne w przypadku
0s6b wykazujacych cechy psychopatyczne (Otto, Thiersch 2015, s. 520).

Zakonczenie

Jak ukazano w niniejszym artykule, osoby o osobowosci psychopatycznej sta-
nowig bardzo zlozone przypadki, nie tylko ze wzgledu na trudnosé¢ pojecia, jakim
jest psychopatia, ale takze na problemy zwigzane z diagnostyka, wreszcie z ich
resocjalizacjg. Dotychczas podejmowane byly rézne préby oddziatywania terapeu-
tycznego na osoby psychopatyczne, w wiekszo$ci przypadkdw nie przyniosty one
jednak spodziewanych efektéw. Stad tez pojawity sie koncepcje odizolowania tych
0s6b od spoleczenistwa. Powstaly specjalistyczne placowki, ktérych przeznaczeniem
jest odseparowanie 0séb zaburzonych psychopatycznie od innych, i w ten sposéb
zapewnienie danej spoteczno$ci pewnego stopnia bezpieczenistwa. Dziatanie takie
nie ma jednak nic wspélnego z resocjalizacjg. Ponadto, podobnie jak w przypadku
innych zaburzen, wiele wskazuje na to, ze najlepsze efekty dziatan moze dawac
rozpoczecie leczenia na jak najwcze$niejszym etapie rozwoju psychopatii. Mimo
panujgcego pesymizmu w tym obszarze, warto jednak prowadzi¢ dalsze badania
i formy wsparcia ukierunkowane na uspotecznienie tych oséb.

Abstract: Psychopathy — a specific personality disorder —
diagnostic criteria and theoretical approach

People with psychopathic personality represent very complex cases due to a difficulty of the
notion of psychopathy as well as the problems related to their diagnostics and resocialization.
Psychopathy constitutes a specific subcategory of persondlity disorders, a severe disturbance
of the character structure and manner of behaviour. Therapy of people with psychopathic
personality traits is not an easy task to be accomplished. In the subject literature, pessimism
prevails with regard to efficiency of therapy of this group of patients. Psychopathy constitutes
this type of the persondlity disorder that demonstrates very limited susceptibility to therapeu-
tic change. The article explains the concepts related to dissociative personality disorders in
the context of the international classification of diseases and health problems. The issues
related to diagnosis of personality disorders and the concept of psychopathy with possible
causes of its occurrence have been presented. Finally, forms of therapy applied for people
with psychopathic personality traits, their efficiency and the most important factors inhibiting
this process have been shown.

Key words: Persondlity disorder, dissocial personality disorders, psychopathy, behavior, therapy.
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