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Adults)
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EEG
EPQ
HADS

HCR-20
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k.K.

k.k.z1932r.

k.K.z1969r.
k.p.k.
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LSRPS

M.I.N.I.

Wykaz skrotow

- kwas 5-hydroksyindolooctowy
- Serotonina (5-hydroksytrypanina)
- Podstawowa Skala Empatii dla Dorostych (The Basic Empathy Scale in

- Podrecznik Diagnostyczny i Statystyczny (Diagnostic and Statistical Manual
of Mental Disorders)

- aktywnos¢ elektrodermalna (electrodermal activity)

- elektroencefalografia

- Kwestionariusz Osobowosci Eysencka (Eysenck Personality Questionnaire)
- Szpitalna Skala Leku i Depresji (Hospital Anxiety and Depression Scale)

- The Historical, Clinical, Risk Management-20

- Migdzynarodowa Klasyfikacja Chordb i Problemow Zdrowotnych rewizja
dziesigta (International Statistical Classification of Diseases and Related
Health Problems)

- iloraz inteligencji (intelligence quotient)

- Kwestionariusz Impulsywnosci (Impulsiveness-Venturesomeness-Empathy
Questionnaire)

- ustawa z dnia 23 kwietnia 1964 r. Kodeks Cywilny, Dz.U. 1964 nr 16 poz. 93
Z pOzn. zm.

- ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks Karny, Dz. U. 1997 Nr 88 poz. 553 z
pozn. zm.

- Rozporzadzenie Prezydenta Rzeczypospolitej z dnia 11 lipca 1932 r. —
Kodeks karny, Dz.U.1932.60.571

- ustawa z dnia 19 kwietnia 1969 r. Kodeks karny, Dz.U. 1969 nr 13 poz. 94

- ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks Postepowania Karnego, Dz.U. 1997
nr 89 poz. 555 z pdzn. zm.

- Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r., Dz. U. Nr
78, poz. 483 z p6zn. zm.

- Skala Obserwacyjna Sktonnosci Psychopatycznych (Levenson Self-Report
Psychopathy Scale)

- Maty Migdzynarodowy Kwestionariusz Neuropsychiatryczny (The Mini-
International Neuropsychiatric Interview)
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1994 nr 111 poz. 535 z pozn. zm.

- Skala Inteligencji dla Dorostych Davida Weschlera (The Wechsler Adult
Intelligence Scale)

- Swiatowa Organizacja Zdrowia (World Health Organization)



Wprowadzenie

Zdrowie psychiczne jest stanem dobrego samopoczucia psychicznego lub braku
choroby psychicznej. Stan taki dotyczy kogos, kto funkcjonuje na zadowalajagcym poziomie
dostosowania emocjonalnego i behawioralnego. Zdrowie psychiczne moze w duzej mierze
oznacza¢ zdolnos$¢ jednostki do cieszenia si¢ zyciem oraz do tworzenia rOwnowagi miedzy
czynnosciami zyciowymi a wysitkami na rzecz osiggni¢cia odpornosci psychicznej. Wedlug
Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO), zdrowie psychiczne obejmuje subiektywne
samopoczucie, postrzeganie wlasnej autonomii, oraz poszanowanie wilasnego potencjatu
intelektualnego 1 emocjonalnego. Zdrowie psychiczne jest objete realizacja zdolno$ci dane;j
osoby do radzenia sobie z sytuacjami stresujacymi, stanem produktywnej pracy i
prawidlowym wspotzyciem z pozostatymi cztonkami spotecznosci. Wpltyw na to, w jaki
sposob definiuje si¢ ,,zdrowie psychiczne”, maja roznice kulturowe, subicktywne oceny i
teorie wysnuwane przez ciato psychologiczne i psychiatryczne.

W potowie XIX wieku William Sweetser byt pierwszym, ktory uzyl terminu ,.higiena
psychiczna", co moze by¢ postrzegane jako prekursor wspotczesnych podejs¢ 1 prac nad
promowaniem zdrowia psychicznego. Isaac Ray, jeden z zalozycieli i czwarty prezydent
Amerykanskiego Towarzystwa Psychiatrycznego, definiowat higien¢ umystu jako ,,sztuke
zachowania umystu przed wszelkimi incydentami i wptywami, ktére maja na celu
pogorszenie jego jakosci I ostabienie jego energii”.

Badania epidemiologiczne wskazuja, ze od 14 do 1/3 oséb w populacji przejawia
jakikolwiek rodzaj zaburzen psychicznych. Przyjmuje si¢, iz okoto 8 milionéow Polakow
cierpi na zaburzenie o podlozu psychicznym, a ponad 27% dorostych Europejczykow
doswiadcza przynajmniej jednego z przejawdw zlego stanu zdrowia psychicznego w ciagu
roku. Z tego wzgledu zdrowie psychiczne jest obecnie jednym z wazniejszych aspektow
zdrowia, jest wiec wyzwaniem dla polityki spotecznej 1 zdrowotnej panstwa oraz samorzadow
terytorialnych.

Przez wiele lat temat osob chorych psychicznie byt marginalizowany 1 stanowit
spoteczne tabu, jednak wobec wzrostu zapadalnosci na choroby psychiczne (w szczegdlnosci
schizofreni¢), zaburzenia osobowosci (np. borderline) czy zaburzenia zachowania, nalezy
zmierzy¢ si¢ z tym problemem i1 dazy¢ do tego, by zdrowie psychiczne bylo traktowane ze
szczegblng dbatoscig - nie tylko w aspekcie panstwowej ochrony zdrowia psychicznego, ale
rowniez poprzez zwalczanie negatywnych nastawien spotecznych. W Polsce powstat

Narodowy Program Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2017-2022, ktérego gtdéwnym
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celem jest migdzy innymi zapewnienie osobom z zaburzeniami psychicznymi wielostronnej
opieki adekwatnej do ich potrzeb oraz prowadzenie dziatlan na rzecz zapobiegania
stygmatyzacji 1 dyskryminacji 0s6b z zaburzeniami psychicznymi. W tresci ustawy z dnia 19
sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego widnieje stwierdzenie, iz ,,zdrowie
psychiczne jest fundamentalnym dobrem osobistym cztowieka, a ochrona praw o0séb
Z zaburzeniami psychicznymi nalezy do obowigzkow panstwa”.

W spoteczenstwie wcigz pokutuje stwierdzenie, ze choroba psychiczna to wstyd.
Wiele oso6b, ktore cierpig z powodu jakichkolwiek odchylen od normy w zakresie zdrowia
psychicznego, nie przyznaja si¢ do tego. Zaburzenia osobowosci rowniez sg czesto spotykane.
Ludzie z zaburzeniami osobowos$ci maja problemy w relacjach migdzyludzkich, ale czgsto
niestusznie przypisuja te problemy innym. Nie ma wyraznego progu migdzy typami a
stopniami dysfunkcji osobowosci, a jej patologie najlepiej klasyfikowaé w jednym wymiarze,
od normalnej osobowosci do skrajnie ciezkiego zaburzenia osobowosci po drugiej stronie.
Opis zaburzen osobowosci byt przez lata komplikowany przez nadmierne jego przyleganie do
naktadajacych si¢ i niezatwierdzonych kategorii, ktore reprezentuja specyficzne cechy, a nie
podstawowe elementy zaburzen osobowosci. Wiele osob z tego rodzaju zaburzeniami
pozostaje niezdiagnozowanymi w praktyce klinicznej i moze otrzymac terapig, ktora okaze
si¢ nieskuteczna lub nawet szkodliwa. Wspotwystepowanie z innymi zaburzeniami
psychicznymi jest powszechne, a obecno$¢ zaburzenia osobowoS$ci czesto ma negatywny
wplyw na przebieg i wyniki leczenia. Zaburzenie osobowo$ci wigze si¢ rowniez z
przedwczesng umieralno$cia 1 wystgpowaniem samobojstw, ale co najwazniejsze — pewne
specyficzne zaburzenia osobowosci lub nasilenie poszczegodlnych jej cech implikujg Sciste
zwi3zki z przestepczoscia, a wige ze zjawiskiem pigtnowanym spolecznie 1 moralnie.

W ocenie Autorki dysertacji niepelne ujgcie tak waznego problemu, w szczegodlnosci
w dobie zwiekszonej rozpoznawalnos$ci zaburzen osobowosci, nie jest wystarczajace, by w
pelni §wiadomie 1 uproszczen dokonywac oceny stanu poczytalnosci sprawcOw przestepstw
(w tym drastycznych, agresywnych i niezrozumialych). Zbyt cze¢sto w opinii publicznej
uzywane jest okreSlenie ,,psychopata”, ktére wydaje si¢ by¢ pojeciem uniwersalnym, za
pomoca ktérego okresli¢ mozna nie tylko sprawcg powaznego przestepstwa, ale 1 osobe
ujawniajaca deficyty poznawacze lub moralne, niedziatajaca zgodnie z normami spotecznymi
1 prawnymi. Nieuzasadnione naduzywanie tego terminu prowadzi do wzmozonej
stygmatyzacji.

Czgs¢ teoretyczno-kryminologiczna niniejszej rozprawy dotyczy w szczegolnosci tak

fundamentalnych kwestii, jak geneza pojecia odpowiedzialnosci oraz poczytalnosci (w tym
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ograniczonej 1 zniesionej) w kodeksach karnych polskich obowigzujacych od roku 1932 do
chwili obecnej. Nastepnie przedstawione zostaly rdznorodne czynniki, ktore w ocenie
dogmatyki i judykatury determinuja poczytalno$¢ ograniczong i niepoczytalnos$¢, a takze
zaprezentowane zostaly $rodki zabezpieczajace izolacyjno-lecznicze stosowane wobec osdb
dotknigtych chorobg psychiczng, zaburzeniami preferencji seksualnych, uposledzeniem
umystowym lub uzaleznieniem.

Autorka dysertacji porusza takze szeroka problematyke teorii kryminologicznych
dotyczacych uwarunkowan do popeinienia przestepstwa. W kregu omoéwionych zagadnien
znajdujg si¢ takie teorie jak teorie biologiczne (tezy kryminologii pozytywistycznej,
koncepcje kierunku biopsychologicznego oraz teorie odwolujace si¢ do zaburzen
funkcjonowania osrodkowego uktadu nerwowego oraz uszkodzen mozgu i jego biochemii),
teorie psychologiczne (zorientowane biologicznie, teorie frustracji i agresji oraz teorie
kognitywne), a finalnie rozwazania nad materig teorii kryminologicznych zwienczone sa
omoOwieniem teorii socjologicznych, tj. teorig anomii i zréznicowanych powigzan, teoriami
podkultur oraz innymi wybranymi teoriami nurtu socjologicznego, ktére zwigzane sg z
zachowaniami dewiacyjnymi.

Z uwagi na to, iz kazda decyzja procesowa w zakresie oceny poczytalnosci
oskarzonego (podejrzanego) nie moze odbyc¢ si¢ bez badania psychiatrycznego, kolejng czes$¢
rozprawy stanowi watek opiniowania zaburzen osobowos$ci w polskim procesie karnym, w
ktorym Autorka dokonuje opisu roli opinii bieglego w postgpowaniu sagdowym, wymogow
formalnych opinii oraz probleméw napotykanych przez bieglych lekarzy psychiatrow i
psychologow w diagnozowaniu stanu zdrowia psychicznego na potrzeby procesu karnego.
Omowiony zostal takze udzial bieglych w ich pracy diagnostycznej — przedstawione zostaty
warunki przeprowadzania oraz przebiegu badafh, metody wykorzystywane w diagnozie
psychiatrycznej 1 psychologicznej, a takze poruszona zostala kwestia sposobu diagnozy sfery
motywacyjnej sprawcy czynu zabronionego oraz prawnokarne przestanki stosowania srodkow
zapobiegawczych w szpitalach psychiatrycznych. Wywadd o opiniowaniu psychiatrycznym i
psychologicznym wienczy opis metod psychologicznych wykorzystywanych w badaniach
zaburzen osobowosci oraz innych metod diagnostycznych osobowos$ci zaburzonej (jak fMRI,
TK czy pozostatych).

Cze$cig najbardziej zblizong merytorycznie do badan empirycznych, ktére zostaly
przeprowadzone na potrzeby niniejszej dysertacji, jest czg$¢ dotyczaca klasyfikacji
wybranych zaburzen osobowosci, ktéra w swej pierwszej czesci dokonuje wprowadzenia do

zaburzen osobowos$ci sensu largo, tj. przedstawia koncepcje osobowosci i osobowoSci
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zaburzonych w znaczeniu psychologicznym, przedstawia rodzaje, istot¢ 1 cechy
charakterystyczne zaburzen osobowosci in genere oraz prezentuje ogdlny wpltyw zaburzen
osobowos$ci na sposob zachowania si¢ czlowieka. Ponadto, w czgsci dotyczacej zaburzen
osobowosci znalazla si¢ cze$¢ poswigcona wytacznie psychopatii (trudnosci definicyjnych
oraz braku umieszczenia psychopatii  w  Klasyfikacjach  psychiatrycznych, cech
charakterystycznych tego rodzaju zaburzenia i kryteriow diagnostycznych, wedtug ktorych
jest ona rozpoznawana, a takze uwarunkowan biologicznych psychopatow i dzialalno$ci
przestepczej jednostek psychopatycznych, wptywu cech ich osobowos$ci na zachowania
agresywne oraz kwestii ich odpowiedzialno$ci za popetnione czyny zabronione). Nastepnie
Autorka prezentuje cechy diagnostyczne charakteropatii, patogeneze jej powstania i réznice w
postrzeganiu zaburzen osobowosci na tle organicznym. Czg¢$¢ dotyczacg stricte zaburzen
osobowos$ci wienczg konstatacje na temat socjopatii, jej rozréznienia od psychopatii i
charakteropatii, a takze wptywu warunkéw Srodowiskowych na powstanie tegoz zaburzenia.

Trzon empiryczny dysertacji ukierunkowany jest na badanie poszczegdlnych cech
osobowosci i charakteru, a celem przeprowadzonych badan jest wywiedzenie wnioskow o ich
wplywie na karier¢ przestepcza osob badanych, zdolno$¢ oceny moralnej i doniostosci
spotecznej przedsigbranych czyndéw. Glownym celem badan jest ukazanie $cistej zaleznosci
miedzy ubytkami w empatii a dzialaniami przestgpczymi, a takze zwigzkow wzmozonej
sktonnosci do ryzyka, impulsywnosci oraz cech psychopatycznych na przekraczanie granic i
norm ustalonych zar6wno przez spoteczenstwo, jak i prawo.

Nieobecno$¢ sprecyzowanych regulacji prawnych 1 kryteriow diagnostycznych
utrudnia zwalczanie i przeciwdziatanie przestgpczosci agresywnej, ktorej sprawcami sg
jednostki psychopatyczne lub socjopatyczne. W obliczu takiej sytuacji rozprawa doktorska
ma na celu przyblizenie réznorodnych podejs¢ do problemu, poprzez ukazanie stanowisk
literatury o naturze medycznej i prawnej, mogacych przyczyni¢ si¢ do kompleksowego jego

opracowania.
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Rozdzial 1
Metodyka badan

Mianem zaburzen w kontek$cie psychiatrycznym nie okresla si¢ jedynie zaburzen
psychicznych, ale calg game zaburzen zachowania i osobowos$ci, bgdacych problemem
bardziej nieuchwytnym i wywolujacym trudnosci nie tylko na polu diagnozy, ale tez i
leczenia. Zaburzenia osobowosci traktowane przez pryzmat Miedzynarodowej Klasyfikacji
Choréb i Problemoéw Zdrowotnych ICD-10 to ,,glteboko zakorzenione i utrwalone wzorce
zachowan, przejawiajace si¢ mato elastycznymi reakcjami na réznorodne sytuacje
indywidualne i spoteczne. Reprezentujag one albo skrajne, albo znaczace odmienno$ci
W porownaniu  z przecigtnym w danej Kkulturze sposobem  spostrzegania, myslenia
i odczuwania, a w szczeg6lnosci — odnoszenia si¢ do innych. Takie wzorce zachowania maja
tendencje trwatosci i obejmowania wielu zakreséw funkcjonowania psychologicznego™.

Wsrod tychze zaburzen wyrdznia si¢ miedzy innymi psychopatie (ktéra do dzi$
sprawia problemy definicyjne i jest nieprawidtlowo uzywana w kontek$cie opisu zaburzen
osobowosci), socjopati¢ i charakteropati¢ (organiczne zaburzenie osobowosci wielokrotnie
dajace falszywy obraz psychopatii), ktore tacznie stanowig przedmiot niniejszej dysertacji
oraz punkt poczatkowy dla rozwazan o wybranych cechach osobowosci.

Doboér powyzszych zaburzen osobowosci przez Autorke dysertacji nie jest
przypadkowy — wskaza¢ nalezy, iz to whasnie psychopatia, charakteropatia i socjopatia sa
przedmiotem sporu wielu dogmatykow i praktykow, a pomimo wielu argumentow
przyjmowanych przez strony tej polemiki, nie zostalo dotychczas jednoznacznie okreslone
czym doktadnie wyrdzniajg si¢ te zaburzenia i czy moga one powodowaé zmniejszenie
poczytalnos$ci sprawcow przestepstw.

Temat niniejszej dysertacji wskazuje na ,,wybrane cechy osobowosci” — ujmuje on
bowiem swym zakresem cechy takie jak empatia, impulsywno$¢, sktonnos¢ do ryzyka oraz
cechy psychopatyczne. Powyzsze cechy zostaly poddane badaniu, poniewaz nadaje si¢ im
kryminogenny charakter, na co wielokrotnie wskazywaty rdéznorodne Zrodla literatury
przedmiotu. Cechy te $cisle skorelowane sg z przestgpczoscia, a wiec jezeli dokonywana jest
analiza i ocena poczytalnosci, to jedynie w kontekscie osoby, ktora dopuscita si¢ czynu

zabronionego. Wybrane cechy osobowosci sprzezone sg takze z obrazem psychopatii,

! International Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems, ICD-10, Volume I, 2009,
World Health Organization, s. 212.
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socjopatii 1 organicznego zaburzenia osobowosci, stad koniecznym byto dokonanie analizy
materialu badawczego w konteks$cie powyzszych zaburzen.

Aby bylo mozliwe stwierdzenie, czy dane zaburzenie zaklasyfikowane zostanie do
zaburzen psychicznych czy do zaburzen osobowos$ci, konieczny jest udzial bieglych
psychiatréw 1 psychologoéw. Ich rola w procesie karnym przy okreslaniu stopnia poczytalnosci
sprawcy a tempore criminis jest kluczowa, gdyz w drodze opiniowania sadowo-
psychiatrycznego i na gruncie badan psychologii klinicznej s3 w stanie stworzy¢ oni obraz
swiadomosci sprawcy. Proces badania sprawcy, szukania odpowiedzi w rdéznorodnych
aspektach jego zachowania oraz formulowanie opinii lekarskich z zebranych danych jest
nicodzownym elementem diagnostyki zaburzen osobowos$ci, o ktorych traktuje rozprawa
doktorska.

Aby skutecznie podjac i przeprowadzi¢ badania naukowe dotyczace problemu wplywu
poszczegbdlnych cech osobowos$ci na sktonnosci przestgpcze jednostek i ich pdzniejsza
odpowiedzialno$¢ karng w kontekscie ograniczenia lub wylgczenia poczytalnosci, Autorka
dysertacji podjeta szereg czynnosci przygotowawczych oraz odpowiednich krokéw, ktére w
efekcie pozwolily na osiggnigcie okreslonego celu badawczego. Zagadnienia dotyczace
metodyki badan stanowig istotng czgs¢ rozprawy doktorskiej, przy czym wskazuja nie tylko
na opis poszczegdlnych metod badawczych, ale takze na przebieg badan, przedstawienie
trudnosci, ktore napotykat badacz na swojej Sciezce do osiggniecia celu badawczego, a
réwniez opis przygotowywania materialdw oraz postgpowania rozpoznawczego.

Opis metod badawczych zawiera w sobie podstawowe elementy procesu badawczego,
tj. obejmuje konceptualizacj¢ (sprecyzowanie znaczenia poje¢ oraz zmiennych, ktdre zostaty
poddane badaniu), wybor metody badawczej (w tym kwestie doboru préby), a takze
obserwacje, przetwarzanie danych, analize osiggnigtych wynikéw 1 zastosowanie, tj.
sprawozdanie z wynikow 1 ocen¢ ich implikacjiz.

Nalezatoby przyja¢, i1z §wiadomg dziatalno$¢ badawcza sprowadza si¢ do trzech
etapow: 1) wyjsciowej formy badan, jaka jest rozpoznanie przedmiotu badan, 2) opracowania
efektow poznania, 3) konfrontacji wynikow badan z praktyka®. Ze wzgledu na powyzsze,
Autorka dysertacji przedstawita w niniejszym rozdziale metodyke badan wykorzystanych do
osiggnigcia okre$lonego celu badawczego, wskazujac kolejno na przedmiot i cel badan;
problemy i hipotezy badawcze; metody, techniki i narzedzia badawcze oraz opis organizacji i

przebiegu badan.

2 E. Babbie, Badania spoleczne w praktyce, wyd. PWN, Warszawa 2004, s. 129.
3 J. Apanowicz, Metodologia ogdlna, wyd. Bernardinum, Gdynia 2002, s. 19.
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§1. Przedmiot i cel badan

Problem wptywu poszczegolnych cech osobowosci na oceng poczytalnosci sprawcow
przestepstw, ujmowany zardwno na plaszczyznie karnoprawnej, kryminologicznej, jak tez
psychologicznej i psychiatrycznej, jest przedmiotem zainteresowania naukowo-badawczego.
Niemniej jednak, w wyniku zaistnienia wielu przeszkod natury definicyjnej i klasyfikacyjnej,
ktoére napotykajg badacze, wcigz brak jest jednoznacznej odpowiedzi na pytanie o wptyw cech
osobowosciowych czlowieka na jego sfer¢ motywacyjng i $wiadomos$¢ znamion czynu
zabronionego, ale takze na §wiadomos$¢ konsekwencji ptynacych z ujawnianych zachowan.
Woeiaz brak takze usystematyzowanego klucza, ktory pomoégltby badaczom, naukowcom oraz
wymiarowi sprawiedliwo$ci jednoznacznie (lub bardziej doktadnie) oceni¢, czy nasilenie
okreslonych cech osobowosci i charakteru (w szczegoélnosci ujawnianych w obrazie
klinicznym zaburzen osobowos$ci) ma zwigzek z istota popetnionego czynu zabronionego oraz
znamionami podmiotowymi przestepstwa.

Powyzsze implikuje konieczno$¢ sprecyzowania, jakie miejsce w klasyfikacjach
psychiatrycznych i psychologicznych zajmuje psychopatia, nasilenie jakich poszczegdlnych
cech pozwala rozr6znic¢ psychopati¢ od socjopatii i charakteropatii oraz czy maja one zwigzek
z przestgpczoscia in genere. Autor dysertacji niejednokrotnie obserwowat zamienne uzywanie
termindw ,,psychopatia” i ,,socjopatia”, co niewatpliwie utrudnia wylonienie jednoznacznego
obrazu kazdego z tych zaburzen. Rowniez termin ,.charakteropatia”, ktory zostal po raz
pierwszy uzyty przez wybitnego psychiatre¢ polskiego, Tadeusza Bilikiewicza, nie jest
powszechnie uzywany w celu opisu organicznych zaburzen osobowos$ci, a w literaturze
amerykanskiej s3 one wylacznie nazywane mianem organicznych zaburzen osobowosci (OPD
— Organic Personality Disorders).

Cho¢ powstaty sprawdzone narzedzia do rozroznienia pojg¢ psychopatii, socjopatii i
charakteropatii, a skutecznos$¢ tych narzedzi potwierdzaly wyniki wielu badan empirycznych,
pojecia te nie zostaly ujawnione w dwoch podstawowych obecnie obowigzujacych
klasyfikacjach, jakimi s3 DSM-V (The Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders) oraz ICD-10 (International Statistical Classification of Diseases and Related
Health Problems). Co prawda osobowo$¢ antyspoteczna (dyssocjalna) oznaczona w ICD-10
kodem F60.2 ,,obejmuje osobowos¢ amoralng, antyspoteczng, asocjalng, psychopatyczng i
socjopatyczng”, jednakze juz na wstepie rozwazan o wplywie poszczegolnych cech na
przyktadzie osobowosci zaburzonych stwierdzi¢ mozna, ze klasyfikacje nie sg na tyle jasne,

by moc wyjs¢ naprzeciw aktualnym potrzebom nauki 1 oczekiwaniom spotecznym.
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Autorka niniejszej dysertacji za przedmiot badan wilasnych przyj¢ta problematyke
wplywu poszczegélnych cech osobowos$ci na oceng poczytalno$ci sprawcow czyndw
zabronionych w kontek$cie zwigzkéw pomiedzy nasileniem konkretnych cech a sktonnoscia
do przestepstw. Zakreslony w ten sposéb przedmiot badan zostatl przedstawiony w sposob
interdyscyplinarny, a wszak to wlasnie interdyscyplinarno$¢, dzigki ktorej badacze moga
czerpa¢ z dorobku innych nauk, jest znamienng cecha kryminologii. Rozprawa zawiera w
sobie elementy prawa karnego, kryminologii sensu stricto, psychiatrii oraz psychologii, przy
czym bez ktorejkolwiek z powyzszych dziedzin naukowych dysertacja nie miataby w petni
interdyscyplinarnego charakteru. Z uwagi na to, iz to Cesare Lombroso zostal uznany ,,ojcem
kryminologii”, Autorka dysertacji to wlasnie od teorii tego badacza rozpoczyna rozwazania
kryminologiczne nad etiologia przestepczosci.

Przedmiotem niniejszej rozprawy doktorskiej jest istota wptywu poszczegolnych cech
osobowos$ci na poczytalno$§¢ sprawcOw w czasie popelnianych przez nich przestepstw.
Rozprawa jest zasadniczo ukierunkowana na analize powyzszego zagadnienia w kontekscie
wpltywu wystepowania 1 nasilenia pewnych cech osobowosci cztowieka — sprawcy
przestgpstwa - na jego poczytalno§¢ w rozumieniu karnoprawnym. Pojecia oraz zasady, ktore
immanentnie zwigzane s3 z materig dysertacji, zostaly poddane analizie w perspektywie
aktualnie obowigzujacego polskiego prawa karnego oraz obecnego stanu debaty naukowej w
zakresie psychiatrii sadowej, psychologii klinicznej i kryminologii.

Okreslajac  przedmiot rozwazan rozprawy, nalezy pochyli¢ si¢ nad kwestiami
dotyczacymi poczytalnosci (pelnej, ograniczonej lub wylaczonej) ujetej w Kodeksie Karnym,
jak rowniez istotg zaburzen osobowos$ci wystepujacych w psychiatrii i psychologii klinicznej,
z naciskiem na zaburzenia zaré6wno organiczne, ale takze zaburzenia niezwigzane z
uszkodzeniem mézgu, wreszcie rowniez nad kwestig opiniowania sgdowo-psychiatrycznego i
psychologicznego w procesie diagnozowania zaburzen u osob podejrzanych o popetnienie
przestepstwa.

Przez pojecie poczytalnosci rozumiemy zdolno$¢ do rozpoznania znaczenia
zarzucanego czynu i pokierowania swoim postgpowaniem. Kodeks Karny z 1997 roku
definiuje expressis verbis jedynie niepoczytalno$¢ oraz poczytalno§¢ w znacznym stopniu
ograniczong. Niepoczytalno$¢ (a wiec stan powodujacy wylaczenie winy sprawcy, co
skutkuje brakiem popetnienia przestepstwa) warunkowana jest wystepowaniem choroby
psychicznej, uposledzenia umystowego lub innego zaktocenia czynnosci psychicznych, ktore

powoduja, iz sprawca w czasie czynu nie mogt rozpozna¢ jego znaczenia lub pokierowac
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swoim postepowaniem. Jezeli za$ zdolnos¢ ta byta w znacznym stopniu ograniczona, mowi
si¢ wowczas o stanie ograniczonej poczytalnosci.

Przedlozona rozprawa doktorska ma na celu ukazanie powagi zjawiska wpltywu
poszczegbdlnych cech zwigzanych z zaburzeniami osobowosci na zachowania przestepcze,
kryminalng motywacje, a w efekcie — w poszczegdlnych przypadkach na ograniczong lub
zniesiong poczytalno$¢ sprawcy a tempore criminis. Jest to problem natury karnoprawnej,
kryminologicznej, ale rowniez ogdlnospotecznej. W drodze przykltadu nalezy zauwazy¢, iz
psychopatia (wcigz niesklasyfikowana przez badaczy w ICD-10 lub DSM-V) nie jest wedtug
kodeksu karnego czynnikiem powodujgcym niepoczytalno$¢ lub poczytalno$¢ ograniczona,
podobnie jak wickszo$¢ pozostalych zaburzen osobowosci, ktére zgodnie z pogladem
judykatury jedynie ,niekiedy moga by¢ pojmowane jako inne zakldcenie czynnosci
psychicznych”.

Cechy osobowosci, ktore stanowi¢ moga o rozréznieniu dobra od zta, ktore badacze
traktowa¢ niekiedy moga jako trzon moralno$ci ludzkiej, majg istotny wptyw na procesy tla
motywacyjnego cztowieka. Wsrdd takich cech mozemy wyrdzni¢ poziom empatii, sktonnos¢
do ryzyka, impulsywnos¢, cechy psychopatyczne, ale takze sposéb odczuwania Igku 1 depresji
przez cztowieka.

Nieobecno$¢ sprecyzowanych regulacji prawnych 1 kryteriow diagnostycznych
utrudnia zwalczanie 1 przeciwdziatanie przestepczosci agresywnej, ktorej sprawcami sg na
przyktad jednostki psychopatyczne lub socjopatyczne. W obliczu takiej sytuacji rozprawa
doktorska ma na celu przyblizenie réznorodnych podej$¢ do problemu, poprzez ukazanie
stanowisk literatury o naturze medycznej i prawnej, mogacych przyczyni¢ si¢ do
kompleksowego jego opracowania.

Celem dysertacji byto wigc ustalenie, dokonanie analizy oraz prezentacja nasilenia
poszczegdlnych cech osobowosci na podstawie informacji uzyskanych z literatury
przedmiotu, orzecznictwa sgdow powszechnych w Polsce oraz analizy iloSciowej i
jakosciowej badan, ktore obejmowaly kwestionariusze ankiety realizowane w Areszcie
Sledczym w Biatymstoku, Samodzielnym Publicznym Psychiatrycznym Zaktadzie Opieki
Zdrowotnej im. S. Deresza w Choroszczy i w grupie kontrolnej 0osob nieprzebywajacych w
dwoch powyzszych placéwkach. Badaniami ankietowymi w grupach nie kontrolnych objete
zostaly osoby, ktore dopuscity si¢ czyndéw zabronionych, w szczegdlnosci czyndéw
agresywnych przeciwko mieniu, zyciu i zdrowiu czy wolno$ci innych oséb. Przeprowadzone
badania miaty na celu wykazanie nasilenia poszczegdlnych cech, ktore odrozniaty

poszczegoOlne grupy badanych od siebie, a swoistym dopelieniem powyzszych badan byl
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wywiad przeprowadzony z kryminologiem J.C. Barnesem (profesorem University of
Cincinnati's School of Criminal Justice), traktujacy o wplywie zaburzen osobowosci na
dziatalno$¢ przestepcza czlowieka i1 ewentualnej jego odpowiedzialno$ci karnej z
uwzglednieniem kwestii poczytalnosci (zniesionej lub ograniczonej).

Badania empiryczne prowadzone byly na przestrzeni miesiecy lipiec-listopad 2018 r.,
przy czym grupe badawcza w SPP ZOZ w Choroszczy stanowily osoby internowane na
oddziatach psychiatrii sadowej (o podstawowym i wzmocnionym zabezpieczeniu), a grupe
badawcza z Aresztu Sledczego w Biatymstoku — osoby skazane odbywajace kare pozbawienia
wolnosci w warunkach nieszpitalnych. Sposob doboru powyzszych grup badawczych miat na
celu zapewnienie Autorce dysertacji mozliwo$ci poréwnania réznic migdzy poszczegdlnymi
Zmiennymi, ktére dawatly si¢ zmierzy¢ za pomocg kwestionariuszy ankiety, by nastepnie
pozwoli¢ na ukazanie tych réznic w odniesieniu do praktyki przyjmowanej przez wymiar

sprawiedliwosci w procesach karnych z udziatem osob o zaburzonej osobowosci.

§2. Problemy i hipotezy badawcze

Podstawa przeprowadzenia badan jest sformutowanie problemu badawczego, ktory
powinien stanowi¢ pewne bardzo istotne pytanie lub zespot pytan, na ktore odpowiedzi ma
dostarczy¢ podjete badanie. Problem badawczy jest elementem ztozonym rozprawy
naukowej, dlatego do jego wyjasnienia potrzebne sa problemy szczegbélowe - ich
przedstawienie wspomaga analiz¢ catego zagadnienia, ktore jest przedmiotem okre§lonych
badan, pomaga w ich zaplanowaniu, pozwala na optymalny dobor odpowiednich narze¢dzi
badawczych, a takze chroni badacza przed pominigciem waznych aspektow badanego
problemu®. Nie kazde pytanie jednak stanowi¢ bedzie problem badawczy, ale takie, ktore
stanowi niejako punkt wyjscia do przeprowadzenia badan.

Na wstepie rozwazan o kwestii wplywu poszczegdlnych cech osobowosci na
poczytalno$¢ sprawcoéw czyndw zabronionych i ich sfer¢ motywacyjna, Autorka dysertacji
powzieta watpliwosé, czy konkretne cechy osobowosci czlowieka, takie jak niski poziom
empatii, zwigkszona impulsywnoS¢, obnizony poziom leku, skfonnos¢ do ryzyka i
wystepowanie cech psychopatycznych (wystepujgce w przypadku psychopatii, socjopatii i
charakteropatii) mogg by¢ czynnikiem wplywajgcym na zakwalifikowanie czynu sprawcy do

popetnionego w stanie znacznie ograniczajgcym poczytalnosc?

* M. Krajewski, O metodologii nauk i zasadach pisarstwa naukowego. Uwagi podstawowe, wyd. M. Krajewski
2010, s. 19.
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Na gruncie powyzszej rozterki naukowej (stanowigcej gtowny problem badawczy
dysertacji) Autorka wysnuwa dalsze problemy badawcze szczegdtowe, do ktorych nalezy
zaliczy¢ pytania o nastepujacej tresci:

1. Czy definicja ograniczonej poczytalnosci i jej wykiadnia obejmuje swym zakresem
pojeciowym zaburzenia osobowosci?

2. Jakie trudnosci napotykajq biegli sqdowi i organy procesowe w zwiqzku z wystgpieniem u
oskarzonego zaburzen osobowosci?

3. Czy uwarunkowania biologiczne i Srodowiskowe powodujq powstanie roznorodnych
zaburzen osobowosci? Jaki majq wplyw na sktonnosci przestepcze?

4. Czy empatia oraz uwarunkowania srodowiskowe, jako czynniki w znacznej mierze
rozrozniajgce socjopatig¢ od psychopatii, wplywajq na zroznicowanie sktonnosci do zachowan
przestepczych?

5. Jakie poszczegolne cechy danej osobowosci zaburzonej majq wplyw na wejscie przez
jednostke na droge przestepstwa?

6. Jaki zwigzek ma charakter zmian organicznych w zaburzeniach osobowosci z
przestepczoscig? Czy charakteropatia moze implikowac¢ zniesiong Ilub ograniczong
poczytalnos¢?

7. Czy sklonnos¢ do ryzyka i impulsywnos¢ sq determinantg zachowan przestepczych?

8.Czy istnieje zaleznos¢ pomiedzy brakiem leku i depresji a wystgpieniem cech
psychopatycznych?

9. Czy istnieje zaleznos¢ miedzy nasileniem poszczegolnych cech osobowosci a rodzajem
czynu przestegpnego popetnionego przez dang jednostke?

Na gruncie przedstawionych powyzej probleméw badawczych, ktore stanowig punkt
wyjscia dla dalszego stworzenia hipotez badawczych, Autorka dysertacji formutuje gtéwna
hipoteze¢ badawcza w nastgpujacy sposob: konkretne cechy osobowosci czlowieka, takie jak
niski poziom empatii, zwigkszona impulsywnos¢, obnizony poziom lgku, duza sktonnosé do
ryvzyvka i wystepowanie cech psychopatycznych (wystepujgcych W przypadku psychopatii,
socjopatii i charakteropatii) mogq byc¢ czynnikiem wplywajgcym na zakwalifikowanie czynu
sprawcy do popetnionego w stanie znacznie ograniczajgcym poczytalnosé, cho¢ jest to W
duzej mierze zalezne od istnienia zaburzen wspotwystepujgcych z psychopatiqg lub socjopatig.

W  uzupehieniu powyzszej glownej hipotezy badawcze; Autorka dysertacji
sformutowata ponizsze szczegdtowe hipotezy badawcze:

1. Definicja ograniczonej poczytalnosci i niepoczytalnosci zawarta w Kodeksie Karnym nie

zawiera w swej literalnej tresci terminu ,,zaburzenie osobowosci” wystgpujgcego wprost,
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zaktada jedynie wystgpienie ,,innego zaktocenia czynnosci psychicznych”, ktore w drodze
wyktadni traktowane by¢ moze jako zjawisko obejmujqce zaburzenia osobowosci, cho¢ nie
jest to czesta praktyka podejmowana w procesie karnym.

2. Podstawowym problemem, ktory napotykajq na swej drodze lekarze opiniujgcy, a takze
organy procesowe w stosunku do sprawcow, co do ktorych zachodzi wgtpliwosé 0 ich
poczytalnos¢ w czasie popetnienia czynu, jest wspotwystepowanie pewnych cech
charakterystycznych dla roznego rodzaju zaburzen osobowosci, ktore mogq tworzyé tzw.
Lfatszywy obraz” danego zaburzenia (np. cechy schizofrenii, ktore czasowo dominujg w
organicznym zaburzeniu osobowosci). Ponadto problemy sprawia analiza tta motywacyjnego
sprawcy, ktore niejednokrotnie (z uwagi na wystgpowanie cech psychopatycznych) nie
stwarza warunkow do precyzyjnego okreslenia, jakie pobudki zachodzilty w  strefie
wolicjonalnej sprawcy.

3. Uwarunkowania biologiczne i srodowiskowe powodujq powstanie roznorodnych zaburzen
osobowosci, majq takze odmienny wplyw na sklonnosci przestgpcze; w zaleznosci od rodzaju
osobowosci zaburzonej roznorodne czynniki biologiczne lub srodowiskowe warunkowac
mogq powstanie danego zaburzenia — w przypadku charakteropatii sq to glownie czynniki
biologiczne w postaci uszkodzen mozgu, w przypadku socjopatii — uwarunkowania
srodowiskowe bez wykazywanych patologii biologicznych, w psychopatii zas — znaczenie ma
zaréowno sfera biologiczna jak i srodowiskowa, wysoki poziom empatii oraz uwarunkowania
srodowiskowe, jako czynniki rozrozniajgce socjopatie od psychopatii, W ograniczonym
zakresie wplywajq na zréznicowanie poszczegolnych osob w skionnosciach do zachowan
przestepezych.

4. Wysoki poziom nasilenia cech psychopatycznych ma wplyw na sktonnosci przestepcze, cho¢
nie jest to jedyne kryterium, na podstawie ktorego rozrozni¢ mozna przestgpcow od populacji
nieprzestgpczej, bowiem istniejq jednostki o wysokim poziomie cech psychopatycznych, a nie
popetnity one dotychczas przestepstwa; wysoki poziom empatii kognitywnej determinuje
mniejszq sktonnos¢ do popetnienia przestepstwa,

5. Nasilenie poszczegolnych cech, takich jak cechy psychopatyczne lub wystgpienie cech
stanowigcych o osobowosci antyspotecznej implikuje stwierdzenie, iz dana jednostka moze
by¢ bardziej sktonna do dziatan przestgpczych; obnizony poziom empatii czesto koreluje z
przestepczosciq, wysoki poziom sktonnosci do ryzyka i impulsywnos¢ mogq mie¢ wplyw na
przestepczy charakter dziatan czlowieka, jednak nie stanowiq wyraznego czynnika

rozrozniajgcego grupe przestepczq od nie przestgpczej,
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6. Charakteropatia (organiczne zaburzenie osobowosci) czesto uznawana jest za czynnik
majqcy wplyw na zniesienie lub ograniczenie poczytalnosci sprawcy W Czasie czynu.

7. Sktonnos¢ do ryzyka i impulsywnosé jako cechy osobowosci nie majq znacznego wplywu na
rozroznienie grup przestepczych od nieprzestepczych;

8. Istnieje zaleznos¢ pomiedzy brakiem leku i depresji a wystgpieniem cech psychopatycznych
cho¢ jedynie w sytuacji wystgpienia innego zaburzenia, anizeli tylko antyspoteczne zaburzenie
osobowosci — w populacji przestgpcow skierowanych do leczenia psychiatrycznego,
przejawiajgcej cechy psychopatyczne, nasilenie leku i depresji jest wyzsze, nasilenie leku i
depresji w populacjach wieziennych i szpitalnych jest wprost proporcjonalnie wyzsze w
stosunku do czasu, ktory uptyngt od umieszczenia sprawcy w danej instytucji;

9. Istnieje zaleznos¢ miegdzy nasileniem cech psychopatycznych i cech swiadczgcych o
antyspotecznym zaburzeniu osobowosci a rodzajem przestgpstw popetnianych przez
sprawcow czynow zabronionych — najczestszymi przestepstwami popetnianymi przez osoby o
nasilonych cechach psychopatycznych sq przestepstwa przeciwko zyciu i zdrowiu oraz
przestepstwa przeciwko mieniu.

Powyzszy sposob sformulowania probleméw i hipotez badawczych miat na celu
przyblizenie Autorke dysertacji do uzyskania odpowiedzi na pytania o poczytalnosé
sprawcOw o zaburzonej osobowosci, ktorzy przejawiajg konkretne cechy, a takze nasilenie
poszczego6lnych cech w odpowiednich konfiguracjach. Z uwagi na wypaczenie emocjonalnej
sfery zycia cztowieka, zdaniem Autorki konkretne zaburzenia osobowosci oddziatujg na sfere
motywacyjna sprawcy, przez co powinny by¢ brane pod uwage w procesie karnym jako
przestanka ograniczajaca poczytalnos¢ a tempore criminis. Wiadomym jest, ze jednoznaczne
stwierdzenie, czy dana osoba cierpi na zaburzenia osobowosci, jest niezwykle trudne. W
obliczu istnienia najnowoczesniejszych kwestionariuszy i testOw zaburzen osobowosci juz na
etapie postgpowania przygotowawczego czy sadowego mozna okresli¢, czy dana osoba
przejawia cechy dyssocjalne czy socjopatyczne. Nie jest jednak sporne, iz dotychczasowe
kompleksowe badania nad psychopatig, socjopatig i organicznymi zaburzeniami osobowosci
sa rzadkie 1 niepelne. Zaburzenia osobowo$ci nie sa czgsto brane pod uwage przy
analizowaniu przestanek dotyczacych poczytalnosci sprawcy, tak wiec problematyka ta

powinna by¢ znacznie szerzej opracowana.
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§3. Metody, techniki i narzedzia badawcze

Termin ,,metoda” pochodzi z greki (meta hodos) i oznacza on pewng droge do celu.
»Metoda” jako stowo uzywane na potrzeby opracowan naukowych oznacza umyslny sposob
[dazenia do okreslonego celu] stosowany przez badacza. Metoda zatem jest niczym innym jak
zorganizowanym postepowaniem, ktoére zmierza do wyjasnienia okreslonego problemu
badawczego. By osiggna¢ jak najstabilniejszy obraz wynikéw badan przeprowadzonych na
potrzeby niniejszej dysertacji, Autorka postuzyta si¢ metodami badawczymi takimi jak:
metodag dogmatyczng (prawnoporéwnawcza), metoda historycznoprawng 1 analityczng.
Ponadto wskazaé¢ nalezy, ze w zakresie badan empirycznych Autorka postuzyta si¢ dwiema
technikami badawczymi, jakimi sa wywiad oraz ankietowanie. ,,Technika badan” jest
pojeciem podrzgdnym w poréwnaniu z terminem ,metoda”, a takze ogranicza si¢
pojedynczych czynnosci, podkreslajac przy tym przeznaczenie technik badawczych do
okreslonego celu. Za pomoca wykorzystania poszczegolnych technik badawczych mozliwe
jest bowiem gromadzenie, porzadkowanie i przechowywanie zebranych informacji®. Taki
dobér metod 1 technik badawczych przystuzyl sie Autorce niniejszej dysertacji do
zweryfikowania przedstawionych hipotez badawczych oraz pozwolit na szczegdtowe
opracowanie problemu, jakim jest oddzialywanie wybranych cech osobowos$ci na
poczytalno$¢ sprawcoéw czyndow zabronionych.

Pojecie poczytalno$ci ograniczonej w stopniu znacznym oraz niepoczytalnosci jest
obecne od dekad w porzadkach prawnych niemal na calym $wiecie — dotyczy ono bowiem
istotnej kwestii, jaka jest mozliwo$¢ przypisania winy osobie podejrzanej lub oskarzonej o
dokonanie konkretnego czynu. Juz w starozytnym Rzymie, ktory dat podwaliny systemom
prawnym wielu panstw, uzywano paremii nullum crimen sine culpa, co oznaczalo w
dostownym przektadzie ,nie ma przestgpstwa bez winy” lub szerzej —,nie ma
odpowiedzialnoséci karnej bez winy”. Art. 31 obecnie obowigzujacego Kodeksu Karnego
Rzeczypospolitej Polskiej wskazuje, iz ,,nie popetnia przestepstwa, kto z powodu choroby
psychicznej, uposledzenia umystowego lub innego zaktocenia czynnosci psychicznych, nie
moégl w czasie czynu rozpozna¢ jego znaczenia lub pokierowac¢ swoim postgpowaniem” (art.
31§ 1 k.k.). Ponadto, ,jezeli w czasie popeinienia przestepstwa zdolno$¢ rozpoznania
znaczenia czynu lub kierowania postgpowaniem byta w znacznym stopniu ograniczona, sad

moze zastosowa¢ nadzwyczajne ztagodzenie kary” (art. 31 § 2 k.k.)®. Nie zawsze jednak

>, Apanowicz, Metodologiczne uwarunkowania pracy naukowej, wyd. Difin, Warszawa 2005, s. 54-67.
® Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks Karny, Dz.U. 1997 nr 88 poz. 553 z p6zn. zm.
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brzmienie przepisOw zwigzanych z oceng poczytalnosci podsadnego byto tozsame. Z tego
wzgledu Autorka dysertacji podjela probe dokonania analizy poréwnawczej kodeksow
karnych obowiazujacych w Polsce, poczynajac od tzw. kodeksu Makarewicza (kodeksu
karnego z 1932 r.), ktéry byt pierwszym kodeksem niepodleglej Polski, a w wielu panstwach
europejskich uznawano jego merytoryczne walory’.

Metoda dogmatyczna postuzyla Autorce dysertacji do poréwnania przepisOw
prawnych obowigzujacych obecnie w zakresie bezposredniego lub posredniego ujecia
problemu oceny poczytalno$ci sprawcéw wykazujagcych zaburzenia osobowos$ci. Regulacje
prawne nie obejmuja swym zakresem wprost zaburzen osobowosci jako czynnika
wplywajacego na ograniczenie lub wylaczenie poczytalnosci sprawcy czynu zabronionego,
nie sa one bowiem literalnie wymienione w czlonie psychiatrycznym zawartym w przepisie
art. 31 § 1 k.kk. Z tego wzgledu niezbednym byto zaczerpnigcie wiedzy z judykatury (w
szczegbdlnosci Sadu Najwyzszego), gdzie prawo zostaje przeanalizowane za pomocg wyktadni
jezykowej, systemowej, funkcjonalnej i celowosciowej. Z uwagi na charakter zagadnien
poruszanych w niniejszej dysertacji, istotne znaczenie miata takze wyktadnia operatywna, a
wiec stosowanie wszelkich rodzajéw wykladni stosowanych przez organy sadowe dla
rozwigzania konkretnej sprawy (w tym przypadku: sprawy karnej). Wykladnia operatywna
ma charakter $ci$le indywidualny, nie za$ abstrakcyjny, niemniej jednak pozwala niekiedy na
poznanie motywow lezacych u podstaw wydanego wyroku przez squ.

Z zastosowaniem powyzszej metody nierozerwalnie zwigzane bylo wykorzystanie
metody analitycznej, a wiec polegajacej przede wszystkim na dokonaniu analizy literatury
przedmiotu traktujacej o zagadnieniach poczytalnosci w zaburzeniach osobowosci. Metoda
analityczna piSmiennictwa (polskiego, ale takze zagranicznego — glownie piSmiennictwa
Stanow Zjednoczonych) pozwolita Autorce dysertacji na ustalenie, w jaki sposéb ujmowane
sa zaburzenia osobowosci w kontek$cie odpowiedzialnosci karnej oraz czy jest to ujecie
wystarczajace dla kompleksowej analizy problemu. Dzigki metodzie analitycznej mozliwe
bylo przeprowadzenie badan w takim zakresie, w jakim pi$miennictwo w niepelny sposob
traktuje o problemie poczytalno$ci os6b o zaburzonej osobowosci, a takze sformutowanie
hipotez badawczych. Metoda analityczna wykorzystana w niniejszym opracowaniu odnosita
si¢ takze do zbadania postaw prezentowanych w judykaturze w nawigzaniu do powyzszego

problemu.

7 J. Koredczuk, Znaczenie kodeksu karnego z 1932 r. dla rozwoju nauki i prawa karnego w Polsce w XX wieku,
Zeszyty Prawnicze 2011, nr 11/2, s. 45-60.

8 L. Morawski, Wstep do prawoznawstwa, wyd. Towarzystwo Naukowe Organizacji i Kierownictwa, Torun
2009, s. 135.
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Poprzez wykorzystanie powyzszych metod zaprezentowane zostaly problemy
zwigzane z zakwalifikowaniem zaburzen osobowos$ci do przyczyn uzasadniajacych uznanie
sprawcy przestgpstwa za niepoczytalnego badz dziatajacego w stanie znacznie ograniczonej
poczytalnosci. W konsekwencji ujawnienia potrzeby przeprowadzenia badan nad zwigzkiem
wybranych cech osobowo$ci z poczytalno$cig, Autorka rozprawy wykorzystata w
opracowaniu technike wywiadu i ankietowania. Postuzyly one zrozumieniu, jakie trudnos$ci
spotykane s3 w opiniowaniu zaburzen osobowos$ci oraz ktére z cech moga warunkowaé
ograniczenie lub zniesienie poczytalnosci sprawcy.

Badania empiryczne polegatly na wykorzystaniu takich narzgdzi jak standaryzowane
kwestionariusze ankiety, wykorzystywane w psychologii klinicznej i psychiatrii do oceny
nasilenia pewnych cech osobowos$ci. Zastosowanie tych narzedzi badawczych uzasadnione
byto potrzeba dokonania analizy jakosciowej i iloSciowej w zakresie wykazywanych cech
osobowos$ci przez osoby skazane oraz umieszczone w oddziatach psychiatrii sagdowej. Z
uwagi na to, iz Autorce dysertacji nie zostala udzielona zgoda na wglad do dokumentacji
medycznej badanych osob, analiza materialu badawczego oparta zostala na poréwnaniu
nasilenia cech osobowosci.

Cechy osobowosci, jakie zostaly wyodrebnione do zbadania w niniejszej dysertacji nie
byly przypadkowe — stanowily one cechy osobowosci zaburzonych, ktore w S$wietle
dotychczas poznanej literatury S$cisle zwigzane sa z przestgpczoscig. Tymi cechami
osobowosci sa kolejno: nasilenie cech psychopatycznych, poziom empatii ogodlnej oraz
empatii emocjonalnej 1 kognitywnej (poznawczej), poziom leku i1 depresji, sktonnos¢ do
ryzyka oraz impulsywno$¢. Badano takze wystapienie dyssocjalnych zaburzen osobowosci,
by zestawi¢ wyniki w tym zakresie ze sklonnosciami przestepczymi, a nastepnie dokonac ich
analizy przez pryzmat przyjetej przez sad oceny poczytalno$ci sprawcy.

Do przeprowadzenia powyzej opisanych badah empirycznych wykorzystano
nastepujace kwestionariusze ankiety:

- kwestionariusz M.I.N.I. (cz¢$¢ P dotyczaca dyssocjalnego zaburzenia osobowosci) - Maty
Miedzynarodowy  Kwestionariusz ~ Neuropsychiatryczny ~ (The  Mini-International
Neuropsychiatric Interview)

- kwestionariusz samoopisowy LSRPS - Skala Obserwacyjna Sktonnosci Psychopatycznych
(Levenson Self-Report Psychopathy Scale)

- kwestionariusz BES-A — Podstawowa Skala Empatii dla Dorostych (The Basic Empathy
Scale in Adults)
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- kwestionariusz HADS — Szpitalna Skala Leku i Depresji (Hospital Anxiety and Depression
Scale)

- kwestionariusz IVE - Kwestionariusz Impulsywnosci, Sktonnosci do Ryzyka i Empatii
(Impulsiveness-Venturesomeness-Empathy Questionnaire)

- test zegara

W zakresie pierwszego z narze¢dzi badawczych, jakim byl kwestionariusz M.L.N.L.,
badani otrzymywali zestaw 13 pytan podzielonych na dwie czesci — czg$¢ pierwsza badata
cechy antyspoleczne wystepujace przed 15 r.z., cze$¢ druga zas — cechy antyspoteczne po 15
r.z. W przypadku udzielenia odpowiedzi twierdzacej na co najmniej dwa pytania w pierwszej
czgsci oraz co najmniej trzech odpowiedzi twierdzacych z drugiej czgsci, stwierdzi¢ mozna
bylo wystapienie osobowosci dyssocjalnej. Przy braku spelnienia powyzszych kryteriow,
jednak z uwzglednieniem wystgpienia wynikow granicznych, Autorka dysertacji ujmowata
ten fakt w analizie korelacji wynikow badan uzyskiwanych w poszczegélnych skalach
psychologicznych.

Kwestionariusz BES-A w pierwotnej swej wersji sktadat si¢ z 40 itemoéw, jednak po
analizie czynnikowej liczba pytan z biegiem lat zredukowana zostata do 20 iteméw.
Koncepcja empatii uwazana jest za istotng w wielu réznych dziedzinach psychologii i
psychiatrii, zwykle jest ona definiowana przez empati¢ afektywna (emocjonalng), opisywang
jako zdolno$¢ do odczuwania emocji innej osoby, oraz empati¢ kognitywng (poznawczg),
pozwalajaca na rozumienie uczu¢ innych ludzi®. Empatia jako calo$¢, ale takze jej czynniki
skladowe, stanowig niezbedny element prawidlowego rozwoju moralnego, dlatego tez maja
one zwigzek z oceng zwigzku tej cechy z przestg¢pczosciag. Czynnik pierwszy (oznaczony w
badaniach niniejszej dysertacji jako BESA_A), tj. empatia emocjonalna, badany jest w
pytaniach 1, 2, 4, 5, 7, 8, 11, 13, 15, 17, 18. Drugi czynnik badany jest poprzez analize
odpowiedzi na pozostale pytania kwestionariusza. Kwestionariusz wyposazony jest w
odpowiedzi skonstruowane na zasadzie skali Likerta . Pytania kwestionariusza sa
punktowane od 1 do 5 pkt, przy czym niektore z pytan sa pytaniami odwrdconymi.
Maksymalny wynik mozliwy do osiggnigcia w tej skali to zatem 100 pkt.

Samoopisowa skala LSRPS (Skala Obserwacyjna Sktonnosci Psychopatycznych) jest

to kwestionariusz takze oparty na skali Likerta (model odpowiedzi od ,stanowczo si¢

% D.J. Jolliffe, D.P. Farrington, Development and validation of the Basic Empathy Scale, Journal of Adolescence
2006, nr 29, s. 589-611.

19w metodologii badan spotecznych pieciostopniowa skala, ktorg wykorzystuje si¢ w kwestionariuszach ankiet i
wywiadach kwestionariuszowych, dzigki ktoérej uzyska¢ mozna odpowiedz dotyczaca stopnia akceptacji
zjawiska, pogladu itp.
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zgadzam” do ,stanowczo si¢ nie zgadzam”), zawierajacy 26-punktowa miar¢ cech
psychopatycznych. W obecnym ksztalcie tego narzedzia skala bada nie tylko sume punktow
za udzielone odpowiedzi, ale réwniez bada dwa czynniki — F1 (16 pytan sprawdzajacych
istnienie psychopatii pierwotnej) oraz F2 (10 pytan badajgcych psychopati¢ wtorng). Pytania
10, 12, 14, 15, 16, 19 oraz 22 sg pytaniami odwrdconymi, a wigc 1 takze punktowanymi
odwrotnie ' . Narzedzie to zostalo opracowane w celu oceny dwéch form psychopatii
rozpoznawanych w literaturze przedmiotu, ze wzglgdu na ich znaczenie w zakresie
przestepczosci. Elementy oceny psychopatii (itemy) zostaty opracowane w ten sposob, by za
pomoca procedury samoopisowej uzyska¢ dwa czynniki podobne do tych, ktore zostaly
umieszczone na liscie kontrolnej R.D. Hare (ktéra opiera si¢ na uzyskiwaniu wynikow w
drodze wywiadow klinicznych)™.

Skala przeznaczona do badania leku i depresji (HADS) w oryginalnej swej formie
opracowana zostala przez A. Zigmond i R. Snaith w 1983 roku, jest krotkim i szeroko
stosowanym narze¢dziem do pomiaréw przesiewowych poziomu leku i depresji. Opracowana
w wersji polskiej (i zmodyfikowana) skala HADS stworzona zostala przez M. Majkowicz, K.
de Walden-Gatuszko i G. Chojnackg-Szawtowska. Kwestionariusz sktada si¢w 7 pytan
oceniajacych objawy depresji (zwlaszcza w zakresie zaburzen odczuwania przyjemnosci) oraz
7 pytan z opracowanej przez R. Snaith skali niepokoju (lgku). Wynik testu stanowi suma
punktoéw z danej kategorii, przy czym model odpowiedzi kwestionariusza takze oparty jest na
skali likertowskiej (od O do 3 pkt). Rzetelno$¢ kwestionariusza oceniono za pomocg
wspotczynnika Cronbacha (dla Igku: -0,796, dla depresji -0,853). Wykazano, ze skala HADS
daje klinicznie miarodajne wyniki w porownaniach grup Klinicznych oraz w badaniach
objawow chorobowych13. Wyniki osiggane w poszczegdlnej podskali na poziomie 0-7 pkt
$wiadczg o niepodwyzszonym poziomie niepokoju i depresji, wyniki od 8-10 pkt stanowia
poziom graniczny, a wartosci rowne lub wyzsze niz 11 pkt $wiadcza o wyniku
nieprawidlowym.

Kwestionariusz Impulsywnosci IVE jest jednym z kilku kwestionariuszy stworzonych
przez Eysenckoéw (Eysenck i Eysenck, 2011) i przeznaczony jest do dokonywania pomiaru
trzech czynnikdéw (cech): impulsywnosci, sktonno$ci do ryzyka i empatii. Skala IVE sklada
si¢ z 54 pozycji (pytan), w ktorych model odpowiedzi stanowi wybor TAK / NIE. Polska

' M.R. Levenson, K.A. Kiehl, C.M. Fitzpatrick, Assessing Psychopathic Attributes in a Noninstutionalized
Population, Journal of Personality and Social Psychology 1995, nr 1/68, s. 151-158.

2.C.A. Brinkley, P.M. Diamond, P.R. Magaletta, C.P. Heigel, Cross-Validation of Levenson’s Psychopathy
Scale in a Sample of Federal Female Inmates, Assessment 2008, nr 4/15, s. 464-482.

3 A. Montazeri, M. Vahdaninia, M. Ebrahimi, S. Jarvandi, The Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS):
translation and validation study of the Iranian version, Health and Quality of Life Outcomes 2003, s. 1-14.
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adaptacja tego kwestionariusza oparta zostata na oryginalnej wersji testu przedstawionej w
1991 1 2006 roku. Odpowiedzi sa punktowane w nastepujacy sposob: 1 pkt za odpowiedz
zgodng z kluczem, 0 pkt za odpowiedZ niezgodng z kluczem. Wynik w danej skali stanowi
suma punktow uzyskanych za odpowiedzi na pytania wchodzace w jej sktad (16 pytan w skali
sktonnosci do ryzyka oraz po 19 pytan w skali impulsywnosci i empatii). Wyniki otrzymane z
poszczegolnych skal sa to wyniki tzw. surowe — nalezy je nast¢gpnie przenies¢ do norm
stenowych dla odpowiedniej grupy uwzgledniajacej pte¢ 1 wiek osoby badanej. Przy ocenie
wynikow korzysta si¢ z odpowiedniej kategoryzacji:

e 1-3 steny — wynik niski;

e 4-7 stenéw — wynik przecigtny;

e 8-10 stenow — wynik wysoki**,

Ostatnim testem zawartym w kwestionariuszu ankiety wykorzystanym na potrzeby
niniejszej dysertacji byt test zegara. Test ten stanowi narzgdzie do oceny procesow
wzrokowo-przestrzennych, proceséw planowania i myslenia. Polega na umieszczeniu przez
badanego kolejnych cyfr na tarczy zegara, a nastgpnie narysowaniu wskazowek zegara na
tarczy tak, by wskazywaty konkretna godzine™. W tescie zegara przyjetym jako narzedzie
stuzace do badania na potrzeby niniejszej dysertacji wskazano badanym polecenie, by
narysowali wskazowki zegara tak, by pokazywaty godzing dziesi¢¢ po jedenastej. Istnieje
wiele roéznorodnych zasad punktowania tego testu, jednak przyjmuje si¢, iz poprawnym
wykonaniem kolejnych elementow testu jest zaznaczenie na tarczy zegara cyfr od 1 do 12 (i
tylko takich), rozmieszczenie cyfr zgodnie z ruchem wskazéwek zegara i w prawidtowe;j
kolejnosci, symetryczne rozmieszczenie cyfr, narysowanie dwoch wskazowek rdznej
dtugosci 16 Test zegara nie jest zadaniem jedynie konstrukcyjnym, ale ma szczegdlne
znaczenie w diagnozowaniu otgpien w wieku podesztym. Jako ze wiek grupy badawczej
zostal okreslony na 25-65 rok zycia, test zegara miat stanowi¢ jedynie narzedzie pomocnicze
do wykrycia ewentualnych organicznych uszkodzen mozgu, ktére ujawnityby sie w
zaburzeniach przestrzennych lub innych podobnych do charakterystycznych objawéow

zespoléw otepiennych'’. Z uwagi na brak mozliwosci uzyskania informacji pochodzacych z

% A, Jaworowska, Kwestionariusz Impulsywnosci. Impulsywnosé, skfonno$é¢ do ryzyka, empatia. Polska
normalizacja, wyd. Pracownia Testow Psychologicznych Polskiego Towarzystwa Psychologicznego, Warszawa
2011, s. 6, 70.

M. Gugala, E. Lojek, W. Lipczynska-Lojkowska, A. Bochynska, B. Sawicka, H. Sienkiewicz-Jarosz, Przeglgd
metod neuropsychologicznych stuzqcych do diagnozy tagodnych zaburzen poznawczych, Postgpy Psychiatrii i
Neurologii 2007, nr 16 (1), s. 81-85.

% T. Sobow, R. Magierski, M. Wojtera, I. Karlinska, M. Flirski, M. Gorczowski, R. Rydz, 1. Ktoszewska,
Efektywnosé badan przesiewowych w kierunku otgpienia, PSychiatria Polska 2004, nr 1 (4), s. 293-300.

'S, Krzyminski, Test rysowania zegara, Postepy Psychiatrii i Neurologii 1995, nr 4, 1 (2), s. 21-30.
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dokumentacji medycznej badanych, Autorka dysertacji postuzyla si¢ testem rysowania zegara
jedynie pomocniczo, a wyniki z jego przeprowadzenia zaprezentowane zostaly w sposob
ilosciowy (prawidlowe / nieprawidlowe). Zastosowanie tego narzedzia umozliwito
rozrdznienie osob badanych pod wzgledem zaburzen poznawczych, ktére mogly zaistnie¢
jako zaburzenia wspotwystepujace wraz z nasileniem poszczegdlnych (badanych za pomoca
pozostatych kwestionariuszy) cech osobowosci.

Z uwagi na to, iz badania kryminologiczne majace za przedmiot uwarunkowania
osobowosciowe w kontekS$cie poczytalno§ci wymagajg zastosowania zarowno metod
ilosciowych (do wskazania, jak czesto wystepuja okreslone nasilenia cech), jak i
jakosciowych (do wskazania korelacji pomiedzy wystapieniem poszczegdlnych cech),
niniejsza dysertacja wymagala zastosowania powyzej opisanych metod, technik i narzedzi

badawczych.

§4. Organizacja i przebieg badan wlasnych

Empiryczne badania naukowe majace na celu weryfikacj¢ sformutowanych hipotez
badawczych stanowig zlozony proces, wymagajacy szczegdétowego planowania, doktadnosci 1
prowadzenia tychze badan zgodnie z zamierzonym schematem. Prowadzenie badan zwigzane
jest z procesem gromadzenia i przetwarzania informacji 0 znaczeniu naukowym zgodnie z
okreslonymi metodami badawczymi, czyli sposobami poznania naukowego. Od badan
naukowych oczekuje si¢, ze beda realizowane poprawnie i skutecznie, a metody badawcze
dobrane $wiadomie z uwzglednieniem tresci badan'®. Poniewaz sposéb doboru metod, technik
1 narzedzi badawczych zostal zaprezentowany powyzej, Autorka dysertacji przyblizy
organizacj¢ 1 przebieg badan przeprowadzonych na potrzeby tegoz opracowania.

W badaniach empirycznych ostatecznie uczestniczyto 150 oséb w wieku od 25 do 65
lat. Autorka wskazuje, 1z jest to ostateczna liczba osob badanych, poniewaz poszczeg6lne
przypadki os6b badanych nie mogly by¢ uznane za spetniajgce warunki udziatlu w badaniu - w
grupie kontrolnej 2 osoby nie spetnialty minimalnego kryterium wieku (22 i 24 lata), w grupie
0s0b skazanych przebywajacych w Areszcie Sledczym jeden kwestionariusz ankiety zostat
wypetniony nieprawidlowo (zaznaczone zostalty jednakowe odpowiedzi dla wszystkich
pytan). Ponadto w grupie oséb internowanych na oddziatach psychiatrii sagdowej w szpitalu
psychiatrycznym z przekazanych 67 ankiet 17 nie zostato wypetlionych. Z uwagi na to, iz

Autorka dysertacji zatozyla liczebnos$¢ kazdej z grup na poziomie 50 osob, niezbednym byto

18 J. Kawa, Metodologia, metodyka, metoda jako podstawa wywodu naukowego, Studia Prawnoustrojowe 2013,
nr 21, s. 169-188.
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ponowne przekazanie innym osobom kwestionariuszy ankiety, by liczba wypetionych skal
osiggneta minimalny prog.

Badanie byto anonimowe, dobrowolne, a badani zostali poinformowani o mozliwosci
odstgpienia od udziatlu w badaniu w kazdym czasie bez jakichkolwiek konsekwencji.
Formularz $wiadomej zgody oraz informacja o badaniu znajduje si¢ w koncowej czesci
»aneks” niniejszej rozprawy. Kazda z grup przed przystgpieniem do badania wypelniata
metryke badania, w ktorej osoby badane wskazywaty wiek, pte¢, rodzaj przestgpstwa (w
zwigzku z ktorego popetlieniem odbywaja kar¢ pozbawienia wolnosci lub w zwigzku z
ktorego popetnieniem zastosowany wobec nich zostat $srodek zabezpieczajacy w postaci
leczenia szpitalnego), czas odbytej juz kary (lub odpowiednio czas odbytego juz leczenia
szpitalnego). Grupa kontrolna odpowiednio wskazywata, czy dana osoba zostata
kiedykolwiek skazana prawomocnym wyrokiem za popetnienie przestepstwa (jesli tak, to
jakiego) oraz czy byla kiedykolwiek leczona psychiatrycznie. W poszczegdlnych probach
uwzgledniono zaré6wno mezczyzn jak i kobiety, jednak w grupie skazanych z Aresztu
Sledczego kobiety stanowity 7 0sob z 50 badanych, w szpitalu psychiatrycznym — 2 z 50 0séb
badanych, a w grupie kontrolnej 22 osoby sposrod 50 badanych.

Badanie w Areszcie Sledczym zostato przeprowadzone w ten sposob, ze psycholog tej
jednostki przekazal kwestionariusze ankiety osobom che¢tnym do wypelnienia badan, a
nastepnie po uptywie czasu na jego wypeknienie, zebral testy. Niestety Autorka dysertacji nie
zostata osobiscie dopuszczona do przeprowadzenia badan, jednak z uwagi na to, iz nie
zaktadaly one osobistego kontaktu i pelng anonimowo$¢, nie stanowito to przeszkody w
skutecznos$ci przeprowadzonych badan i oceny nasilenia cech osobowosci w danych grupach.

Badanie grupy internowanych, co do ktérych zastosowano srodek zabezpieczajacy w
postaci leczenia szpitalnego, odbywalo si¢ na oddzialach psychiatrii sadowej o podstawowym
I wzmocnionym zabezpieczeniu w Samodzielnym Publicznym Psychiatrycznym Zaktadzie
Opieki Zdrowotnej im. S. Deresza w Choroszczy. Autorka dysertacji prowadzita
przedmiotowe badanie w okresie lipiec — listopad 2018 r., przy czym uprzednio ubiegata si¢ o
zezwolenie na przeprowadzenie badan w Komisji Bioetycznej Uniwersytetu Medycznego w
Bialymstoku. Po uzyskaniu stosownej zgody Kierownika Komisji w dniu 28.06.2018 r., w
potowie lipca Autorka rozpoczgta przygotowania do przeprowadzenia badan. W pierwszej
kolejnosci badanie przeprowadzono na oddziale psychiatrii sadowej o wzmocnionym
zabezpieczeniu, ktore zaowocowalo zebraniem 13 wypelionych kwestionariuszy ankiety
sposrdd 20 przekazanych do wypehienia, nastgpne kwestionariusze wypetniane byly przez

osoby przebywajace na oddziatach psychiatrii sgdowej o podstawowym zabezpieczeniu 1 1 III.
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Autorka osobiscie uczestniczyta w zebraniach spoteczno$ci szpitalnej, podczas ktorych
przedstawila zatozenia badania, sposob jego przeprowadzenia oraz udzielita niezbgdnych
odpowiedzi na pytania kierowane przez pacjentow. Badania empiryczne w szpitalu
psychiatrycznym w Choroszczy zakonczone zostalty w listopadzie 2018 r.

Grupe kontrolng stanowity osoby dobrane losowo, jedynym kryterium byto kryterium
wieku — osoby badane powinny znajdowaé si¢ w przedziale wickowym 25-65 lat. Z tego
wzgledu grupa kontrolna zawiera w sobie wyniki badan znacznie wigkszej ilosci kobiet,
anizeli grupa skazanych i internowanych. Wyniki grupy kontrolnej zostaty finalnie uzyskane
w styczniu 2019 roku. Autorka dysertacji po uzyskaniu poszczegdlnych wynikéw grup
dokonata zliczenia ich wynikéw. Bylo to mozliwe przy wykorzystaniu podrgcznikow i
kryteriéw stosowanych w przeprowadzaniu tego rodzaju badan.

Analiza jako$ciowa uzyskanych wynikéw mozliwa byla dopiero po statystycznym
opracowaniu wspotczynnikéw korelacji 1 Srednich poziomdéw uzyskiwanych przez badanych
punktacji. Z uwagi na interdyscyplinarny charakter probleméw badawczych i
odpowiadajagcych im hipotez, Autorka dysertacji dokonala zestawienia nasilenia
poszczegolnych cech osob badanych wraz z odniesieniem ich do sytuacji prawnej (tj. czy
okreslone wyniki dotycza grupy skazanych, ktérzy ponosili petng odpowiedzialno$¢ karna,
czy tez dotycza grupy internowanych, ktorych poczytalno$¢ oceniono jako zniesiong).
Analize zalezno$ci pomiedzy cechami jakosciowymi przeprowadzono przy pomocy testu chi-
kwadrat Pearsona. W przypadku danych ilo§ciowych normalno$¢ rozktadu oceniono testem
Shapiro-Wilka. Nie stwierdzono normalnosci rozktadu badanych zmiennych. Do poréwnania
badanych grup wykorzystano test Kruskala-Wallisa wraz z testami post-hoc. Do oceny
zalezno$ci pomigdzy zmiennymi ilo$ciowymi wykorzystano wspotczynnik korelacji rang
Spearmana. Analiz¢ statystyczng przeprowadzono przy uzyciu pakietu Statistica 13.3. Wyniki

za statystycznie istotne przyjeto na poziomie p<0,05.
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Rozdzial 11
Sytuacja prawna sprawcy niepoczytalnego i poczytalnego w stopniu
ograniczonym w polskim prawie karnym

§1. Istota odpowiedzialnosci oraz niepoczytalnosci i poczytalnosci ograniczonej w prawie
polskim

1. Zagadnienia wstepne

Przez odpowiedzialno$¢ karng mozemy rozumie¢ ujemne konsekwencje, ktére winny
by¢ poniesione przez dany podmiot za czyn, ktory si¢ mu przypisuje, a odpowiedzialno$¢ taka
nastepuje przed sqdemlg. Zgodnie ze stownikiem jezyka polskiego, odpowiedzialnos$cig w
najogodlniejszym znaczeniu jest moralny lub prawny obowigzek odpowiadania za swoje
czyny®. Niewatpliwie odpowiedzialno$¢ karna, ktéra wiaze si¢ z wachlarzem kar i $rodkow
karnych stosowanych jako sankcja za zachowanie sprzeczne z prawem, wymaga definicji
znacznie bardziej dookreslonej. Obecnie obowiazujacy Kodeks Karny z 1997 r. zaklada, iz
»odpowiedzialno$ci karnej podlega ten tylko, kto popelnia czyn zabroniony pod grozba kary
przez ustaw¢ obowigzujaca w czasie jego popelnienia”. Istotna jest kwestia zwigzku
treSciowo-funkcjonalnego migdzy pojeciem ,,odpowiedzialnosci karnej” a ,,przestgpstwem”,
ktora ucielesnia si¢ w tym, ze podstawe odpowiedzialnosci karnej stanowi przestgpstwo, tak
wiec niemozliwa jest analiza odpowiedzialnosci bez wstgpnego pochylenia si¢ nad
elementami wyznaczajacymi pojecie przestepstwa’’.

Gdy mowa o nauce o przestgpstwie, na jej przestrzeni dokonuje si¢ analizy ogdtu
przestanek, ktorych laczna realizacja pozwala uzna¢ dane zdarzenie za przestgpstwo. Na
pierwszy plan tego wielosktadnikowego zjawiska sktada si¢ pojecie czynu. Wedtug teorii
nowozytnego prawa karnego jest to punkt wyjscia wszelkich konstatacji nad prawem karnym
1taczacy sie z nim istotg odpowiedzialnosci karnejzz.

Zgodnie z najczescie] przyjmowanymi sposobami rozumienia pojgcia ,,przestepstwo”,
wyrdzni¢ mozna trzy, ktore odnosza si¢ do fenomenu begdacego rzeczywistym zdarzeniem o
charakterze blizej nieokreslonym w sposdb formalno-faktyczny (potoczne rozumienie stowa

Lprzestepstwo”); fenomenu jako zdarzenia rzeczywistego o charakterze $cisle okreslonym,

M. Filar (red.), Kodeks Karny. Komentarz, wyd. V, wyd. Wolters Kluwer, Warszawa 2016, s. 30.

20 Stownik jezyka polskiego, dostepny na stronie www.sjp.pwn.pl [dostep: 18.01.2017].

2L R. Zawlocki, Pojecie przestepstwa [w:] A. Marek, L. Paprzycki (red.), System prawa karnego. Nauka o
przestepstwie. Zasady Odpowiedzialnosci. Tom 3, wyd. C.H. BECK, Warszawa 2013, s. 101.

22 W. Wrébel, A. Zoll, Polskie Prawo Karne. Cze$¢ Ogélna. Podrecznik, wyd. Znak, Krakow 2011, s. 152,
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ktory zostaje stwierdzony przez wilasciwy uprawniony organ i jest definiowane przez jezyk
prawny i prawniczy (karno-procesowe ujecie realne); wreszcie fenomenu jako konstrukcji
teoretyczno-prawnej, ktéra odnosi si¢ do czynu przestgpnego ujmowanego W Sposob
abstrakcyjny (karno-materialne ujecie abstrakcyjne)®>.

W odniesieniu do zaimka ,kto” uzytego przez prawodawceg, bezspornie wskazaé
nalezy, iz odpowiedzialno$¢ karng moze ponies¢ jedynie osoba fizyczna. Czynem wowczas
jest jej zewnetrzne zachowanie, ktore jest zalezne od woli cztowieka (nie za$ uzewngtrznione
zjawiska takie jak mysli, poglqdy)24. Pozostaje ono pod kontrolg jego woli oraz przybiera
posta¢ dzialania lub zaniechania®. Na gruncie prawa karnego o czynie mowimy wowczas,
gdy czlowiek (osoba fizyczna) podejmuje si¢ pewnego zachowania w sytuacji umozliwiajacej
psychiczne sterowanie swymi ruchami. Nie jest zatem czynem w mys$l prawa karnego
zachowanie podjete przez cztowieka w sytuacji oddzialywania na niego sity fizycznej
uniemozliwiajgcej oparcie si¢ jej (vis absoluta — przymus bezwzgledny, przymus fizyczny), a
takze uniemozliwiony przez stan fizjologiczny lub patologiczny poziom aktywno$ci mozgu
stan wewnetrzny danej osoby?®,

Zachowanie, ktore cechowane jest jako czyn, zachodzi w $wiecie zewngtrznym, tak
wiec jego zaistnienie nastepuje w spoteczenstwie. Jest to wiele faktow, ktore tworzg swoisty
zespot dajacy si¢ zaobserwowacé, a takze sprawdzi¢ empirycznie. Te rozpoznawalne i
sprawdzalne fakty z uwagi na swoje cechy maja okreslone znaczenie dla prawa karnego.
Zaniechanie, rozpoznawane jako niedopelnienie nakazu okreslonego przez ustawe, rowniez
jest realnym bytem27. Moze by¢ ono czynem, jezeli czynno$ci niedostrzegalne empirycznie
(zmystowo) sa powigzane tozsamg czynnoscig myslowg — wowczas zaniechanie, bedace
bezczynnos$cig, na ktorg sktadajg si¢ owe czynno$ci rowniez zyskuje miano czynuzs. Ten
kierunek przyjal K. Buchata, wywodzac, iz zaniechanie, by moglo by¢ uznane za czyn, winno
by¢ rozpatrywane jako reakcja na bodzce docierajace do czlowieka z zewnatrz, tak wiec jest
to rowniez pewna aktywnos$¢, majaca posta¢ czynnosci nerwowejzg. Zaniechanie ma wigc na
gruncie prawa karnego charakter negatywny — jest definiowane jako ,,nieprzedsi¢branie

zadnych ruchéw fizycznych, chociaz przez prawo byly one nakazane”. Osoba, ktora

2 R. Zawtocki, Pojecie przestepstwa...op. Cit., s. 36.

?* L. Gardocki, Prawo Karne, wyd. C.H. BECK, Warszawa 2010, s. 48.

2 M. Filar (red.), Kodeks Karny. Komentarz..., op.cit., s. 30.

% Wrobel, A. Zoll, Polskie Prawo Karne..., op. cit., s. 164.

2T A. Z ¢ b ik, Czyn przestepny w polskim kodeksie karnym, Zeszyty Naukowe Akademii Spraw Wewnetrznych
1974, nr 4, s. 175.

%8 B. Wroblewski, Przedmiot przestepstwa, zamachu i ochrony w prawie karnym, Palestra 1935, nr 12, s. 949.

2 K. Buchata, Bezprawnos¢ przestepstw nieumysinych oraz wylgczajgcee jg dozwolone ryzyko, Warszawa 1971,
S. 66.
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dopuszcza si¢ zaniechania nie dziata zatem w sposob, jakiego sie od niej oczekuje30. Zasadne
wydawac si¢ moze wowczas stanowisko autoréw, ktérzy akcentujg brak samodzielnego bytu
zaniechania w stosunku do dziatania, od ktorego sprawca sie powstrzymat®,

W. Makowski podkreslat, iz dla okre$lenia czynu niezbedne jest uwzglednienie
elementow takich jak fizyczne zachowanie sprawcy i jego wewnetrzne procesy psychiczne.
Skutkiem czynu jest jego zewng¢trzny efekt, ktory odpowiada zachowaniu cztowieka. Dlatego
tez wewnetrzne procesy zachodzacy w psychice czlowieka (a nieuzewngtrznione w jego
zachowaniu) nie mogg by¢ represjonowane przez pociggniecie do odpowiedzialnosci karne;.
Te za$ zachowania, ktore nie pociagaja za sobg uczestnictwa procesoOw psychicznych, rowniez
nie powinny by¢ uznawane za czyn®”. Lacifska paremia cogitationis poenam nemo patitur
wyraza naczelng regule niekarania za mysli**. Mysl cztowieka moze byé czynem, gdy
aktywno$¢ jednostki zostaje uzewnetrzniona jako jej postrzegalna forma — dziatanie,
zaniechanie czy posiadanie. Cytujac za wyrokiem Sadu Najwyzszego z dnia 1 pazdziernika
2003 r., "zasadniczym rdzeniem (istotg) znaczeniowym czynu pozostaje wiez zachodzaca
miedzy przezyciami psychicznymi cztowieka a jego postepowaniem"*. Trudniej przedstawia
si¢ sytuacja, ktorg w literaturze przedmiotu nazywa si¢ brakiem czynu lub ,,pozorem czynu”.
Bazujac na zatozeniach, iz do powstania ,,czynu” w uj¢ciu prawnokarnym niezbedna jest wola
czlowieka, a zatem element psychiczny — brak woli jako tego elementu spowoduje
analogicznie brak czynu przestepnego. Rozrozni¢ jedynie w tym wypadku nalezy ,,pozor” od
,braku” czynu. Przy konstatacjach nad istota pozoru czynu zwréci¢ uwage nalezy na udziat
organizmu ludzkiego w sytuacji niewystgpowania procesow sterujacych wola 1 $wiadomoscia
jednostki, gdzie zewnetrzne ruchy wytwarzane sg przez podmiot bez aktywacji mozgu
cztowieka. Stany, w ktorych mozna zaobserwowac pozor czynu to na przyktad hipnoza,
narkoza, sen patologiczny czy stan nieprzytomnos$ci. Te niekontrolowane zachowania nie sg
jednoznacznie wytworem danej osoby, nie dokonuje ona bowiem wyboru w procesie
psychicznym. Czynnos$¢ jest jedynie wyrazem fizycznego procesu organizmu, ktory jest

mimowolny™.

0. Sliwinski, Polskie prawo karne materialne. Czesé ogdlna, wyd. Gebethner i Wolff, Warszawa 1946, s. 84-
86.

3L E. Plywaczewski, w: Prawo karne. Zagadnienia teorii i praktyki, red. A. Marek, wyd. PWN, Warszawa 1986,
S. 67.

32 \W. Makowski, Kodeks karny. Komentarz. Czesé¢ ogélna, Warszawa 1932, s. 17— 19.

% Nie sposob odmowié stusznosci wyrokowi Sadu Najwyzszego, w ktorym wyraza on poglad, iz "w polskim
systemie prawa nie ma mozliwosci skazania za sam zamiar popetnienia przestgpstwa" (wyrok z dnia 13 stycznia
2004 r., WA 62/03, OSNwSK 2004, poz. 90).

3 Wyrok SN z dnia 1 pazdziernika 2003 r., IV KKN 318/01, Lex nr 84460.

% T. Bojarski, J. K. Gierowski, L. K. Paprzycki, J. Lachowski, J. Majewski, £.. Pohl, Okolicznosci uchylajqce ...,
op. cit., s. 562.
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Pochylajac si¢ nad kwestia powszechnie przyjmowanej zasady, iz autorem czynu
przestepnego moze by¢ jedynie osoba fizyczna, a czyn ten jest wyrazem jej woli, przyjac
mozna, ze wytworem woli jednostki jest kazdy przejaw jej zycia. S. Glaser wskazuje, iz ,,czyn
jest aktem woli cztowieka, wola stanowi strong wewngtrzng czynu, 'wladze psychologiczng'
wprawiania w ruch odpowiednich organdow systemu nerwowego”%.

Aby mowi¢ o przestgpstwie, elementem koniecznym, ktory determinuje
odpowiedzialno$¢ karng, jest bezprawno$¢ czynu, tj. fakt naruszenia zakazu badz nakazu,
ktory zawarty zostat w normie sankcjonowanej. "Przestepstwem jest czyn (...) godzacy w
substancjalne dobra spoteczne uznawane przez spoteczenstwo i pozostajace pod protekcija nie
tylko prawa karnego, ale i innych systemdéw normatywnych, w tym moralnosci, powinnosci
wynikajacej z poczucia tradycji i tozsamos$ci narodowej. Czyn ten musi wykazywac
obiektywna aspotecznos¢, w tym sensie, ze zawsze wystepuje przeciwko warto§ciom
akceptowanym przez dang zbiorowose™.

Przestepstwo bedace przedmiotem postgpowania karnego powinno by¢é ujmowane nie
tylko jako pewna kategoria jurydyczna, ale jako we¢zel réznorodnych okolicznosci, ktore
ujawnily sie zaréwno przed dokonaniem okreslonego czynu, w jego czasie, a rowniez po
popetnieniu przestgpstwa. Wspdlczesna psychologia przyjmuje, iz odbidr informacji, ktore
docieraja do mozgu czlowieka, uwarunkowany jest przez czynniki egzogenne i1 endogenne
(osobowosciowe). Wsrdd czynnikéw zewnetrznych mozna wyrdznié site okreslonego bodzca,
kontekst sytuacyjny; czynniki wewnetrzne za$ mogg stanowi¢ napiecie psychofizyczne,
wlasciwos$ci systemu poznawczego (oczekiwania, doswiadczenia, przekonania) oraz popedy 1
sfera uczuciowa jednostki. Okolicznos$ci, ktore tworza peten obraz czynu zabronionego,
nalezy odbiera¢ jako pewien wycinek rzeczywistosci, ktory zostaje oceniony przez s¢dziego
w toku procesu karnego. Sprawca czynu zabronionego (jak kazdy czlowiek) odbiera mnostwo
bodzcow 1 informacji, ktore zewszad do niego naptywaja, ale kazdy czlowiek tworzy
indywidualny obraz rzeczywisto$ci, ktora go otacza. Niezwykle istotne zatem jest, by
dokona¢ analizy okoliczno$ci 1 znamion czynu zabronionego, ktore obejmowal swa
swiadomoscig sprawca, by moc oceni¢ jego sytuacje motywacyjng i $wiadomos¢ zachowania

sprzecznego z prawem®,

*° Ibidem, s. 564.
3 wyrok SN z dnia 26 wrzesnia 2003 r., WK 18/03, OSNWSK 2003, s. 2054.
% ). Giezek, Swiadomosé sprawcy czynu zabronionego, wyd. Wolters Kluwer, Warszawa 2013, s. 49-59.
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2. Odpowiedzialno$¢ karna na gruncie prawa polskiego na gruncie trzech glownych
kodekséw: 1932 — 1969 - 1997

Dokonujac analizy przepisow karnych uchwalonych w Kodeksach Karnych, ktore
pozostawalty w mocy od 1932 r.,, uwage nalezaloby skupi¢ na fakcie, iz istota
odpowiedzialnosci karnej obowigzujaca w obecnej chwili zawarta byta juz w tresci art. 1
Rozporzadzenia Prezydenta Rzeczypospolitej z dnia 11 lipca 1932 r. Kodeks Karny.
Brzmienie tego zapisu bylo bowiem nastepujace: ,,odpowiedzialnosci karnej ulega ten, kto
dopuszcza si¢ czynu, zabronionego pod grozba kary przez ustawe obowigzujaca w czasie jego

popehienia” *°

. J. Makarewicz zwazyl, iz pociagni¢gcie do odpowiedzialnosci za dane
przestepstwo mogto mie¢ miejsce wylgcznie wtedy, gdy ustawa karna grozita zastosowaniem
kary za spetnienie tegoz przestgpstwa. Mialo to obrazowac stanowisko nowozytnego prawa
karnego, zgodnie z ktérym nie byto mozliwym karanie za czyn ,,najbardziej nawet spolecznie
szkodliwy” — jezeli nie byt zagrozony on karg, nie wypelial on znamion czynu
zabronionego®’. Przejrzysto$é oraz legalnosé dzialan wymiaru sprawiedliwosci zapewniat
zapis zawarty w art. 98 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej z 1921 r., zgodnie z ktorym
wszczecie $cigania oraz wymierzanie kary obywatelowi dopuszczalne bylo jedynie na
zasadach majacych zrodto w obowiazujacej ustawie™.

Wiodaca zasad¢ odpowiedzialno$ci karnej zawarta w art. 1 Kodeksu Karnego z 1997
r. posiadat rowniez Kodeks Karny z 19 kwietnia 1969 r., ktérej brzmienie zostato nakreslone
W nastepujacy sposob: ,,odpowiedzialno$ci karnej podlega ten tylko, kto dopuszcza sie¢ czynu
spolecznie niebezpiecznego, zabronionego pod grozba kary przez ustawe obowigzujaca w
czasie jego popelnienia”AZ. Zauwazalny na pierwszym planie jest zapis o czynie ,,spotecznie
niebezpiecznym”, ktorego brak w Kodeksie Karnym z 1932 r. Interpretacji tego elementu,
sktadajacego si¢ na istote odpowiedzialnos$ci karnej, dokonat Sad Najwyzszy w dniu 5
listopada 1985 r., twierdzac, iz ,,na spoteczne niebezpieczenstwo czynu sktadajg si¢ nie tylko
czynniki obiektywne z nim zwigzane, jak rodzaj i rozmiar szkody wyrzadzonej lub grozace;j
dobru podlegajacemu ochronie prawnej oraz sposdb dziatania sprawcy, ale takze czynniki
subiektywne, jak rodzaj i posta¢ winy, stopien zawinienia oraz pobudki i1 cele jego

przestepnego dziatania itp.”**,

% Rozporzadzenie Prezydenta Rzeczypospolitej z dnia 11 lipca 1932 r. Kodeks Karny, Dz.U. 1932 nr 60 poz.
571.

0 Makarewicz J., Kodeks Karny z komentarzem, trzecie wydanie, Wydawnictwo Zaktadu Narodowego Imienia
Ossolinskich, Lwow 1932 1., s. 47.

! Ustawa z dnia 17 marca 1921 r. - Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej, Dz.U. 1921 nr 44 poz. 267.

#2 Ustawa z dnia 19 kwietnia 1969 r. Kodeks Karny, Dz.U. 1969 nr 13 poz. 94.

* Wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 5 listopada 1985 r. o sygn. akt Rw 991/85, OSNKW 1986/5-6/40.
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Aby moéc oceni¢ czy czyn, ktorego dokonano, stanowil przestgpstwo, koniecznym
bylo (w mys$l zasady wyrazonej w art. 1 obowigzujacego Kodeksu Karnego) wnikliwe
porownanie poczynionych ustalen faktycznych z przepisami prawa karnego obowigzujacego
w danym czasie. Prawidtowa kwalifikacja takiego czynu polega¢ powinna bowiem na
rozpoznaniu wszystkich znamion, ktore w ustawie okreslajg konkretny czyn. ,,Prawna ocena
czynu stanowigcego przedmiot postgpowania karnego nie moze by¢ dokonywana przy
zatartych granicach pomiedzy obowigzujacym stanem prawnym a pogladami - nawet
najstuszniejszymi i najbardziej przekonywajacymi - przedstawicieli nauki, prawa lub s¢dziego
stosujacego prawo w praktyce, na ksztatt postulowanych przysztych uregulowan prawnych”44.

Nie nalezalo wigc, dla glebszego zrozumienia pojgcia ,,spotecznego
niebezpieczenstwa”, poszukiwa¢ konkretnego klucza oraz ram znaczeniowych. Owe
»Spoleczne niebezpieczenstwo” traktowa¢ winno si¢ jako konwencjonalng nazwe
przestgpstwa stanowigcego ujemny tadunek spoleczny; czynu, ktéry narusza pewne dobro,
ktére ma dla spoteczefistwa znaczenie™.

W obecnie obowigzujacym Kodeksie Karnym z 1997 roku kwestia odpowiedzialnos$ci
karnej ksztattuje si¢ w formie niemal niezmienionej. ,,Dla bytu przestepstwa niezbgdna jest
jego materialna cecha (art. 1 § 2 k.k. w zw. z art. 115 § 2 k.k.). Przestgpstwem jest czyn nie
tylko formalnie wyczerpujacy znamiona okreslone w ustawie karnej, ale 1 godzacy w
substancjalne dobra spoteczne, uznawane przez spoleczenstwo i pozostajace pod ochrong nie
tylko prawa karnego, ale i innych systemoéw normatywnych. Czyn ten musi wykazywac
obiektywna aspoteczno$¢ jako skierowany przeciwko wartosciom akceptowanym przez

»46  Brak zatem stwierdzenia (jak w brzmieniu tego przepisu z Kodeksu

spoleczenstwo
Karnego z 1969 r.), iz czynem, z ktorym wigze si¢ odpowiedzialno$¢ karna, jest czyn
spotecznie niebezpieczny, nie powoduje, iz spoleczna szkodliwo$¢ czynu przestaje by¢
podstawowym kryterium w ocenie prawnej danego zachowania sprawcy. Skuteczno$¢ i
poprawno$¢ tejze analizy zapewniajg zapisy zawarte w art. 115§2 k.k., stanowigce
enumeratywne wyliczenie faktorow wplywajacych na szkodliwos¢ spoteczng danego czynu.
»3ad bierze pod uwage rodzaj i charakter naruszonego dobra, rozmiary wyrzadzonej lub

grozacej szkody, sposob i1 okolicznosci popehienia czynu, wagg naruszonych przez sprawce

obowiazkow, jak rowniez posta¢ zamiaru, motywacj¢ sprawcy, rodzaj naruszonych regut

* Postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 27 kwietnia 1994 r. o sygn. akt I KZP 6/94, Lex nr 45491,

*>W. Wolter, Z problematyki odpowiedzialnosci karnej na podstawie kodeksu z 1969 r., Palestra 13/8 (140), s. 8-
30.

* Wyrok Sadu Apelacyjnego w Krakowie z dnia 17 marca 2016 r. 0 sygn. akt 11 AKa 301/15, KZS 2016/4/17.
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ostroznos$ci 1 stopien ich naruszenia™*’. Tak wigc mimo niezachowania formy przepisu w
brzmieniu z Kodeksu Karnego z 1969 roku, spoteczna szkodliwo$¢ czynu zostata ujeta jako

jeden z podstawowych czynnikow warunkujacych odpowiedzialno$¢ karng sprawcy.

3. Pojecie niepoczytalnosci w polskim prawie karnym po 1932 r.

Aby mozliwe bylo pociagniecie sprawcy do odpowiedzialnosci karnej, warunkiem
koniecznym jest podleganie przez niego karze. Wina, ktora jest relacjonowana do czynu
zabronionego i wina w sensie prawnokarnym — ona tylko moze stanowi¢ o podstawie
odpowiedzialnosci karnej. Okolicznosci, ktére zwigzane s3 z wylgczeniem tejze
odpowiedzialno$ci, unormowane zostaty w Kodeksie Karnym z 1932 r. jako okolicznosci
wylaczajace zawinienie*®. Nie zostala tam, co prawda, zawarta definicja niepoczytalno$ci
wyrazona wprost®’, jednak art. 17 wspomnianego Kodeksu stanowit: ,,nie podlega karze, kto
w chwili czynu, z powodu niedorozwoju psychicznego, choroby psychicznej lub innego
zaktocenia czynnosci psychicznej, nie mogt rozpoznac znaczenia czynu lub pokierowac¢ swem
postepowaniem”. Autor tej ustawy zatozyl, iz to wiasnie zdolno$¢ nalezytego pojmowania
Swiata zewnetrznego jest gldwnym warunkiem poczytalnosci, a pozbawieni tej zdolnos$ci sa
»idjoci”, ludzie nie zdajacy sobie sprawy z otoczenia, osoby, u ktoérych zachodzi paraliz
postepujacy lub halucynacjeso. Obok jednak wywodzi, iz ,,nie tylko spostrzega¢ nalezy, ale
takze wyciagga¢ ze spostrzezen nalezyte wnioski”. Mowa zatem o uleganiu zludzeniom,
falszywych wnioskach majacych swoje podstawy w chorobach umystowych (paranojach).
Warunek trzeci, ktorego brak zdaniem autora Kodeksu powoduje niepoczytalno$é, jest to
wrazliwos¢ na pobudki. Mowa o pobudkach naturalnych, jakimi sg potrzeby zaspokojenie
glodu, popedu, méciwosci czy proznosci. W przypadku, gdy cztowiek pozostaje niedostepny
na oddziatywanie bodzcow z zewnatrz, jest niezdrowy moralnie (zachodzi wowczas tzw.
moral insanity). Niedostepnos$¢ dla pobudek moze przejawiac¢ si¢ w dwoch postaciach — albo
sprawca niedostatecznie je rozumie, albo tez wprawdzie je rozumie, jednak nie posiada
wystarczajaco sily, by jego dziatanie byto z nimi zgodne®".

Zdaniem Makarewicza, ,niepoczytalnym jest osobnik, ktory znajduje si¢ w Stanie

niemozno$ci rozpoznania warto$ci czynu lub pokierowania swoim dziataniem zgodnie z tym

" Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks Karny, Dz.U. 1997 nr 88 poz. 553 z p6zn. zm.

8 Kwestia niepoczytalnosci jest zagadnieniem psychiatrii, ktora daje sedziemu materiat do zdecydowania, czy
mozna sprawcy przypisaé wing, a stwierdzenie niepoczytalnosci wyklucza wing bez potrzeby dalszych
rozwazen” - wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 23 stycznia 1952 r. wydany w sprawie o sygn. akt | K 1575/51,
OSNK 1952/4/51.

* A. Golonka, Niepoczytalnosé i poczytalnosé ograniczona, wyd. LEX 2013.

%0 J. Makarewicz, Kodeks Karny z komentarzem.. ., op. cit., s. 70.

5 Tamze, s. 71.
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rozpoznaniem”. Ujecie niepoczytalnosci traktowat on zatem wyltacznie przez pryzmat czysto
psychologiczny. Niepoczytalno$¢ jako swego rodzaju anormalno$¢ pojmowat poprzez analize
nastroju duchowego®%.

Metoda psychologiczna, ktora w glownej mierze ksztaltuje sytuacje sprawcy
niepoczytalnego w Kodeksie Karnym z 1932 r., nie skupia si¢ na przyczynach, ktore
wptywaja na odmienny stan psychiczny sprawcy. Za przewage metody psychologicznej
uznawano wowczas kompetencje s¢dziego do orzekania o stanie poczytalnosci oskarzonego
w procesic karnym. Odmienne S$wiatto na niepoczytalno$¢ sprawcy rzucala metoda
psychiatryczna, ktora skupiata si¢ jedynie na objawach. Makarewicz krytykowal ponadto
metode, ktora zawierala si¢ we francuskim Code Penal z 1810 roku®®, gdyz nie uznawat faktu,
by jedynie biegly — jako specjalista z zakresu psychiatrii — miat decydowac¢ o podstawach
odpowiedzialnosci sprawcy54.

Kodeks Karny z roku 1932 r. do przypisania winy sprawcy czynu przewidywat
konieczno$¢ wystapienia ,,przytomnosci sprawcy w chwili dokonywania przestepstwa”.
Przeciwstawna nieprzytomno$¢ mogta by¢ skutkiem ostrej goraczki, ataku epileptycznego czy
tez zazycia substancji psychotropowych lub alkoholu w nadmiarze®. Z wystepujacym w art.
17 Kodeksu Karnego z 1932 r. upojeniem alkoholicznym wigze si¢ koncepcja actio libera in
causa, ktora naktada petng odpowiedzialnos¢ karng na sprawce, ktory co prawda popetnit
czyn w stanie takiego upojenia, ze nie byl ,,przytomny”, by poja¢ znaczenie swego dziatania,
ale wprawit si¢ w taki stan wlasnie w celu dokonania czynu zabronionego. Taki czyn byt
charakteryzowany wowczas jako dziatanie wolne (actio libera), nieskrgpowane, ,,bedace
przyczyna skutku przestepnego (in causa)’™®.

»Poczytalno$¢” jako stan czlowieka pozwala uzna¢ sprawce czynu zabronionego za
»podmiot przestepstwa”, a takze stanowi warunek ponoszenia przez niego odpowiedzialno$ci
karnej. Juz Franz von Liszt wskazywal, Ze ,,bez poczytalnosci nie jest mozliwa wina, a przez

to 1 przeste;pstwo”57

. W Kodeksie Karnym z 1932 r. niepoczytalny sprawca ,,nie podlegat
karze”. Tak nieprecyzyjne sformutowanie przepisu powodowalo, iz niepoczytalnos¢ nie byta
wprost ujmowana jako okoliczno$§¢ wylaczajaca wing. Sad Najwyzszy jednak w swym

postanowieniu z dnia 22 stycznia 1938 r. (ktéremu wowczas zostala nadana ranga zasady

%2 ). Makarewicz, Prawo karne. Wyklad poréwnawczy z uwzglednieniem prawa obowigzujgcego w

Rzeczpospolitej Polskiej, Lwow—Warszawa 1924, s. 118.

53 Nie ma przestepstwa, jezeli sprawa znajdowat sie w stanie obtakania (en état de demence)”
5 J. Makarewicz, Prawo karne. Wykiad poréwnawczy..., op. cit., s. 118.

% J. Makarewicz, Kodeks Karny z komentarzem.. ., op. cit., s. 72.

% A. Golonka, op. cit.

5 F. von Liszt, Lehrbuch des Deutschen Strafrechts, Berlin 1900, s. 144,
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prawnej) nadat kierunek analizom tego przepisu, wskazujac, iz przypisanie winy sprawcy
niepoczytalnemu jest niemozliwe®®. Z powyzszego rozumienia tresci tegoz przepisu wynika
jednoznacznie, iz pojecie ,,innych zaktdcen czynnosci psychicznych” ujmowane powinno by¢
mozliwie szeroko i nie powinno sprowadzac si¢ do stwierdzenia, iz niesienie poczytalnosci
sprawcy warunkowane moze by¢ warunkowane jedynie stanami psychopatologicznymi. J.
Makarewicz przyjat, iz stusznie Sad Najwyzszy ujal posta¢ niepoczytalnosci, w ktorym uznat,
ze inne zakldcenia czynnosci psychicznych moga mie¢ swa przyczyng niezwigzang z choroba
psychicznqS%O.

Dopiero wraz z Kodeksem Karnym z 1969 r., a doktadniej za sprawa unormowania
zawartego w art. 25 §1, wprowadzono rozwigzanie, ktére w gtownej mierze zostato wcielone
w swej postaci do obecnie obowigzujacego Kodeksu Karnego z 1997 r. Mowa o rozwigzaniu
dotyczacym braku popetnienia przestepstwa przez sprawcg niepoczytalnego. Wspomniany
art. 25 §1 k.k. z 1969 stanowit, iz ,,nie popetnia przestepstwa, kto z powodu niedorozwoju
umystowego, choroby psychicznej lub innego zakldcenia czynnosci psychicznych nie mogt w
chwili czynu rozpoznaé jego znaczenia lub pokierowaé¢ swym postgpowaniem”.

Obecny ksztatt art. 31 §1 k.K. stanowi niemal powtdrzenie zapisu zawartego w
Kodeksie Karnym z 1969 r., z ta jednak rdéznica, ze w $lad za postulatami podnoszonymi
przez psychiatréw, w miejsce niedorozwoju umystowego (bedacego jednym z czynnikow
powodujacych niepoczytalnos¢ sprawcy) wecielono ,,uposledzenie umystowe”, ktore jest
pojeciem szerszym, bowiem obejmuje stany pourazowe mozgu, w wyniku ktorych zanikaja
poszczegolne funkcje mozgu®,

Nie jest obecnie spornym, zaro6wno Ww orzecznictwie jak 1 doktrynie, iz

niepoczytalnos¢ nie powinna by¢ oceniana w sposob abstrakcyjny, ale musi pozostawaé

%8 Moznos¢ przypisania "winy" w rozumieniu art. 14 k. k. jest zatem w przypadku art. 17 § 1 k. k. wylaczona i
W oczywistym nastgpstwie wylaczona jest mozno$¢ przypisania przestepstwa wobec braku zasadniczego
warunku odpowiedzialno$ci karnej, mianowicie wlasnie woli przestgpczej wedle art. 14 k. k. Z tego tez powodu
trzeba bezwzglednie odrzuci¢ przypuszczenie, jakoby zwrot "nie podlega karze" zawieral wskazowke, ze
niepoczytalnemu nalezy przypisa¢ przestgpstwo, czyli wedle techniki orzekania uzna¢ go "winnym", a tylko nie
wymierza¢ kary; nie mozna temu zwrotowi nadawa¢ znaczenia sprzecznego z istota przestgpstwa, ktore bez
warunku woli z art. 14 k. k. w ogole nie istnieje” (Postanowienie Sadu Najwyzszego 7 sedzidw z dnia 22
stycznia 1938 r. o sygn. akt | K 2126/37).

M. Cieslak, K. Spett, A. Szymusik, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym, Wydawnictwo Prawnicze,
Warszawa 1991, s. 30.

% Mowa o pogladzie, ktéry zaprezentowal Sad Najwyzszy w wyroku z dnia 6 lutego 1935 r. wydanym w
sprawie o sygn. akt | K 1075/34 — ,art. 17 k.k. przeciwstawia stany chorobowe innym zakléceniom czynnosci
psychicznych, ktorych zrodtem moga by¢ przyczyny, nie majace nic wspdlnego z choroba psychiczna, jakimi sa
intoksykacje, okres dojrzewania plciowego, menstruacja, brzemienno$¢, a takze wzruszenie steniczne i
asteniczne, jak gniew, przerazenie itp., oczywiscie pod warunkiem, by byly tak silne, zeby powodowaly zupelny
zanik dziatania intelektu lub woli, tj. mozno$ci rozpoznania znaczenia czynu lub kierowania postgpowaniem”.

81 ). Giezek, Kodeks Karny. Czesé ogolna. Komentarz, wyd. 11, Wolters Kluwer, Warszawa 2012, s. 264.
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zawsze w odniesieniu do konkretnego czynu®. Niepoczytalno$é, jak wynika z zapisu art. 31
§1 k.k., zachodzi wowczas, gdy w nastepstwie choroby psychicznej, upo$ledzenia
umystowego lub innego =zaktocenia czynno$ci psychicznych wystepuje niemoznosé
rozpoznania przez sprawc¢ znaczenia czynu lub niemozno$¢ pokierowania swoim
postepowaniem. Niezdolno$¢ do rozpoznania znaczenia czynu moze przybiera¢ zatem forme
niezdawania sobie sprawy przez sprawce¢ z tego, co robi, lub tez niemoznosci prawidlowe;j
oceny przedsicbranych przez niego czynow®®.

W praktyce stan niepoczytalnosci sprawcy jest oceniany za pomocg metody mieszane]
— przyczyny powstania stanu podlegaja ocenie cztonu psychiatrycznego, nastgpstwa ich zas —
za pomoca cztonu psychologicznego®.

Nie ulega watpliwo$ci, iz ustawodawca w przedmiocie pojecia ,,poczytalnosci”
czerpal w niematej mierze rowniez z definicji pochodzacych wprost z jezyka polskiego, ktory
to pozwala uja¢ ,,poczytalno$¢” jako stan rozporzadzania pelnig wltadz umystowych 6
$wiadomo$¢, odpowiedzialnos¢ za swoje czyny ® . Pojeciem kontrastujacym do
»poczytalnosci” jest ,,niepoczytalno$¢”, ujmowana jako ,,niemozno$¢ poczytania sprawcy
czynu zabronionego przez ustawe karna, jako czynu zawinionego™®’. Osoba niepoczytalna
charakteryzowana jest za$ jako kto$, kto ma zaburzenia psychiczne lub intelektualne, ktore
sprawiaja, ze nie jest zdolny do przewidywania skutkow swoich czyndéw 1 moze zachowywac
si¢ nieobliczalnie™®,

Ujecie stanu niepoczytalno$ci przez pryzmat psychiatryczno-psychologiczny
(mieszany), a wigc w sposOb przyjmowany stale przez najwazniejsze Kodeksy Karne
poczynajac od roku 1932, wigze si¢ z uznaniem, iz jest to stan zdrowia psychicznego

cztowieka lub jego psychicznego funkcjonowania, ktory jest ograniczony w czasie®. W

82 Tak dat wyraz pogladowi rowniez Sad Najwyzszy w wyroku z dnia 13 stycznia 1978 r. o sygn. akt V KR
183/77, OSNPG 1978, nr 7, poz. 76: ,,O niepoczytalnosci i ograniczonej poczytalnosci nalezy moéwi¢ w
powiazaniu z konkretnym czynem sprawcy. Moze si¢ bowiem zdarzy¢, ze dany sprawca w odniesieniu do czynu
wczesniej dokonanego mial ograniczona zdolno$¢ rozpoznania tego czynu 1 pokierowania swym
postgpowaniem, a w odniesieniu do czynu pozniejszego posiada zachowana poczytalno$¢”.

%3 ). Giezek, Kodeks Karny. Czes¢ ogdlna..., op. Cit., s. 266.

% P. Koztowska-Kalisz, M. Budyn-Kulik, M. Kulik, M. Mozgawa (red.), Kodeks Karny. Komentarz, wyd. VII,
wyd. Wolters Kluwer, Warszawa 2015, s. 101.

% W. Doroszewski (red.), Stownik jezyka polskiego. Tom V1. P-Pr, wyd. Wiedza Powszechna, Warszawa 1964,
s. 592.

% M. Arcta, Stownik ilustrowany jezyka polskiego, Tom 2, wyd. M. Arcta, Warszawa 1916, s. 137.

%7'S. Puzyfski [w:] Encyklopedyczny stownik psychiatrii, pod red. L. Korzeniowskiego i S. Puzynskiego, wyd.
I, wyd. PZWL, Warszawa 1978, s. 254.

% J. Kartowicz, A. Kryhski, W. Niedzwiedzki, Stownik jezyka polskiego, Tom III, Warszawa 1900-1927, s. 329.
% Ograniczony w czasie oznacza odniesienie do czasu popelnienia przestepstwa przez sprawce, nie moze
za$ sprowadzac si¢ do stwierdzenia, iz skoro w danym przypadku klinicznym wystgpuje jakiekolwiek zaburzenie
psychiczne, to powoduje ono niemozno$¢ rozpoznania znaczenia przedsigbranych czynow przez caly czas jego
wystepowania — tak za wyrokiem Sadu Apelacyjnego w Biatymstoku z dnia 15 pazdziernika 2015 r. o sygn. akt I
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czasie tym czlowiek nie jest w stanie rozpozna¢ $§wiadomie, w jakiej sytuacji si¢ znalazi, ale
takze niezdolny jest do postrzegania faktycznego i prawnego jej kontekstu. Kontrola
wlasnych procesoéw psychicznych, a co za tym idzie — dziatan — jest niemozliwa’.

W przypadku naruszenia porzadku prawnego niezbedna jest indywidualna kliniczna
diagnoza sprawcy, jego osobowosci oraz sytuacji psychologicznej71, na potrzeby ustalenia,
czy sprawca w czasie popelnienia czynu zabronionego byt poczytalny, czy tez zachodzito
zmniejszenie lub wylaczenie jego poczytalnosci. Ma to zwigzek z sytuacja motywacyjna
sprawcow, ktore oddziatujg na ich zachowanie poprzez réznorodne procesy wewnetrzne. Stan
psychiczny sprawcy ma znaczenie dopiero wowczas, gdy dokonane zostang ustalenia o
dopuszczeniu si¢ przez niego czynu zabronionego. ,,Zaden przepis prawa nie zwalnia sadu z
obowigzku ustalenia, czy oskarzony, ktory wedtug opinii psychiatréw jest niepoczytalny w
rozumieniu art. 31 §1 k.k., popenit zarzucany mu czyn. Musi wi¢c zachodzi¢ zbiezno$¢ w
czasie dwoch zaszto$ci: czynu oskarzonego oraz jego niepoczytalnosci” (za: wyrok Sadu
Najwyzszego z dnia 5 marca 2002 r.)".

Wskazywane przez ustawodawce stany biologiczno-psychiatryczne, ktoére uznaje si¢
za anormalne, a wigc przeciwne do pojecia ,,zdrowia psychicznego”, tj. choroba psychiczna,
uposledzenie umystowe, inne zaklocenie czynno$ci psychicznych, w znaczny sposob
ksztattujg §wiadomos$¢ 1 procesy wolicjonalne sprawcy. Sam fakt wystagpienia przestanki o
charakterze medycznym nie warunkuje niepoczytalnosci, tak samo jak sam brak swiadomosci
bez zwigzku przyczynowego z medycznymi przyczynami jego wystapienia nie pozwala na
uznanie sprawcy za niepoczytalnego”. Schemat okreslania pojecia niepoczytalnosci mozna
przedstawi¢ za pomocg dwodch czlondéw: czlonu medycznego (choroba psychiczna,
uposledzenie umystowe, inne zaklocenie czynnoS$ci psychicznych) oraz cztonu

psychologicznego (niemozno$¢ rozpoznania znaczenia czynu i niemozno$¢ pokierowania

ACa 491/15 (Lex nr 1842188), w ktorym powotuje on nastgpujaca teze - ,,Nie mozna a priori przyjmowac
istnienia stanu wylaczajacego $wiadomo$¢ nawet osob chorych psychicznie lub niedorozwinigtych umystowo i
to nawet wtedy, gdy sa ubezwlasnowolnione catkowicie lub czgsciowo (powodka taka osoba nie jest), gdyz w
danym momencie dziata¢ one moga z wystarczajacym rozeznaniem, czyli w stanie tzw. lucidum intervallum”.
°T. Bojarski, J. K. Gierowski, L. K. Paprzycki, J. Lachowski, J. Majewski, £.. Pohl, Okolicznosci uchylajgce ...,
op. cit., s. 510.

™ Tamze, s. 512.

2 Wyrok SN z dnia 5 marca 2002r. 0 sygn. akt 111 KKN 329/99 (OSNKW 2002, nr 7-8, poz. 53).

73 Za wyrokiem Sadu Apelacyjnego w Warszawie z dnia 29 czerwca 2016 r. o sygn. akt Il AKa 129/16 (Lex nr
2171295) : ,.Dla przyjecia niepoczytalnosci jest niezbedne ustalenie, czy z powodu jednej z wymienionych
przyczyn psychiatrycznych wystapil potaczony z nig wiezia przyczynowa skutek psychologiczny w postaci
zardwno niemoznosci rozpoznania znaczenia czynu (niemoznos$¢ rozpoznania znaczenia czynu oznacza rowniez
niemozno$¢ kierowania postgpowaniem), jak rowniez niemoznosci pokierowania swoim postgpowaniem (przy
zachowanej zdolno$ci rozpoznania znaczenia czynu); w praktyce oba wskazane elementy tj. niezdolno$¢ do
rozpoznania znaczenia czynu i niezdolno$¢ do pokierowania swoim postgpowaniem wystepuja tacznie.
Ewentualna niepoczytalno$¢ winna by¢ ustalana w $cistym powiazaniu z konkretnym czynem sprawcy”.
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wilasnym postgpowaniem). Czton psychologiczny sktada si¢ alternatywnie z dwoch
czynnikdw — czynnika intelektu i czynnika woli. Jest wigc mozliwe, ze mimo zachowanej
swiadomos$ci 1 sprawnego intelektu wystapi takie zaburzenie sfery wolicjonalnej, ktore
uniemozliwi cztowiekowi kierowanie swym postepowaniem. Przeciwny wypadek, tj.
poprawne pokierowanie swym postepowaniem przez sprawce niezdolnego do rozpoznania
znaczenia swego czynu, nie jest uznawany za mozliwy'*. Dla przykladu W. Luniewski
przyjal, iz o poczytalnosci nie moze decydowac jedynie zdolno$¢ do prawidtowego
rozpoznania znaczenia czynu, poniewaz niejednorodne moze by¢ rozumienie pewnych faktow
1 zjawisk przez roéznych ludzi, totez nie mozna méwi¢ o jednakowej ocenie znaczenia
czyn(’)w75.

Wspomniany czton psychologiczny, ktéorego wystgpienie warunkowaé moze
zniesienie poczytalno$ci, odnosi si¢ w pierwszej kolejnosci do rozumienia ,,znaczenia” czynu,
ktory zostal przez sprawce przestepstwa popetniony. Przedmiot rozpoznawczy moze by¢ ujety
dwuwarstwowo. Na pierwszy plan wysuwa si¢ czysto fizyczny aspekt rozumienia czynu, a
wigc obejmowanie intelektem cztowieka (rozpoznanie) sensu i celu czynu — sprawca zdaje
sobie sprawe, ze jego zachowanie ma na celu okreslone zdarzenie w §wiecie rzeczywistym (tj.
swiadomos$¢, ze pchnigcie nozem innego czlowieka w miejsce, gdzie znajdujg si¢ wazne dla
funkcjonowania organizmu narzady, np. serce, spowodowa¢ moze skutek w postaci §mierci
tego cztowieka). Drugim aspektem rozumienia znaczenia czynu jest jego posta¢ moralna i
spoteczna, ktéra immanentnie zwigzana jest z oceng materialnokarng danego czynu76.

Czlon psychiatryczny, ktory stuzy definiowaniu stanu poczytalno$ci, manifestuje si¢
przede wszystkim w nastepstwie odchylen, ktore zachodza w zakresie normy psychicznej, a
ktore implikuja nastepstwo w postaci braku zdolnoSci do rozpoznania znaczenia czynu i
mozliwosci kierowania postepowaniem’’.

Podkresli¢ nalezy, ze przy dokonywaniu analizy niepoczytalno$ci sprawcy nastgpuje
pewien podzial, ktory wynika z wzajemnego oddzialywania na siebie dwoch dziedzin nauki —
psychiatrii sagdowej oraz prawa. Pojgcie ,,niepoczytalno$¢” zostato zatem stworzone na

potrzeby jego wykorzystywania w odniesieniu do przypisania odpowiedzialnosci. ,,Aby

" J. Heitzman, 1. Markiewicz, Niepoczytalnos¢ — doktryna, praktyka, skuteczno$é, alternatywa, Psychiatria Po
Dyplomie 2012, tom 9, nr 3, s. 46.

> 'W. Luniewski, Zarys psychiatrii sqdowej. Czes¢ ogélna, Warszawa 1950, s. 15.

® M. Cieslak, K. Spett, A. Szymusik, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym..., op. cit., s. 34.

" J K. Gierowski, L.K. Paprzycki, Niepoczytalnos¢ i psychiatryczne Srodki zabezpieczajgce. Zagadnienia
prawno-materialne, procesowe, psychiatryczne i psychologiczne, wyd. C.H. BECK, Warszawa 2013, s. 67.
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istniata niepoczytalnos¢, konieczne jest, by anormalne stany biologiczno-psychiatryczne

. o 78
rzutowaly na §wiadomos$¢ lub wolg”"".

4. Istota poczytalnosci ograniczonej

Z pojeciem niepoczytalnosci nieodzownie laczy si¢ pojecie poczytalnosci
ograniczonej. Nie mozna zaprzeczy¢, iz w psychice ludzkiej wystepuja nie tylko stany
niepoczytalnosci i pelnej poczytalnosci, ale wiele jest stanow posrednich. Taki zatem stan,
ktoéry nie wylacza odpowiedzialnosci karnej, ale jednoczes$nie nie pozwala na uznanie, iz
sprawca mial zdolno$¢ do rozpoznania znaczenia swojego czynu i pokierowania swoim
postgpowaniem, nazywa si¢ ,,poczytalnoscig ograniczong”, ,,poczytalnoscig zmniejszong” lub
,,umniejszonq”m.

Juz w Kodeksie Karnym z 1932 r. zaobserwowac mozna zapis zawarty w art. 18, ktory
przewidywat: ,jezeli w chwili popetnienia przestgpstwa zdolno§¢ rozpoznania czynu lub
kierowania postgpowaniem byla w znacznym stopniu ograniczona, sagd moze zastosowaé
nadzwyczajne ztagodzenie kary”. Taka regulacja wychodzita naprzeciw czeSciowej
odpowiedzialno$ci sprawcow, ktorych stan mozna bylo umies$ci¢ pomigdzy catkowitym
brakiem odpowiedzialno$ci za czyn w wyniku zaistnienia niepoczytalnos$ci a stanem
zdolno$ci do pojmowania znaczenia czynu i kierowania swym postgpowaniem (czyli a
contrario — poczytalnosci). Ustawodawca przewidzial bowiem stan, w ktorym jednostka jest
czesciowo ,,anormalna” w wyniku ,,przemijajacego zatrucia, np. truciznami odurzajacymi,
wzglednie przemijajacej choroby (goraczka)”®. Zastosowanie tego przepisu bylo jednak
wylaczone w przypadku, gdy sprawca z wilasnej winy wprowadzil si¢ w stan odurzenia, a
nastgpnie dopuscil si¢ czynu zabronionego (tak przewidywat §2 wspomnianego art. 18 swym
brzmieniem ,,przepisu §1 nie stosuje si¢, gdy ograniczenie zdolnosci jest skutkiem odurzenia
wynikajacego z winy sprawcy”). Ta surowos¢ miata zastosowanie wylacznie do wypadkow
zawinionego odurzenia, nie do sytuacji, gdy czynnosci psychiczne byly zaktocone w inny
sposob, nawet z winy tegoz sprawcy®.

Literalne brzmienie przepisu art. 18 Kodeksu Karnego z 1932 r. zostato wcielone do
Kodeksu Karnego z 1969 r. Roznica jednak przebiegata w kwestii wytgczenia zastosowania

przepisoOw dotyczacych niepoczytalnosci 1 poczytalnosci ograniczonej ,,gdy sprawca wprawit

M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym, Wydawnictwo Prawnicze, Warszawa 1977,
s. 25.

I Tamze, s. 42.

8 J. Makarewicz, Kodeks Karny z komentarzem. .., op.cit., s. 74.

* Ibidem.
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sic¢ w stan odurzenia powodujacy wylaczenie lub ograniczenie poczytalnosci, ktore
przewidywal albo mogt przewidzie¢”. Taka zmiana wynikata z wcze$niejszych postulatow w
pisSmiennictwie odnoszacych si¢ do zapisow Kodeksu Karnego z 1932 r. Niewatpliwie
redakcyjne zabiegi, ktore polegaty na umieszczeniu w jednym artykule regulacji dotyczacych
niepoczytalnosci 1 poczytalnosci ograniczonej, wplynety na pojmowanie tego drugiego stanu
sprawcy przez pryzmat czynnikow psychiatrycznych i psychologicznych okreslajacych stan
niepoczytalnosci®. Ze wzgledow rzeczowych niemozliwym, a raczej — niewlasciwym, byloby
oderwanie pojgcia poczytalnosci ograniczonej od pojecia niepoczytalnosci, poniewaz art 25
§2 k.k. wskazuje tylko na okolicznosci rozne od tych, ktore definiujg niepoczytalnos¢, nie za$
powtarza takze te, ktore sg tozsame.

Elementem, ktéry moze budzi¢ kontrowersje, jest charakteryzowanie ograniczonej
poczytalno$ci w sposdb ilosciowy. Zwrot ,,w znacznym stopniu” (co do zdolnosci
rozpoznania znaczenia czynu i pokierowania postgpowaniem) jest zwrotem nieostrym, a to
wlasnie ,caly cig¢zar pojegcia ograniczonej poczytalno$ci spoczywa na tym stowie, tak
brzemiennym w swoich konsekwencjach”®. W praktyce sadowej zdarza sic bowiem, ze
opiniowany przez bieglego psychiatre sprawca wykazuje pewne odchylenia od normy, ktore
jednak nie statuuja ograniczenia poczytalno$ci w stopniu znacznym. Nastepstwem takiej
sytuacji jest ponoszenie przez sprawce peinej odpowiedzialnosci karnej, poniewaz z uwagi na
jego stan psychiczny niemozliwe jest zastosowanie nadzwyczajnego ztagodzenia kary84.

W obecnej postaci przepis art. 31 §2 k.k.® rozni sie jedynie okresleniem ,,czasu”
popehnienia czynu, nie ,,chwilg” jego popetnienia, co moze by¢ wyrazem ustawodawcy w
dazeniu do klarownego i precyzyjnego okreslenia tego pojecia. Sformutowanie okreslajace
ograniczong poczytalno§¢ pomija wprawdzie w swym dostownym brzmieniu czion
psychiatryczny, jaki jest uwidoczniony w art. 31 §1 k.k. dotyczacym niepoczytalnosci (pod
pojeciem ,,choroby psychicznej, uposledzenia umystowego lub innego zakldcenia czynnosci
psychicznych”).  Wspomniane jednak potaczenie obu zapisow, dotyczacych stanu
$wiadomosci sprawcy, pocigga za sobg potrzebe analizowania jego sytuacji prawnokarnej
przez pryzmat tych samych czynnikéw, uznawanych za geneze wystapienia pewnego stanu,

ktory odbiega od stanu poczytalnosci®.

82 A. Golonka, op. cit.

8 M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym..., op. cit., s. 44.

84 Tamze, s. 45.

% Art. 31 §2 kk. ,Jezeli w czasie popelnienia przestepstwa zdolno$¢ rozpoznania znaczenia czynu lub
kierowania postgpowaniem byla w znacznym stopniu ograniczona, sad moze zastosowa¢ nadzwyczajne
ztagodzenie kary”.

8 W. Swida, Prawo karne. Czesé ogélna, wyd. PWN, Warszawa 1986, s. 199.
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Zasadniczym (i wilasciwie jedynym) rozréznieniem poczytalnoSci ograniczonej od
niepoczytalnosci jest okoliczno$¢, ze sprawca posiadajacy ograniczong poczytalno$§¢ ma
zdolno$¢ do rozpoznania znaczenia przedsigbranego czynu 1 kierowania swoim
postepowaniem, jednak sg one w znacznym stopniu ograniczone (tak przy niepoczytalnosci sg
one zniesione)87. Nie jest wiec wylaczona wina sprawcy przestepstwa, ale z uwagi na stopien
ograniczenia poczytalnosci i okoliczno$ci zachodzace w sprawie, jej cigzar jest odpowiednio
umniejszony.

Istnieje wiele opinii co do tego, czy stan ograniczonej poczytalno$ci powinien by¢
przewidziany w przepisach prawa. Zwolennicy jego wykres$lenia argumentujg to tym, ze
zaklasyfikowanie danego przypadku sprawcy do stanu poczytalnosci ograniczonej czy tez
niepoczytalno$ci jest czynno$cig niezwykle trudng i rodzi¢c moze wiele naduzy¢ i
nadinterpretacji po stronie sadu lub biegtych czy obroncow®. Psychika ludzka jest jednak
niezwykle ztozona 1 stanowi skomplikowany przedmiot badan, dlatego tez sklasyfikowanie
pewnych stanéw do ,,poczytalnosci” lub ,,niepoczytalnosci” nie jest mozliwe z uwagi na
wystepujace odchylenia, atypowos$ci, zréoznicowania w postrzeganiu rzeczywistosci przez
badanego lub inne kwestie, ktore kumulatywnie powoduja, iz okre$lenie stanu sprawcy nie
moze by¢ scharakteryzowane jednoznacznie 8 Podejmujac probe uscislenia definicji
poczytalno$ci ograniczonej, przyja¢ nalezy, ze jest to okreslenie powstale w celu
scharakteryzowania takich standw psychicznych sprawcow, ktoére znacznie obnizajg
prawidlowe rozpoznanie przez nich znaczenia czynu i kierowanie postgpowaniem, bedacych
wynikiem choroby psychicznej, uposledzenia umystowego lub innego zakldcenia czynno$ci
psychicznych.

Pochylajac si¢ nad definiowaniem stanu poczytalnosci ograniczonej, warto wskaza¢ na
fakt, iz prawo karne przewiduje mozliwos¢ zastosowania wobec sprawcy czynu zabronionego
instytucji, ktéra pozwala na nadzwyczajne zlagodzenie kary wymierzanej sprawcy w
przypadku, gdyby nawet najnizsza kara przewidziana za dany czyn okazalaby si¢ zbyt surowa
przez wzglad na jego wtasciwosci osobiste lub okoliczno$ci wystepujace przy popelnionym
czynie * . Istotg tej regulacji jest mozliwo$¢ wymierzenia przez sad kary pozbawienia
wolno$ci ponizej dolnej granicy ustawowego zagrozenia badZz na zastosowaniu kary
nieizolacyjnej w miejsce pozbawienia wolnos$ci, a w wyjatkowych wypadkach na odstgpieniu

od jej wymierzenia w ogole. Kara w wymiarze nadzwyczajnie ztagodzonym nie moze jednak

8 M. Filar (red.), Kodeks Karny. Komentarz..., op. cit., s. 176.

8 W. Luniewski, Wyklady z dziedziny psychopatologii kryminalnej i psychiatrii, \Warszawa 1937, s. 104.
8 A. Golonka, op. cit.

% |, Gardocki, Prawo karne..., op. cit., s. 196.
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w zadnym wypadku przekroczy¢ podstawowego najnizszego zagroZeniagl. Jako ogodlng 1
zasadnicza podstawe stosowania nadzwyczajnego ztagodzenia kary traktowaé nalezy art. 60
§2 k.k., ktéry stanowi, iz ,,w szczegdlnie uzasadnionych wypadkach, kiedy nawet najnizsza
kara przewidziana za przestgpstwo bytaby niewspoimiernie surowa” 2. Oznacza to, ze W
niektorych przypadkach wymierzenie kary zgodnie z jej ustawowym zagrozeniem mogltoby
by¢ niewspotmiernie wysokie w stosunku to stopnia zawinienia, ewentualnie kara bytaby zbyt
dolegliwa, majac na wzgledzie realizacj¢ celow prewencji, zaréwno indywidualnej, jak i
og()lnejgs.

Poczytalno$¢ ograniczona w stopniu znacznym jest okolicznoscia, ktora daje podstawy
do zastosowania przez sad nadzwyczajnego zlagodzenia kary®®, poniewaz rzutuje istotnie na
ustalenie stopnia zawinienia. Stwierdzenie ograniczenia poczytalnosci w stopniu, o ktorym
mowa w art. 31 § 2 kk. daje mozliwo$¢ sadowi zastosowania wobec sprawcy
nadzwyczajnego ztagodzenia kary w mysl art. 60 § 1 kk.®.

Stan poczytalnosci ograniczonej w rozumieniu art. 31 §2 k.k. nie determinuje jednak
konieczno$ci zastosowania nadzwyczajnego zlagodzenia kary wobec takiego sprawcy - z
tresci przepisu art. 31 § 2 kk. nie wynika, Zze wobec sprawcy dzialajacego w takich
warunkach instytucja nadzwyczajnego zlagodzenia kary winna stanowi¢ regule. Sad w
procesie wymiaru kary musi mie¢ na uwadze powyzsza okoliczno$¢, jednakze nie moze
pomija¢ pozostalych dyrektyw wymiaru kary zawartych w art. 53 k.k. oraz innych
okoliczno$ci, majacych wplyw na jej uksztattowanie®.

Stopien ograniczenia poczytalnosci sprawcy ma takie znaczenie, Ze im ten stopien jest
zblizony do catkowicie zniesionej poczytalno$ci, tym szerszy powinien by¢ zakres

uwzglednienia tego faktu przy wymiarze kary®’.

SLW. Wrobel, A. Zoll, Polskie prawo karne. Cze$¢ ogdlna, wyd. Znak, Krakow 2010, s. 538.

% Art. 60 § 2 kk. wymaga do nadzwyczajnego zlagodzenia kary wyjatkowosci, nieprzecigtnosci i
nadzwyczajnosci przypadkow. Nie moga to by¢ zwyczajnie uzasadnione przypadki. Aby zastosowac
nadzwyczajne zlagodzenie kary nalezy zawsze stwierdzi¢, ze stopien zawartosci bezprawia, ktorego
odzwierciedleniem ma by¢ wymierzona kara, nie uzasadnia wymiaru kary nawet w wysoko$ci rownej dolnej
granicy ustawowego zagrozenia. Wynik tego bilansu musi jednoznacznie wskazywac na przewage okoliczno$ci
tagodzacych, co w odniesieniu do dolnej granicy ustawowego zagrozenia przewidzianego za dane przestepstwo
prowadzi¢ musi do uznania jej za zbyt surowa. Innymi stowy, przeprowadzona w kontekscie pozostatych
dyrektyw wymiaru kary analiza prowadzi do wniosku, ze celowym jest wymierzy¢ kare nadzwyczajnie
ztagodzong, aby w ten sposob zapewni¢ spetienie celéw kary — za: wyrok Sadu Apelacyjnego we Wroctawiu z
dnia 15 lutego 2012 r. o sygn. akt Il AKa 13/12 (Lex nr 1120034).

B w. Wrébel, A. Zoll, Polskie prawo karne..., op. cit., s. 538.

% K. Eichstaedt, P. Gatecki, A. Depko, Metodyka pracy bieglego psychiatry, psychologa oraz seksuologa w
sprawach karnych, wyd. LexisNexis, Warszawa 2012, s. 187.

% Wyrok Sadu Okregowego we Wroctawiu z dnia 16 kwietnia 2015 r., 111 K 46/15, Lex nr 1745336.

% Wyrok Sadu Apelacyjnego w Warszawie z dnia 16 grudnia 2016 r. Il AKa 406/16, Lex nr 2191521.

%7 Za: wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 10 kwietnia 1975 r. Il KR 365/74, OSNKW 1977, nr 7-8, poz. 83.
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§2. Rozroznienie czynnikow determinujacych poczytalnos¢ ograniczong i
niepoczytalnos¢ — czlon psychiatryczny

1. Choroba psychiczna

Sposrdéd trzech czynnikdéw wymienionych enumeratywnie przez ustawodawce w art.
31 §1 k.k., na pierwszym planie jawi si¢ choroba psychiczna. Jest to kryterium warunkujgce
niepoczytalno§¢ badz poczytalno$¢ ograniczona, ktoére jest obecne we wszystkich
wspotczesnych systemach prawa karnego. Ustawa o ochronie zdrowia psychicznego nie
zawiera wprawdzie pojecia ,,choroby psychicznej”. Mimo to, okreslenie to uzywane jest przez
ustawodawce w tekScie ustawy dosy¢ czesto % Art. 3 wspomnianej ustawy stanowi, iz
»ilekro¢ przepisy niniejszej ustawy stanowiag 0 osobie z zaburzeniami psychicznymi, odnosi
si¢ to do osoby: chorej psychicznie (wykazujacej zaburzenia psychotyczne), uposledzonej
umystowo, wykazujacej inne zaktdcenia czynnosci psychicznych, ktore zgodnie ze stanem
wiedzy medycznej zaliczane sg do zaburzen psychicznych, a osoba ta wymaga $wiadczen
zdrowotnych lub innych form pomocy i opieki niezb¢dnych do zycia w $rodowisku
rodzinnym lub spotecznym”. W §rodowisku psychiatrycznym wskazuje sie, iz z tegoz zapisu
mozna posrednio wnosi¢, iz choroba psychiczna taczy si¢ z objawami psychotycznymi.

W ogbélnym znaczeniu tego pojecia choroba psychiczna, bedaca zaburzeniem
psychicznym (jednak nie ,,innym zaktdceniem czynnosci psychicznych”, ktérym moga by¢
epilepsje, goraczka, upojenie, udar czy nawet wycienczenie fizyczne), powoduje utrate
zdolnosci chorego do realnej oceny otaczajacej go rzeczywistosci. Zgodnie z definicjg podang
w ,,Wielkim Stowniku Medycznym”, choroba psychiczna jest terminem zbiorczym, ktory
obejmuje wszystkie zaburzenia o typie psychotycznym. Wezsze znaczenie tego terminu to
psychoza. W doktrynie prawniczej wskazuje si¢ takze nierzadko na okreslenie choroby
psychicznej jako ,przewleklego procesu psychotycznego typu endogennego i organicznego

2,99

bgdz somatogennego ™. W literaturze podmiotu pod pojgciem chordb psychicznych sensu

largo wystepuja takze zaburzenia osobowosci, nerwice, zespoly otgpienne czy zaburzenia

bedace skutkiem choréb moézgu o podtozu somatycznymloo.

% S. Puzynski, Choroba psychiczna — problemy z definicjq oraz miejscem w diagnostyce i regulacjach prawnych,
Psychiatria Polska 2007, tom XLI, nr 3, s. 306.

% A, Bilikiewicz, Psychiatria. Podrecznik dla studentéw medycyny, wyd. PZWL, Warszawa 1992, s. 771.

100 M. Tomaszewska, Metodologiczny status poje¢ - przestanek ubezwlasnowolnienia na przykladzie choroby
psychicznej, Prawo i Medycyna 2008, nr 4, s. 107.
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Warto jednak zauwazy¢, ze Swiatowe klasyfikacje psychiatryczne zrezygnowaty ze
stosowania terminu ,.choroba psychiczna™®, tak na przyktad Migdzynarodowa Statystyczna
Klasyfikacja Chorob i Problemow Zdrowotnych ICD-10 (ang. International Statistical
Classification of Diseases and Related Health Problems) — migdzynarodowy system diagnozy
nozologicznej — postuguje si¢ jedynie terminem ,zaburzen psychicznych i zaburzen
zachowania”. Rozdzial zawierajacy zaburzenia rozwoju psychicznego zawiera grupy
klasyfikacyjne takie jak zaburzenia psychiczne organiczne, schizofrenia, zaburzenia
schizotypowe i urojeniowe, zaburzenia nastroju, zaburzenia nerwice, zaburzenia osobowosci,
uposledzenie umystowe, zaburzenia rozwoju psychologicznego, zaburzenia zachowania i
emocji oraz nieokreslone =zaburzenia psychiczne. Najczgsciej wystepujace choroby
psychiczne to psychozy schizofreniczne, halucynozy, zespoly urojeniowe i choroby
afektywne®®.

Objawem chorobowym (tzw. symptoma), nazywamy zaburzenie funkcji psychicznej,
ktore jest najmniej ztozone — moze by¢ to zatem omam, halucynacja czy urojenie. Objawy
chorobowe nierzadko tacza si¢ w zespoty (syndroma), ktoére w tej samej postaci moga
wystagpi¢ w roéznych rodzajowo chorobach. Z uwagi na to nie wystarczy jedynie zauwazy¢
wystapienia danego zespotu objawowego, by moc stwierdzi¢ chorobe psychiczng — nalezy
takze dokona¢ anamnezy, ktora dotyczy¢ bedzie catego przebiegu choroby, a takze rozpoznaé
czynniki etiologiczne'®,

Zgodnie z zatozeniami ICD-10, schizofrenia (wskazana jako choroba o kodzie F20)
cechuje si¢ zakloceniami myslenia 1 postrzegania. Wystepuje takze ,niedostosowany i
sptycony afekt”. Mimo czasowych deficytow poznawczych, $wiadomos¢ 1 sprawnos¢
intelektu sg zachowane. Do najwazniejszych objawOw psychopatologicznych nalezg echo
mys$li, postrzeganie urojeniowe oraz urojenia oddzialywania, wptywu lub owladniecia,
zaburzenia myslenia 1 objawy negatywne, nasytanie lub zabieranie mysli, rozglasnianie
(odstonigcie) ich, a takze glosy omamowe komentujace lub dyskutujace o chorym w trzeciej
osobie®®.

Chociaz schizofrenia czasami odnoszona jest do "osobowos$ci podzielonej", nie polega

ona na tym, ze ludzie chorzy robig sprzeczne ze sobg rzeczy. Specyfika definicji tej choroby

0L T, Bojarski, J. K. Gierowski, L. K. Paprzycki, J. Lachowski, J. Majewski, L. Pohl, Okolicznosci uchylajgce
lub umniejszajgce wine...op. cit., s. 522-523.

192 Tamze, s. 524.

193 M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym..., op. cit., s. 143.

1% Migdzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Choréb i Problemoéw Zdrowotnych. Rewizja dziesigta. Tom 1.,
Centrum Systemow Informacyjnych Ochrony Zdrowia 2012, s. 216.
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jest niejednorodna, wielu uczonych i1 badaczy nazywa ja inaczej. Harry Stack Sullivan®

uznal, iz schizofrenia nie jest w zasadzie choroba, ale stylem zycia. J. Bannister sugerowat,
iz schizofrenia jako koncepcja to semantyczny Titanic, ktory jest skazany na porazke jeszcze
przed wyplynigciem - koncepcja schizofrenii jest tak rozproszona i niespOjna, ze prawie
niemozliwa do uzycia w kontekscie naukowymlOG.

Kluczowymi cechami, ktore definiujg zaburzenia psychotyczne w schizofrenii sg
urojenia, halucynacje, zdezorganizowana mowa, razaco zdezorganizowane lub anormalne
zachowania motoryczne. Urojenia to state wierzenia, ktére wigzg si¢ z niemozliwos$cig
powstrzymania sprzecznych ze sobg zachowan. Ich tres¢ moze obejmowac rézne formy (np.
przesladowcze, somatyczne, odnoszace (ksobne), religijne, wielkosciowe, oddziatywania).
Urojenia przesladowcze przejawiaja si¢ w przekonaniu, ze kto$ bedzie krzywdzony, nekany
przez inng osobg, organizacj¢ lub grupe. Urojenia wielkosciowe polegaja na wierzeniu
chorego, iz posiada nadzwyczajne zdolno$ci czy sity, stawe lub majatek. Erotyczne urojenia
skupiaja uwage chorego na bezpodstawnym przekonaniu o czyjej§ mitosci lub
zainteresowaniu jego osobg. Urojenia somatyczne za$ polegaja na przesadnej dbatosci o
zdrowie lub funkcjonowanie organizmu®®”.

Halucynacje sa wrazeniami percepcyjnymi, ktore pojawiaja si¢ bez zewngtrznego
bodzca. Sg zywe 1 jasne, z pelng silg i wptywem normalnych wyobrazen, ale nie wystepuja
pod dobrowolng kontrolg. Moga wystgpowa¢ w sensorycznej modalnosci, ale halucynacje
stuchowe s3 w schizofrenii najczestsze (jak roOwniez w zwigzanych z nig zaburzeniami).
Halucynacje stuchowe sa zwykle do$wiadczane jako glosy, zar6wno znane, jak i nieznane
przez chorego, postrzegane przez niego jako zupeklie odrebne mysli. Te halucynacje, ktore
wystepuja podczas zasypiania (hipnagogiczne) lub budzenia si¢ (hipnopompresyjne) sa
uwazane za wystepujace w normie. Halucynacje moga by¢ tez normalng czg¢$cia
doswiadczenia religijnego w pewnym kontekscie kulturowymlOS.

Zdezorganizowane myslenie (formalne zaburzenie myS$lenia) jest zazwyczaj
wnioskowane z przeméwienia osoby chorej. Osoba moze przetaczy¢ si¢ z jednego tematu na
inny w bardzo dowolny i skrajnie btyskawiczny sposob (tzw. wykolejenie lub luzne
skojarzenia). Odpowiedzi na pytania moga by¢ skrupulatnie lub catkowicie niepowigzane.

Czasem mowa moze by¢ tak zdezorganizowana, Ze jest niemal niezrozumiata i przypomina

195 psychiatra i psychoanalityk amerykanski, jeden z przedstawicieli neopsychoanalizy.

106 £ M. Coles, Clinical Psychopatology. An Introduction, wyd. Routledge & Kegan Paul, London 1982, s. 41.
197 American Psychiatric Association, Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders. Fifth Edition.
DSM-5, wyd. American Psychiatric Publishing, Washington DC, London 2013, s. 87.

198 Tamze, s. 87-88.
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afazje czuciowg w kontekscie jezykowym. Wsrod kryteriow diagnostycznych wskaza¢ mozna
na znaczng 1 konsekwentng zmian¢ zachowania chorego, rozkojarzenie, stosowanie
neologizmoéw, zachowania o charakterze katatonicznym, rozkojarzenie, niedostosowanie
wypowiedzi, a takze utrwalone omamy wraz z towarzyszacymi im myS$lami
nadwartosciowymi i urojeniami’®.

Razaco zdezorganizowane lub anormalne zachowania motoryczne moga by¢
manifestowane na rézne sposoby, poczawszy od ,,dziecinnej ghupoty” do nieprzewidywalnego
pobudzenia. Problemy chorego moga by¢ odnotowywane w dowolnej formie $wiadomego
zachowania, prowadzac do trudnosci w wykonywaniu codziennych czynnos$ci. Zachowanie
katatoniczne z kolei jest wyraznym spadkiem reakcji na aktywnos$¢ otoczenia. Przejawiac si¢
0Nno moze w zréznicowany sposob — od odpornosci na wskazowki, instrukcje (negatywizm),
poprzez sztywna, niezrozumialg i dziwaczng wrgcz postawe, az po zupely brak werbalnych
lub motorycznych reakcji/odpowiedzi (mutyzm, uporczywe milczenie, ostupienie)™°.

Jedna z bardziej zwieztych definicji choroby psychicznej odnalez¢ mozna w Wielkim
Stowniku Medycznym, ktory stanowi, iz jest to ,termin zbiorczy obejmujacy wszelkie
zaburzenia typu psychotycznego, tzn. takie, w ktorych wystepuja objawy psychotyczne
(omamy, urojenia, cigzkie zaburzenia nastroju, emocji i in.)”"**!,

Klasyfikacja ICD-10 poza schizofrenig i jej wszelkimi odmianami, jakimi sg w drodze
przyktadu: schizofrenia paranoidalna, hebefreniczna, katatoniczna, czy schizofrenia prosta,
wskazuje takze na szereg innych zaburzen. Kod F21 wérdd oznaczen jednostek chorobowych
to zaburzenie schizotypowe, cechujace si¢ ekscentrycznym zachowaniem oraz
nieprawidlowos$ciami myslenia, wycofaniem spotecznym, nierzadko na tle omamow 1 urojen.
Zaburzeniem, ktore moze wigza¢ si¢z silnym stresem przezytym niedtugo przed
wystapieniem objawOw chorobowych, jest ostre i przemijajace zaburzenie psychotyczne.
Dychotomia charakteru tej choroby opiera si¢ na konkretnych objawach, ktore z jednej strony
mogg przybra¢ posta¢ objawow schizofrenii, z drugiej zas by¢ ich catkowicie pozbawione.

W praktyce spotykane sg réwniez zaburzenia epizodyczne, ktore posiadajg objawy
zardbwno schizofrenii, jak 1 afektywne, ale nie pozwalaja na rozpoznanie powyzszych
zaburzen lub epizodoéw maniakalnych czy depresyjnych. Nie nalezy jednak ich utozsamia¢ z

zaburzeniami nastroju (afektywnymi), ktére maja charakter nawrotowy. Sposréd nich

Migdzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Choréb i Problemow Zdrowotnych wyrdznia

197, Bojarski, J. K. Gierowski, L. K. Paprzycki, J. Lachowski, J. Majewski, L. Pohl, Okolicznosci uchylajgce
..., Op. Cit., s. 524.

10 American Psychiatric Association, Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders..., 0p. cit., s. 88.
YU Wielki stownik medyczny, wyd. PZWL, Warszawa 1996.
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hipomani¢ (wzmozenie energii, aktywnosci, kontaktow z otoczeniem, zmniejszona potrzeba
snu), mani¢ z objawami psychotycznymi lub bez tychze objawdw (wzmozenie nastroju
nicadekwatne do sytuacji pacjenta, beztroska dobroduszno$¢ — przy objawach
psychotycznych dodatkowo chory doswiadcza omamow, urojeﬁ)llz.

Wyraznie zaburzony nastroj, ktory wigze si¢ z wystgpowaniem dwoch lub wigcej
epizodéw chorobowych to zgodnie z Klasyfikacja zaburzenie afektywne dwubiegunowe.
Obejmuja one epizody hipomanii, epizody objawdéw psychotycznych, epizody ciezkiej
depresji lub krzyzowanie si¢ tych objawéw. Ten rodzaj zaburzenia réwniez mozna
zaklasyfikowa¢ do ,.choroby psychicznej”, bedacej jednym z elementéw sktadowych
niepoczytalno$ci lub poczytalnosci ograniczonej. Choroby afektywne nie tylko nie majg nadal
w petni poznanej swej etiologii, ale wraz z nimi wspotwystepuja czesto takze halucynacje czy
urojeniam, mimo iz ich podstawowa cechg jest krzyzowanie si¢ objawow o skrajnym podtozu
emocjonalnym.

Zgodnie z twierdzeniami T. Bilikiewicza, choroby psychiczne to nie tylko psychozy,
czyli choroby umystowe, ktore uposledzaja umyst, ale takze nerwice, ktére ,,pozostawiaja
intelekt nienaruszony”. Takie szerokie uj¢cie choroby psychicznej przejawiato si¢ rowniez w
pogladach Komisji Kodyfikacyjnej Kodeksu karnego z 1932 r., ktoéra uznala, iz chorobg
psychiczng mozna nazywaé trwate zaburzenie psychiczne (w najogolniejszym ujeciu)™**,

Zdaniem S. Puzynskiego, utrzymywanie w stosowaniu okreslenia ,,choroba
psychiczna” 1 jego pochodnych w polskim prawodawstwie ,,jest anachronizmem, ktéry moze
by¢ przyczyng powaznych nieporozumien oraz naduZyé”llS. Dlatego tez w celu ufatwienia
komunikacji klinicystow 1 badaczy w terminologii 1 opisach zaburzen, klasyfikacja stworzona
przez Amerykanskie Towarzystwo Psychiatryczne 1 Miedzynarodowa Statystyczna
Klasyfikacja Chorob i Probleméw Zdrowotnych ograniczyly si¢ do okre$lenia ,,zespot

psychopatologiczny”, zamiast uzywania okres$lenia ,,choroba psychiczna”116

, co wydaje sie, z
uwagi na ciggle zmiany w terminologii 1 definiowaniu stanow psychicznych cztowieka,

posunieciem logicznym i1 dobrze rokujgcym.

12 Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Choréb i Probleméw Zdrowotnych. Rewizja dziesiata. Tom L.,

Centrum Systeméw Informacyjnych Ochrony Zdrowia 2012, s. 217-221.

U3 T Bojarski, J. K. Gierowski, L. K. Paprzycki, J. Lachowski, J. Majewski, L. Pohl, Okolicznosci uchylajgce...,
op. cit., s. 525.

Y M. Tarnawski, Zmniejszona poczytalnosé sprawey przestepstwa, Wydawnictwo Prawnicze, Warszawa 1976,
s. 59.

15 S, Puzynski, Choroba psychiczna ... op. cit., s. 308.

18 7. Bojarski, J. K. Gierowski, L. K. Paprzycki, J. Lachowski, J. Majewski, L. Pohl, Okolicznosci uchylajqce...,
op. cit., s. 523.
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Cytujac za J.K. Gierowskim, ,,prawne definicje 1 procedury z trudem przektadaja si¢
na pojecia, ktérymi postuguje si¢ wspodtczesna psychiatria. Dogmatyczny, statyczny i
konserwatywny charakter prawa jest czgsto czynnikiem, ktéry utrudnia czy tez uniemozliwia
wykorzystanie, dla potrzeb wymiaru sprawiedliwosci, bardziej wspotczesnej wiedzy
psychiatrycznej,  zwlaszcza ~w  obszarze  oddzialywan  terapeutycznych  czy

rehabilitacyjnych™*.

2. Uposledzenie umystowe

Uposledzenie umystowe begdace potencjalng psychiatryczng przyczyng wystapienia
stanu niepoczytalno$ci u sprawcy czynu zabronionego zostato wprowadzone do polskiego
porzadku prawnego w roku 1969, gdy w Kodeksie Karnym sformutowanie ,,niedorozwoj
umystowy” zostalo zastgpione wtasnie ,,uposledzeniem umystowym”. Wskazuje si¢, iz bylo
to niezaprzeczalnie trafne posunigcie ustawodawcy, w szczegolnosci z uwagi na zbyt waski
zakres pojecia ,,niedorozwdj umystowy”™*®. Uposledzenie bowiem obejmuje zaréwno stan
niedorozwoju umystowego (ktory jest stanem wrodzonym), ale takze upo$ledzenie wtornie
zaistniate w pozniejszych etapach zycia, powstale na przyktad w wyniku urazéw i uszkodzen
mozgu.

W Kodeksie Karnym z 1997 r. ,,uposledzenie” ma charakter bardziej neutralny. Mowi
si¢ obecnie o niepelnosprawnosci intelektualnej. Jest to sformutowanie znacznie ogdlniejsze,
co dla prawa karnego niekoniecznie stanowi lepszg alternatywe. O ile w Kodeksie Karnym z
1969 r. psychologia chetnie postugiwata si¢ przedziatami (takimi jak testy inteligencji, liczby,
progi — przez co do$¢ tatwo klasyfikowano konkretng osobe do pewnego stopnia
niedorozwoju), teraz granice te, a zwlaszcza przedzialy, nie sg ocenne. Zaklasyfikowanie w
granicach uposledzenia nie zalezy juz tylko od wynikéw w testach, ale od tego, jak cztowiek
funkcjonuje w generalnym tego stowa znaczeniu.

W $lad za Miedzynarodowa Statystyczng Klasyfikacja Choréb 1 Probleméw
Migdzynarodowych, uposledzenie umystowe jest ,,zatrzymaniem lub niepelnym rozwojem
umystowym, manifestujagcym si¢ uposledzeniem w okresie wzrastania, zwlaszcza w okresie
umiejetnosci zwigzanych z ogdélnym stanem inteligencji”. Dla przyktadu rozréznia si¢
uposledzenie kognitywne, jezykowe, ruchowe lub spoteczne 19 Uposledzenie umystowe,

ktore dawniej nazywane bylo oligofrenig (od tacinskiego: oligos — mato, phren - rozum),

17 3 K. Gierowski, Psychiatria sgdowa w Polsce — aktualny stan i perspektywy, Palestra 2003 nr 7-8, s. 107.
18 ). Giezek, Kodeks Karny. Czes¢ ogdlna..., op. Cit., s. 264.
9 Migdzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Chor6b i Probleméw Zdrowotnych. .., op. cit., s. 244.
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obecnie zgodnie ze Stownikiem Je¢zyka Polskiego PWN jest stanem niedostatecznej
sprawnosci intelektualnej powstalej wskutek niedorozwoju lub uszkodzenia tkanki mézgowe;j
we wczesnym dziecinstwie. Przez oligofreni¢ i niedorozwdj rozumialo si¢ ,,0gdélne
zmniejszenie  mozliwosci  rozwojowych spowodowane wczesnymi, a jednoczesnie
nieodwracalnymi zmianami patologicznymi w centralnym uktadzie nerwowym”lzo. Zgodnie
za$ z teorig K. Kirejczyka uposledzeniem jest ,,istotnie nizszy od przecigtnego W danym
srodowisku globalny rozwoj jednostki, z nasilonymi réwnocze$nie trudnosciami w zakresie
uczenia si¢ i przystosowania, spowodowany we wczesnym okresie rozwojowym przez
czynniki dziedziczne, wrodzone i nabyte po urodzeniu, wywolujace trwale zmiany w
funkcjonowaniu osrodkowego ukladu nerwowego™%.

Uposledzenie umystowe jest diagnozowane poprzez stwierdzenie wspotwystepowania
facznego trzech kryteriow, jakimi sg intelektualne funkcjonowanie na poziomie istotnie
nizszym niz $redni, widocznie obnizone przystosowanie spoteczne, ktore przejawia sie¢ w
obnizonych zdolno$ciach porozumiewania si¢, samoobstugi, umiejetnosci interpersonalnych,
a takze, gdy mowa o niedorozwoju umystowym — wystgpienie tych objawow przed
osiggnigciem dorostosci?. Obnizenie poziomu inteligencji okre$la si¢ przy pomocy tzw.
testow do mierzenia inteligencji — testu Wechslera. Wyrdznia si¢ cztery stopnie uposledzenia:
lekki (poziom umystowy, ktory plasuje si¢ pomiedzy drugim a trzecim odchyleniem
standardowym), umiarkowany (pomig¢dzy trzecim a czwartym odchyleniem), znaczny
(migdzy czwartym a pigtym odchyleniem standardowym) i gl¢boki, gdzie poziom umystowy
znajduje si¢ ponizej pigciu odchylen standardowych123.

Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Chorob i Problemow Zdrowotnych,
postugujac si¢ terminem lekkiego uposledzenia umystowego, przyjmuje, iz przyblizona
warto$¢ ilorazu inteligencji przy lekkim uposledzeniu oscyluje miedzy 50 a 69, przez co
mozliwe jest wystepowanie trudno$§ci w nauce u dzieci. Osoby doroste z lekkim
upo$ledzeniem sa w stanie pracowac i utrzymywac relacje spoteczne. Do tej kategorii
uposledzenia zalicza si¢ rowniez lekki niedorozw¢j umystowy. Uposledzenie w stopniu
umiarkowanym charakteryzuje si¢ wartoscig ilorazu inteligencji od 35 do 49, ktéra moze
powodowa¢ znaczne opdznienia rozwoju w dziecinstwie. Mozliwe jest jednak osiggnigcie

takiego stanu niezaleznosci w zakresie samoobstugi. Znaczny stopien uposledzenia wyrdznia

1204, Spionek, Psychologiczna analiza trudnosci i niepowodzer szkolnych, Panstwowe Zaktady Wydawnictw
Szkolnych, Warszawa 1970, s. 21.

121 K, Kirejczyk, Oligofrenopedagogika, wyd. WSPS, Warszawa 1978, s. 45.

1227, Bojarski, J. K. Gierowski, L. K. Paprzycki, J. Lachowski, J. Majewski, L. Pohl, Okolicznosci uchylajgce...,
op. cit., s. 526.

23 M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym...op. cit., s. 203.
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si¢ koniecznoscig statej opieki nad osobg niepetnosprawng umystowo, wigze si¢ z wartoscia
IQ od 20 do 34, gleboki stopien za§ dotyczy wartosci ilorazu inteligencji ponizej 20 1 wieku
umystowego na poziomie ponizej 3 lat u 0s6b dorostych, powodujac tym samym powazne
ograniczenia w komunikowaniu si¢, poruszaniu czy samoobstudze’?*,

Uposledzenie lekkie jest najtagodniejsza jego formg, ktéra charakteryzuje si¢
ograniczonym zasobem slow (zwlaszcza w czynnej mowie), lub nieadekwatnos$cig ich
doboru. Jednostka ma problemy z pamigcia, uwaga, orientacja spoteczng. Przyswajanie
nowych wiadomosci jest utrudnione, a myslenie przebiega w sposob kojarzenia konkretnych
wyobrazen. Osoby uposledzone w stopniu lekkim najczesciej starajg si¢ nasladowaé innych,
poniewaz brak im zdolnosci do dziatania z wilasnej inicjatywy, dlatego tez z tatwoscig ulegaja
wplywom otoczenia. Wigze si¢ to rowniez niezdolno$cia do wykorzystania wlasnego
do$wiadczenia i niskim krytycyzmeleS.

Uposledzenie w stopniu umiarkowanym wigze si¢ juz z powaznymi uszkodzeniami w
centralnym uktadzie nerwowym. Mowa osoby uposledzonej jest niewyrazna, stownictwo
ubogie, a procesy myslenia skupiajg si¢ jedynie na skojarzeniach, gdyz logiczne rozumowanie
jest mocno ograniczone. Stabe kontrolowanie wlasnych popedow, niska sprawnosé
lokomocyjna 1 rozwdj motoryczny powoduja, iz zachowanie takich oséb odbiega od
przyjetych norm*?®. Warto wskaza¢ na fakt, iz przyjmuje si¢, ze to wilasnie w tej grupie
uposledzonych wystepuja zaburzenia osobowosci 1 zachowania (znacznie czgsciej niz przy
uposledzeniach w stopniu lekkim), bedace Zzrédtem zachowan agresywnych, antyspolecznych

i destrukcyjnych 27 .

Osoby uposledzone w stopniu umiarkowanym, ktére wyrazaja
nadpobudliwos¢, sktonnos¢ do agresji czy wzmozong ruchliwo$¢, z reguly sg jednostkami,
ktore dopuszczaja si¢ czyndw zabronionych. W §lad za opinig bieglych psychiatrow
sagdowych, takie osoby czgsto sa kwalifikowane do grupy tych, u ktérych zachodzi wylaczona
badZ ograniczona poczytalnos',c'lzg.

W uposledzeniu o stopniu znacznym nauka pisania 1 czytania staje si¢ wilasciwie
niemozliwa. Moze by¢ to skutkiem bardzo ograniczonej pamiegci kroétkotrwate;. Mowe
stanowig proste i krotkie zdania. Upo$ledzeni w znacznym stopniu, cho¢ sa w stanie

dokonywac¢ czynnos$ci samoobstugowych, wymagaja nieustannej opieki, gdyz nie sg zdolni do

124 Migdzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Choréb i Probleméw Zdrowotnych..., op. Cit., s. 244-245.

125 7. Sekowska, Pedagogika specjalna: zarys, wyd. PWN, Warszawa 1982, s. 148.

126). Lausch-Zuk, Pedagogika oséb z umiarkowanym, znacznym i glebokim uposledzeniem umystowym [w:] W.
Dykcik (red.), Pedagogika specjalna, Wyd. UAM, Poznan 2001, s. 150.

121). Kostrzewski, Charakterystyka o0séb uposledzonych umystowo [w:] K. Kirejczyk (red.) Uposledzenie
umystowe. Pedagogika, wyd. PWN, Warszawa 1981, s. 113.

1287 Bilikiewicz, Psychiatria kliniczna, wyd. PZWL, Warszawa 1973, s. 357.
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samodzielnej egzystencji. Przy uposledzeniu glebokim nie wystepuje juz percepcja, pamigé
jest jedynie czastkowa, a osoby z gltebokim uposledzeniem najczgsciej nie sg w stanie mowic i
tejze mowy nie rozumieja. Wskazuje si¢, iz zdolno$¢ wyrazania emocji ograniczona jest
jedynie do okazywania szczgs$cia lub jego braku®?®.

Czasami upoS$ledzenie umystowe wywotane jest zmianami w organizmie. Wsrod
takich zmian, ktéore moga powodowaé uposledzenie umystowe, wyrdznia si¢ na przyklad
matogtowie. W wyniku zmniejszonego obwodu czaszki nierzadko stwierdza si¢ zatrzymanie
rozwoju mozgu. Ponadto wspomniany zanik m6zgu mogg powodowac stany zapalne przebyte
w okresie zycia plodowego lub we wczesnym dziecinstwie — wowczas ptyn, ktory gromadzi
si¢ w korze mozgowej generuje cisnienie, a ono z kolei prowadzi do zanikania tkanki
moézgowej. Wowczas powstaje wodoglowie'®.

Pod postacig uposledzenia umystowego kryje si¢ rowniez syndrom Downa, zwany

S .. 131
wczesniej mongoloidig

, wywolany wadami rozwojowymi przy zaburzeniach funkcji
gruczotéw dokrewnych lub anomaliami uktadu chromosomoéw. Czynnikami wywotujagcymi
uposledzenie sg takze nieprawidlowosci ukladu tarczycy lub uszkodzenia mézgu wywotlane
ujemnym czynnikiem Rh krwi matki przy dodatnim czynniku Rh krwi ptodu, co prowadzi do
reakcji antygenowych. W doktrynie podaje si¢, iz uposledzenie wywotane zaburzeniami
przemiany materii (niedorozwd@j fenylopirogronowy) wystepuje u okolo 0,5-1%

uposledzonych umysiowolgz.

3. Inne zaklécenia czynnos$ci psychicznych

Trzecim ze stanow, ktory moze powodowaé stwierdzenie niepoczytalnosci lub
poczytalno$ci ograniczonej u sprawcy czynu przestgpnego, jest wskazane w Kodeksie
Karnym ,,inne zakldcenie czynno$ci psychicznych”. Jest to co prawda pojecie dos¢ nieostre,
dlatego tez juz od czasu obowigzywania Kodeksu Karnego z 1932 r. trwaly dyskusje, jakie
stany psychiczne cztowieka powinny by¢ do tej kategorii zaliczone, a ktore posiadajg
znamiona zawarte w innych pojeciach. Jak wynika z komentarza J. Makarewicza do Kodeksu
z 1932 r., ,,do poczytania czynu sprawcy konieczna jest przytomnos$¢ sprawcy w chwili
dokonywania przestepstwa. Chwilowa nieprzytomnos¢ moze by¢ wynikiem ostrej choroby

(goraczka), lub tez napadu choroby przewlekiej (napad epileptyczny), moze by¢ nawet

129). Lausch-Zuk, Pedagogika 0séb z umiarkowanym..., op. cit., s. 150.

B30M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym..., op. cit., s. 218.

31 Nazwa pochodzi od skoénie ustawionych i waskich szpar oka, matej czaszki i szerokiej nasady nosa, ktére
sa charakterystyczne dla osob cierpiacych na syndrom Downa.

132 M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym..., op. cit., s. 219.
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przejawem normalnego funkcjonowania organizmu (sen — przy przestepstwach z
opuszczenia), lub tez sztucznie sprowadzonem nastgpstwem dziatania sprawcy — skutkiem

133 . . .. . . . . .. , - .,
»=. Mimo takiego ujecia tego przepisu istnialo wiele rozbieznosci. Czgsé

uzycia narkotyku
srodowiska psychiatrii klinicznej wyrazata poglad, iz przez ,,inne zaklocenia” mozna
rozumie¢ jedynie takie zaktocenia, ktore maja podtoze patologiczne, tj. takie, ktore obejmuja
tylko chorobowe zaburzenia czynnosci psychicznych'®*. Przedstawiciele doktryny, ktorzy
sprzeciwiali si¢ takiemu ujeciu ,,innych zakldcen czynnosci psychicznych” uwazali, iz nie
powinno si¢ ono ogranicza¢ jedynie do stanow chorobowych przez wzglad na fakt, ze ,,dla
prawnika jest obojetne, z jakich przyczyn powstata utrata Swiadomosci — fizjologicznych czy
patologicznych, wazne jest tylko to, czy sprowadzily one stan wylaczajacy poczytalnos$¢. Stan
taki moze wynika¢ z chordb goraczkowych, rozstroju psychicznego, w szczegdlnosci
omamow, czasu porodu, dojrzewania ptciowego itp.”135.

Ponadto wskazywano, iz $wiadectwem szerokiego pojmowania ,,innych zakltocen
czynnos$ci psychicznych” jest wyktadnia historyczna, za pomoca ktorej mozliwa jest analiza
prac kodyfikacyjnych, a wynikiem ktdrej nie jest zawezanie tego pojecia jedynie do zaktocen
patologicznych. Podkreslenia warte jest rowniez to, iz zgodnie z wyktadnia czysto jezykowa,
skoro przepis przewiduje ,,inne zaktdcenia czynno$ci psychicznych”, nie mozna przez to
rozumie¢ jedynie zaktocen chorobowychl?’s.

Kodeks Karny z 1969 r., a raczej uzasadnienie do jego projektu, ujmowato wprost, iz
okreslenie ,,inne zaktdcenia czynno$ci psychicznych” to zarowno zakldcenia chorobowe, ale
takze niechorobowe, bowiem nawet ludzie zdrowi moga przezywaé niezwykle objawy
psychologiczne, ktore — mimo wszystko — choroby ani zaburzenia psychicznego trwale nie
determinujg*®’.

W obecnym brzmieniu Kodeksu Karnego z 1997 r. uznaje si¢, ze ,,inne zaklocenia
czynno$ci psychicznych” moga nie mie¢ charakteru patologicznego, a obejmuja réwniez

wszystkie zaburzenia psychiczne, ktore wskazuje V Miedzynarodowa Klasyfikacja Chordb,

133 3. Makarewicz, Kodeks Karny z komentarzem..., op. cit., s. 72.

3% A, Golonka, op. cit.

135 Tak Sad Najwyzszy w wyroku z dnia 6 lutego 1935 r. wskazal, ze ,,z redakcji art. 17 k. k. wynika, ze
ustawodawca przeciwstawia tu stany chorobowe innym zaktéceniom czynnosci psychicznych, ktorych zroédiem
moga by¢ przyczyny, nie majace nic wspdlnego z chorobg psychiczng. Istotnie, dos§wiadczenie i nauka wskazuja,
ze przyczynami takiemi moga by¢ np. intoksykacja, okres dojrzewania piciowego, menstruacja, brzemiennos¢ a
takze wzruszenia steniczne i asteniczne, jak gniew, zazdros$¢, przerazenie i t. p., oczywiscie pod warunkiem, by
byty tak silne, Zze powodowaty badz zupelny zanik, badZz tylko ograniczenie w znacznym stopniu dzialania
intelektu lub woli, czyli - jak moéwi ustawa - mozno$ci rozpoznania znaczenia czynu lub kierowania
postgpowaniem” (I K 1075/34).

138 M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym..., op. cit., s. 32.

137 A. Golonka, op. cit.
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Urazow i Przyczyn Zgondéw. Ponadto w pojecie ,,innych zaktocen” wcielone zostalty rowniez
stany upojenia lub odurzenia. Przyzna¢ zatem nalezy, iz trzecia kategoria czynnika
psychiatrycznego, ktora moze determinowaé niepoczytalno$¢ lub poczytalnos¢ ograniczong w
znacznym stopniu, jest bardzo szeroka, w szczegdlnosci biorgc pod uwage, iz obejmuje
»odurzenie senne, hipnoze, stan posthipnotyczny, zaburzenia rozwojowe, okres dojrzewania
ptciowego, okres klimakteryjny, menstruacyjny, skrajne przemeczenie, zaburzenia wywotane
naduzyciem alkoholu lub innych $rodkow odurzajacych, ale takze psychopati¢, choroby
wieku podesziego (...) cukrzyce, zatrucia, ponadto przebieg cigzy, (...) stan afektu
fizjologicznego 1 strach™*%®,

Nie powinno si¢ jednak traktowaé pojecia ,,innych zaktocen czynnosci psychicznych”
jako kategorii, do ktorej klasyfikowa¢ mozna wszelkie stany psychiczne cztowieka, ktére nie
odpowiadajg definicjom ,,choroby psychicznej” lub ,,upos$ledzenia umystowego”. Wychodzac
poza ramy siatki pojeciowej wykorzystywanej w nauce prawa karnego, siegna¢ nalezy do
ustawy z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego, ktéra stanowi, iz ,,ilekro¢
przepisy niniejszej ustawy stanowig o: osobie z zaburzeniami psychicznymi, odnosi si¢ to do
osoby chorej psychicznie (wykazujacej zaburzenia psychotyczne), uposledzonej umystowo,
wykazujacej inne zaktdcenia czynno$ci psychicznych, ktore zgodnie ze stanem wiedzy
medycznej zaliczane sg do zaburzen psychicznych, a osoba ta wymaga S$wiadczen
zdrowotnych lub innych form pomocy i opieki niezbednych do zycia w $rodowisku

rodzinnym lub spotecznym”.

§3. Srodki zabezpieczajace izolacyjno-lecznicze stosowane wobec oséb dotknietych
chorobg psychiczng, zaburzeniami preferencji seksualnych, uposledzeniem

umystowym lub uzaleznieniem

1. Podzial i istota Srodkéw karnych przewidzianych przez obecnie obowigzujacy
Kodeks Karny z 1997 r.

Kodeks Karny — jako ustawa przewidujgca zasady odpowiedzialno$ci za popelnienie
czynu zabronionego — wskazuje, iz obecnie do systemu $rodkow penalnych zalicza si¢ kary,
srodki karne, srodki zwigzane z poddaniem sprawcy probie oraz $rodki zabezpieczajace. Kary
1 $rodki kare charakteryzuje to, iz stosuje si¢ je w S$cistym zwigzku ze stwierdzong
wing Sprawcy czynu zabronionego, Srodki zabezpieczajgce zas — co do zasady - gdy brak jest

winy sprawcy, ale stwarza¢ on moze zagrozenie dla porzadku prawnego. Zastosowanie srodka

38 7. Bojarski, J. K. Gierowski, L. K. Paprzycki, J. Lachowski, J. Majewski, L. Pohl, Okolicznosci uchylajgce
..., Op. cit., s. 528.
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zabezpieczajacego nie ma na celu represjonowania sprawcy, ale ochrone spoleczenstwa przez
niebezpiecznymi sprawcami przestgpstw ™.

Istniejg rézne teorie na temat klasyfikacji srodkow zabezpieczajacych oraz kryteriow,
na podstawie ktorych taka klasyfikacja si¢ odbywa. Pierwsza klasyfikacja przewiduje podziat
na $rodki, ktoére sg zwigzane z popelnieniem czynu zabronionego przez sprawceg, Ktory
znajdowat si¢ w stanie niepoczytalnosci lub stanie znacznie ograniczonej poczytalnosSci.
Nastepnie rozrdznia si¢ srodki zwigzane z popelnieniem czynu zabronionego przez sprawcg w
zwigzku z uzaleznieniem od alkoholu lub innej substancji psychoaktywnej. Jako ostatnig
kategorie¢ wymienia si¢ Srodki o charakterze administracyjnym. Druga koncepcja ujecia
podziatu $rodkoéw karnych przewiduje tylko dwie ich kategorie, ktorymi sa $rodki leczniczo-
rehabilitacyjne oraz administracyjne'*.

Obecne brzmienie Kodeksu Karnego enumeratywnie wylicza $rodki zabezpieczajace i
tak s3 nimi: elektroniczna kontrola miejsca pobytu, oraz pozostate — §rodki leczniczo-
rehabilitacyjne - terapia, terapia uzaleznien oraz pobyt w zakladzie psychiatrycznym. Srodki
administracyjne majg stanowi¢ dla sprawcy przestepstwa dolegliwo$é, a ich istote stanowi
pewna izolacja od spoleczenstwa'®, obejmujaca zakazy, nakazy czy pozbawienie pewnych
uprawnien. Art. 93a kk. wskazuje na mozliwo$¢ zastosowania tytulem $rodka
zabezpieczajacego nakazow lub zakazoéw przewidzianych przez art. 39 pkt 2-3 k.k.

Zgodnie z tym zapisem sad moze zatem wobec sprawcy czynu zabronionego
zastosowac jeden z ponizszych srodkow karnych (o ile ustawa stanowi o takiej mozliwosci),
jakimi sa: zakaz zajmowania okre$lonego stanowiska, wykonywania okreslonego zawodu lub
prowadzenia okreslonej dziatalnos$ci gospodarczej; zakaz prowadzenia dzialalnosci zwigzanej
z wychowaniem, leczeniem, edukacja matoletnich lub z opieka nad nimi; zakaz przebywania
w okreslonych S$rodowiskach lub miejscach, kontaktowania si¢ z okre§lonymi osobami,
zblizania si¢ do okre$lonych osob lub opuszczania okre§lonego miejsca pobytu bez zgody
sadu; zakaz wstepu na imprez¢ masowa; zakaz wstepu do osrodkow gier i uczestnictwa w
grach hazardowych; nakaz okresowego opuszczenia lokalu zajmowanego wspolnie z
pokrzywdzonym; zakaz prowadzenia pojazdow;

Podkreslenia wymaga kwestia, iz z uwagi na dwutorowy model prawa karnego, ktory

obowigzuje nie tylko w Polsce, ale w wigkszo$ci europejskich kodeksow karnych,

139 K. Eichstaedt, P. Galecki, A. Depko, Metodyka pracy bieglego ..., op. cit., s. 141.

0 Tamze, s. 142.

141 Przejawiajaca si¢ w tym miejscu funkcja prewencyjna wynika z tego, iz srodki administracyjne sa w zasadzie
srodkami karnymi, ktoérych zastosowanie w ramach srodka zabezpieczajacego jest mozliwe, gdy ustawa tak
stanowi.
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przestankg do zastosowania srodka zabezpieczajacego wobec sprawcy jest popetnienie przez

niego czynu zabronionego*?

. Dwutorowos$¢ przejawia si¢ w tym, iz obok orzeczonej kary
istnieje mozliwo$¢ zastosowania $rodka zabezpieczajacego, ktory ma stuzy¢ zapewnieniu
bezpieczenstwa dla porzadku prawnego i1 spolecznego przez szeroko pojeta neutralizacje
mozliwego niepozadanego zachowania sprawcy czynu. Taka mozliwo$¢ w rgkach sadu,
wykorzystujaca uzupehiajace si¢ dziatanie dwoch instrumentéw polityki karnej, pozwala na
realizacj¢ réznych funkcji przewidzianych prawem, majac na wzgledzie warunki i cechy
sprawcy, bedacego ich adresatem 43 Nie wystarcza do zastosowania S$rodka
zabezpieczajacego jedynie stwarzanie niebezpieczenstwa (odpowiednio dla innych, ale tez i
dla samego siebie), jednak stanowi¢ to moze podstawe do izolacji takiego sprawcy.

Wskaza¢ nalezy na fakt, iz W. Wolter rozréznial $rodki zabezpieczajace wedtug
kryterium ich charakteru. Wywodzit on, ze $rodki zabezpieczajace o charakterze
bezposrednim odnosza si¢ wprost do osoby sprawcy, poprzez jego odizolowanie od
spoleczenstwa, by uniemozliwi¢ mu powtérne naruszanie porzadku prawnego. Srodki o
charakterze bezposrednim za§ maja na celu wyeliminowanie z otoczenia sprawcy pewnych
»przedmiotow”, bez ktérych zneutralizowana jest jego niebezpieczna postawa czy natura.
Posredni charakter $rodkoéw zabezpieczajacych polega zatem na pozbawieniu sprawcy
pewnych jego uprawnien, ktore wiagzg si¢ z okreSlonymi rodzajami przestgpstw (w drodze
przyktadu: pozbawienie sprawcy prawa wykonywania zawodu lub prowadzenia pojazdow

mechanicznych).

2. Srodki zabezpieczajace o charakterze leczniczym i terapeutycznym

Pochylajac si¢ nad regulacja Srodkow zabezpieczajacych, warto przyjrze¢ si¢ ich
ujeciu w $wietle kodeksow obowigzujacych przed wejsciem w zycie Kodeksu Karnego z
1997 r. J. Makarewicz w swym komentarzu do Kodeksu karnego z 1932 r. wskazat
nastepujaco - ,,z chwilg bankructwa kary pozbawienia wolnos$ci, jako $rodka, ktory miat
przestepce poprawiaé czy odstrasza¢, stang¢ musiato spoleczenstwo wobec problemu, co
nalezy uczyni¢, aby poza wymiarem sprawiedliwosci w postaci odplaty, osiagnaé jeszcze
ochrong spoleczenstwa przed przestgpczoscia. Pozostaja przeto $srodki zabezpieczajace,
samoistne, wystepujace obok $rodkéw karnych. (...) nie zawsze chodzi o osobnika, ktorego

mozna zasadzi¢ na kar¢ i1 t¢ kar¢ odpowiednio uksztaltowaé, chodzi takze o jednostki

142 T. Bojarski, J. K. Gierowski, L. K. Paprzycki, J. Lachowski, J. Majewski, L. Pohl, Okolicznosci uchylajgce
..., Op. Cit., s. 546.

k. Krajewski, Istota $rodkéw zabezpieczajgcych, [w:] L.K. Paprzycki (red.), J.K. Gierowski, K. Krajewski,
K. Postulski, M. Siwek, System Prawa Karnego..., op. cit., s. 4.
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niebezpieczne, ktore z powodu braku warunkow odpowiedzialnosci w ogole (lub w chwili
dokonania) nie moga by¢ przedmiotem kary***,

Wobec powyzszego, w Kodeksie Karnym z 1932 r. art. 79 przewidywal, iz w
przypadku wuznania sprawcy czynu zabronionego za nieodpowiedzialnego, ktorego
pozostawanie na wolnosci grozi niebezpieczenstwem porzagdkowi prawnemu, sad zarzadza
jego umieszczenie w zamknigtym zaktadzie dla psychicznie chorych albo innym zaktadzie
leczniczym. W mysl tego przepisu niebezpiecznym byt sprawca, ktory zagrazat porzadkowi
prawnemu 1 zgodnie z art. 17 zachodzita u niego niepoczytalnos¢ w czasie czynu. W
przypadku ograniczonej poczytalnosci sprawcy, sad nie orzekat obligatoryjnie o zastosowaniu
srodka zabezpieczajacego w postaci umieszczenia w zakladzie psychiatrycznym, ale miat taka
mozliwo$¢. Jezeli sad za$ skazat takiego sprawce na kare pozbawienia wolnosci, to 0 tym, czy
orzeczona kara ma zosta¢ wykonana, decyduje po zwolnieniu sprawcy z zakladu
leczniczego™®.

W Kodeksie Karnym z 1932 r., podobnie jak w obecnie obowiazujacej regulacji, czas
wykonywania $§rodka zabezpieczajacego w postaci umieszczenia w  zakladzie
psychiatrycznym nie byt okre$lany z gory, z t3 jednak roznica, ze bez wzgledu na
okolicznosci lub fakt ustania ,,niebezpieczenstwa grozacego ze strony sprawcy’’, nie mozna
bylo go zwolni¢ z zaktadu przed uptywem roku od dnia umieszczenia'*®. Byla to swojego
rodzaju ostrozno$¢ ustawodawcy, polegajaca na ochronie spoleczenstwa przed zbyt
pochopnym podejmowaniem decyzji o zwolnieniu sprawcy z zaktadu psychiatrycznego, gdyz
niebezpieczenstwo, jakie stwarza osoba z zaburzeniami psychicznymi, nie jest tak tatwe do
wyeliminowania w krétkim czasie’ - stad tez okreslenie minimalnego okresu internowania.

Kodeks z 1932 r. przewidywal takze umieszczenie w placowkach psychiatrycznych
sprawcow, ktorzy popetnili czyn w zwiazku z ,,naduzywaniem napojow wyskokowych lub
innych §rodkow odurzajacych”. Sad stwierdzajac, iz naldég danego sprawcy miat zwiazek z
popelnieniem przez niego czynu przestgpnego, mogt go umiesci¢ w zaktadzie leczniczym na
okres 2 lat, po ewentualnym odbyciu przez niego orzeczonej kary. Bylo to rozwigzanie dos¢
zaskakujace w swej istocie, poniewaz przewidywato literalnie odwrotng kolejnos¢ wykonania

kary 1 srodka zabezpieczajacego niz w stosunku do sprawcy, u ktorego stwierdzono

144, Makarewicz, Kodeks Karny z komentarzem..., op. cit., s. 158.

195 Art. 80 kk. w brzmieniu z 1932 r., tj.: ,jezeli przestgpce uznano za majacego zmniejszona zdolnosce
rozpoznawania lub kierowania postgpowaniem (art. 18§1), a jego pozostawanie na wolnosci grozi
niebezpieczenstwem porzadkowi prawnemu, sad moze zarzadzi¢ jego umieszczenie w zamkni¢tym zaktadzie dla
}fjgchicznie chorych albo w innym zaktadzie leczniczym.

K. Krajewski, Istota §rodkow zabezpieczajgcych ..., op. cit., S. 31.
1, Makarewicz, Kodeks Karny z komentarzem..., op. cit., s. 162.

60



poczytalno$¢ ograniczong. W przypadku osob uzaleznionych wykonywana byta najpierw
kara, a nastgpnie fakultatywnie $rodek zabezpieczajacy, w przypadku drugim — U o0séb o
ograniczonej poczytalnosci — najpierw wykonywany byt §rodek zabezpieczajacy, a dopiero
potem ewentualna kara'*.

Instytucja postpenalnych $rodkdéw zabezpieczajacych, ktérych zastosowanie
przewidywal Kodeks Karny z 1932 r., zgineta z polskiego prawa karnego wraz z wejsciem w
zycie Kodeksu Karnego z 1969 r., ktory nie upatrywat juz srodkéw do walki z recydywa i
przestepczoscig zawodowg w Srodkach izolacyjno-eliminacyjnych. Regulacje zwigzane ze
srodkami zabezpieczajacymi dotyczyty woéwczas srodkow administracyjnych i leczniczych,
stosowanych wobec sprawcoOw o ograniczonej badz zniesionej poczytalnosci, a takze wobec
0s0b uzaleznionych od alkoholu Iub substancji psychotropowych. Nowy Kodeks
ograniczyl srodki zabezpieczajace do bardzo waskiego ich pojmowania jako $rodka do
izolacji niebezpiecznych sprawcow, ktérzy sa uzaleznieni lub cierpia na zaburzenia
psychiczne. Redakcyjne zmiany w Kodeksie Karnym polegaty na zastgpieniu terminu
,hicodpowiedzialnego sprawcy” pojeciem sprawcy niepoczytalnego, ale takze terminu
»zaklad leczniczy” okresleniem ,,zaktad leczenia odwykowego™.

Wprawdzie zasada bezwzglednej nieoznaczono$ci okresu pobytu w zakladzie
psychiatrycznym zostata w dalszym ciggu zachowana, jednak zrezygnowano z minimalnego
okresu przebywania sprawcy w takim zaktadzie (zgodnie z Kodeksem Karnym z 1932 r. byt
to rok). Ponadto, kara pozbawienia wolno$ci lub ograniczenia wolno$ci mogla by¢ orzeczona
fakultatywnie, po zwolnieniu sprawcy z zaktadu leczniczego podejmowana byta przez sad
decyzja o potrzebie jej wykonywania. Istotne przy orzekaniu o wykonaniu takiej kary byto to,
jak dlugo sprawca przebywat w zakladzie przed zwolnieniem — im dluzej pozostawat na
przymusowym leczeniu przed zwolnieniem, a im krotsza byla orzeczona kara, tym
zasadniejsze bylo odstapienie przez sad od jej wykonania™®.

Zgodnie z art. 93¢ kk. w obowigzujagcym obecnie jego brzmieniu $rodki
zabezpieczajagce mozna orzec wobec sprawcy:

e co do ktérego umorzono postepowanie o czyn zabroniony popetlniony w stanie
niepoczytalnosci;

e w razie skazania za przestepstwo popetnione w stanie ograniczonej poczytalnosci;

e w razie skazania za przestgpstwo zabojstwa, spowodowania cigzkiego uszczerbku na

zdrowiu, zgwalcenia, wykorzystania seksualnego osoby bezradnej, niepoczytalnej,

18y Krajewski, Istota §rodkow zabezpieczajgcych ..., op. cit., S. 32.

199 . Krajewski, Istota $rodkéw zabezpieczajgcych..., op. Cit., s. 38-40.
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seksualnego naduzycia stosunku zaleznosci na szkode osoby maloletniej, obcowania
plciowego z matoletnim, popetlionych w zwigzku z zaburzeniem preferencji
seksualnych;
e W razie skazania na kar¢ pozbawienia wolnosci bez warunkowego jej zawieszenia za
umyslne przestepstwo przeciwko zyciu i zdrowiu, przestepstwo przeciwko wolnosci,
przeciwko wolnosci seksualnej 1 obyczajnosci lub przeciwko rodzinie 1 opiece,
popetnione w zwiazku z zaburzeniem osobowosci o takim charakterze lub nasileniu,
ze zachodzi co najmniej wysokie prawdopodobienstwo popetnienia czynu
zabronionego z uzyciem przemocy lub grozba jej uzycia
e w razie skazania za przest¢pstwo popetnione w zwigzku z uzaleznieniem od alkoholu,
srodka odurzajacego lub innego podobnie dziatajagcego $rodka
Przepis art. 93b §1 k.k. wprowadza zasade konieczno$ci, a wigc zasade rozstrzygajaca,
czy $rodek zabezpieczajacy moze by¢ stosowany w danym przypadku. Sad bowiem moze
orzec taki $rodek jedynie wowczas, gdy ,jest to konieczne, by zapobiec ponownemu
popetnieniu przez sprawce czynu zabronionego, a inne §rodki prawne okreslone w kodeksie
lub orzeczone na podstawie innych ustaw nie sg wystarczajace”. Ponadto $rodek w postaci
pobytu w zakladzie psychiatrycznym moze by¢ orzeczony jedynie w celu zapobiezenia
ponownego popelnienia czynu zabronionego o znacznej spolecznej szkodliwosci.

Odnoszac si¢ juz konkretnie do grupy sprawcoOw wymienionych w pkt 1, wskazuje sig,
iz obejmuje ona wszystkich tych, u ktorych z powodéw wskazanych w art. 31 §1 k.k.
(choroba psychiczna, upo$ledzenie umystowe, inne zakldcenia czynno$ci psychicznych)
tempore criminis wystgpita niepoczytalno$¢. Po umorzeniu postgpowania sad moze
zastosowa¢ zatem wolnosciowe S$rodki zabezpieczajace, ale w wypadku wystgpienia
wysokiego prawdopodobienstwa popelnienia przez niego w przysztosci czynu zabronionego
orzeka on o pobycie w zakladzie psychiatrycznym. Sprawca skazany za przestgpstwo
popelnione w stanie ograniczonej poczytalno$ci moze co prawda spotkac si¢ z zastosowaniem
wobec niego nadzwyczajnego ztagodzenia kary, ale nie wylgcza to tez mozliwosci orzeczenia
wobec niego izolacyjnego srodka Zabezpieczajqceg015o.

Ciekawym rozwigzaniem jest regulacja wprowadzona nowelizacja Kodeksu Karnego z
2015 r., ktora w art. 93¢ pkt 4 k.k. wskazuje in concreto na sprawcoéw z zaburzeniami
osobowosci o takim charakterze lub nasileniu, Ze zachodzi co najmniej wysokie

prawdopodobienstwo popelnienia czynu zabronionego z uzyciem przemocy lub grozba jej

150 M. Krélikowski, Wymiar kary po 1 lipca 2015 r., [w:] P. Wilinski (red.), Obrorica i petnomocnik w procesie
karnym po 1 lipca 2015 r. Przewodnik po zmianach, wyd. Wolters Kluwer, Warszawa 2015, s. 387.
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uzycia. Sprawcy z takimi zaburzeniami w duzej mierze wykazuja zachowania agresywne i
mocno odbiegajace od przyjetych w spoteczenstwie norm. Dowolno$¢ organu orzekajacego
nie jest jednak tak szeroka, jak mogtoby si¢ wydawaé, a to przez wzglad na ograniczenie,
jakim jest skazanie na kar¢ pozbawienia wolnosci bez warunkowego jej zawieszenia oraz
kwesti¢ takiego nasilenia zaburzenia osobowosci, ktore w wysokim stopniu sprzyja
popehienia czynu zabronionego z uzyciem przemocy lub grozba jej uzycia'>’.

Internacja w zakladzie psychiatrycznym wigze si¢ z odej$ciem od naczelnej zasady
wyznaczanej przez ustaw¢ o ochronie zdrowia psychicznego, ktéra podkresla, iz leczenie
powinno by¢ dobrowolne, a wigc wykonywane jedynie po uzyskaniu od potencjalnego
pacjenta zgody. Z uwagi na prewencyjny charakter $srodka zabezpieczajacego, jakim jest
pobyt w zakladzie psychiatrycznym, nacisk polozony jest na ochron¢ spoteczenstwa i
porzadku prawnego. Zadania lecznicze, ktore sa wykonywane w trakcie stosowania wobec
sprawcy $rodka zabezpieczajacego o charakterze leczniczym, to nie tylko farmakoterapia i
psychoterapia, ale tez psychoedukacja i oddziatywanie rehabilitacyjne. Cato$¢ zadan, ktoére
wykonuje placowka lecznicza, powinna by¢ wykonywana w sposéb kompleksowy i
interdyscyplinarny, zgodnie z aktualnym stanem wiedzy medycznej i psychologicznej.

Zaktady psychiatryczne o charakterze zamknigtym dzielg si¢ pod wzgledem poziomu
ich zabezpieczenia. Do zaktadu o warunkach maksymalnego zabezpieczenia kieruje si¢ takich
sprawcow, ktorych zachowania zagrazajg zyciu lub zdrowiu innych osob lub polegaja na
niszczeniu przedmiotdOw znacznej warto$ci, a nie moga by¢ opanowani w zakladzie
zamknigtym o wzmocnionych warunkach zabezpieczenia. Oczywista jest niemozno$¢
samowolnego oddalenia si¢ takiego sprawcy z zaktadu.

Sprawcy, ktorych zachowania zagrazaja zyciu lub zdrowiu innych os6b oraz polegaja
na niszczeniu przedmiotdw znacznej wartosci, a nie moga by¢ opanowani w zakladzie
zamknigtym o podstawowych warunkach zabezpieczenia, odbywaja leczenie w oddziatach o
wzmocnionym zabezpieczeniu. Per analogiam, zamknigty zaktad psychiatryczny o
podstawowych warunkach zabezpieczenia to taki, do ktorego kieruje si¢ sprawcow, ktorzy nie

stwarzaja podstaw do skierowania ich do zaktadu o wyzszej formie zabezpieczenialsz.

151 Prawdopodobienstwo ponownego popetnienia przestepstwa, pozwalajace na stosowanie okreslonego w art.
94 § 1 k.k. srodka, musi by¢ wysokie, tzn. graniczgce z pewnoscig. Samo tylko przypuszczenie, dopuszczalno$é
mozliwo$ci popehienia czynu zabronionego, zatem taka sytuacja, w ktorej mozliwos¢ te uznaje si¢ jedynie za
niewykluczong, nie jest wystarczajace (za: wyrok Sadu Apelacyjnego w Lublinie z dnia 7 lipca 2010 r. o sygn.
akt Il Akzw 535/10).

152 5 k. Gierowski, Istota srodkow zabezpieczajgcych, [w:] L.K. Paprzycki (red.), J.K. Gierowski, K. Krajewski,
K. Postulski, M. Siwek, System Prawa Karnego..., op. cit., s. 120-121.
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Srodki zabezpieczajace leczniczo-rehabilitacyjne, ujete obecnie w art. 93a §1 kk.,
obejmujg terapie, ktora (jako nieizolacyjny srodek zabezpieczajacy) zobowigzuje sprawce do
stawiennictwa w okreslonej placowce w terminach, ktére wyznacza psychiatra, seksuolog lub
terapeuta. ,,Terapia” wigze si¢ rowniez z koniecznoscig poddania si¢ terapii farmakologiczne;,
ktora ma skutkowa¢ ostabieniem popedu seksualnego, alternatywnie z poddaniem si¢
psychoterapii lub psychoedukacji, ktore majg na celu poprawe funkcjonowania jednostki w
spoteczenstwie. Terapia uzaleznien odpowiednio wymaga od sprawcy, wobec ktorego
orzeczono ten $rodek karny, aby stawial si¢ we wskazanej przez sad placowce leczenia
odwykowego w okreslonych terminach i1 poddat si¢ leczeniu uzaleznienia od alkoholu, srodka
odurzajacego lub innego srodka o podobnym dziataniu.

Pobyt w zakladzie psychiatrycznym orzeczony wobec sprawcy skazanego za
przestgpstwo zabojstwa, spowodowania cigzkiego uszczerbku na zdrowiu, zgwalcenia,
wykorzystania seksualnego osoby bezradnej, niepoczytalnej, seksualnego naduzycia stosunku
zalezno$ci na szkode osoby matoletniej, obcowania ptciowego z matoletnim, popetnionych w
zwigzku z zaburzeniem preferencji seksualnych oznacza pobyt w zaktadzie leczniczym, ktory
swiadczy opieke zdrowotna w zakresie opieki psychiatrycznej. Warunkiem jednak jest
umieszczenie takiego sprawcy w zakladzie o wzmocnionych zabezpieczeniach153. Sprawcy
przestepstw zwigzanych z zaburzeniami preferencji seksualnych nie moga ponadto byc¢
umieszczani na tych samych oddziatach, co sprawcy niepoczytalni, poniewaz kazda grupa
internowana powinna by¢ jednorodna psychopatologicznie™.

Warto podkresli¢, ze katalog $rodkoéw zabezpieczajacych zostat nieprzypadkowo
utozony w kolejnosci od najtagodniejszych do wywierajacych najsilniejsza ingerencje w sferg
wolnosci sprawcy. Sad w momencie orzekania o potrzebie zastosowania S$rodka
zabezpieczajagcego ma swobod¢ jego wyboru, dokonany wybor jednak nie wigze w
pOzniejszym etapie lekarzy, ktorzy dowolnie moga modyfikowaé postgpowanie
psychiatryczne lub psychologiczne wobec sprawcy, w zaleznos$ci od potrzeb wynikajacych w
trakcie leczenia. Zasada proporcjonalnosci zaklada bowiem konieczno$¢ kazdorazowego
dopasowywania rodzaju 1 intensywnosci S$rodka zabezpieczajacego do  potrzeb

zabezpieczenia'®.

153 Zgodnie z zapisem zawartym w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z 15.11.2010 r. w sprawie wykazu

zakltadow zamknigtych przeznaczenia do wykonywania $rodkéw zabezpieczajacych orzeczonych wobec
skazanych za przestgpstwa skierowane przeciwko wolnosci seksualnej, a takze ich pojemnosci i warunkow
zabezpieczenia (Dz. U. Nr 230, poz. 1520).

B4 Krajewski, Istota srodkow zabezpieczajgcych..., op. Cit., s. 125.

195 1. Krolikowski, Wymiar kary po 1 lipca 2015r..., op. cit., s. 387.
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3. Opiniowanie o stosowaniu leczniczych Srodkéw zabezpieczajacych

Wiele zagadnien, ktore znajduja si¢ w punkcie zetknigcia prawa, psychiatrii i
psychologii, jest elementem zainteresowania psychopatologii sadowej, ktora taczy w sobie
psychiatri¢ sadowa i psychologi¢ sadowa. Relacje, ktore zachodza migdzy prawem a
psychopatologia sadowa, okresli¢ mozna za pomoca wskazania obszarow ich wzajemnych
zaleznosci. W kwestii tworzenia prawa podkresla si¢ role podstaw psychiatrii 1 psychologii,
ktére winny by¢ kazdorazowo uwzgledniane w procesie legislacyjnym, poniewaz prawo, z
racji pelnienia funkcji regulacyjnych i spotecznych, powinno uwzglgdnia¢ aktualny stan
wiedzy i nauki, by jak najlepiej chroni¢ interesu spotecznego. Jezeli mowa o stosowaniu
prawa, nie sposOb nie zwroci¢ uwagi na wieloaspektowa role bieglych psychiatrow i
psychologow sadowych, ktérzy sa nie tylko doradcami i konsultantami, ale i biegtymi,

156

ekspertami W kontekécie wykonywania orzeczen zroznicowane 1 nierzadko

skomplikowane dziatania, majace na celu resocjalizacje¢ i terapi¢, wigza si¢ na przyktad z
realizowaniem $rodkéw zabezpieczajacych™’.

Zasada wystuchania bieglych, ktéra ma zastosowanie do przepiséw dotyczacych
orzekania $rodkoéw zabezpieczajacych, zaktada zbadanie wszelkich przestanek stosowania
srodkéw zabezpieczajacych. Biegly psychiatra formutuje diagnoze i prognoze lekarska,
zadaniem bieglego psychologa za$ jest okre§lenie prognozy spoteczno-kryminologicznej,

majac na wzgledzie cechy osobowosci sprawcy158

. Ponadto wspotczesna konstrukcja pojecia
niepoczytalnosci wymaga skorzystania z wiedzy nie tylko psychopatologicznej, ale i1 czysto
psychologicznej, np. w kwestii niektorych  koncepcji  (jak  koncepcja  stresu
psychologicznego)*®.

Nadrzedng przestanka, ktora pozwala na zastosowanie §rodka zabezpieczajacego, jest

zapobiezenie popelnieniu przestepstwa przez sprawce, ktory bylby zwigzany z chorobg

156 . .. . ... . . ..
Na pozycje psychologa w kwestii wydawania opinii wskazat Sad Najwyzszy w swym postanowieniu z
dnia 23 listopada 2011 r. (11 KK 284/11) - ,,0 ustaleniu choroby psychicznej, uposledzenia umystowego decyduja
lekarze psychiatrzy i psycholog, ktéorego dominujgca pozycja uwidacznia si¢ w szczeg6élnosci w zakresie
ustalenia "innego zakldcenia czynnosci psychicznych", ktore nie ma charakteru patologii psychiatrycznej”.
BT k. Gierowski, L.K. Paprzycki, Srodki zabezpieczajgce: umieszczenia — pobytu w zakladzie karnym,
w zakladzie zamknigtym przeznaczonym dla sprawcow przestepstw skierowanych przeciwko wolnosci seksualnej
popelnionych ~w  zwigzku z  zaburzeniem  preferencji  seksualnych  albo  skierowania takich
sprawcow na leczenie ambulatoryjne oraz terapia i elektroniczna kontrola miejsca pobytu stosowane wobec
sprawcow z zaburzeniami psychicznymi i zaburzeniem osobowosci, [w:] L.K. Paprzycki (red.), J.K. Gierowski,
K. Krajewski, K. Postulski, M. Siwek, System Prawa Karnego. Srodki zabezpieczajqce. Tom 7, wyd. C.H.
BECK, Warszawa 2015, s. 140.
158 JK. Gierowski, T. Jaskiewicz-Obydzinska, M. Najda, Psychologia w postgpowaniu karnym, wyd.
LexisNexis, Warszawa 2010, s. 410.
159 .
Tamze, s. 163.
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psychiczng, upos$ledzeniem umystowym, zaburzeniem preferencji seksualnych lub
uzaleznieniem od alkoholu innego $rodka odurzajacego, a celem zastosowania $rodka nie jest
ukaranie sprawcy, ale zabezpieczenie spoteczenstwa przed niebezpieczenstwem, ktore dany
sprawca moze powodowac. Czesto niepodjecie srodka zabezpieczajacego byloby ryzykowne
dla spoteczenstwa z uwagi na pozostawanie sprawcy na wolnosci i niepodjecie przez niego
koniecznego (ze wzgledu na jego stan psychiczny) leczenia. Jako ze nie kazda choroba
psychiczna, zaburzenie lub uzaleznienie determinuja ryzyko ponownego przestgpnego
zachowania, osoby posiadajace wiadomosci specjalne (czyt. psychiatrzy, psycholodzy,
seksuolodzy) musza stwierdzi¢, czy stan psychiczny sprawcy moze stwarzad
niebezpieczenstwo ponownego zachowania sprzecznego z prawem™".

Prawdopodobienstwo popetnienia czynu musi by¢ wysokie, nie moze by¢ tez trudne
do przewidzenia. Co do =zasady wynika ono z przewidywanych zachowan, ktore
warunkowane sg przezyciami psychopatologicznymi. Jezeli objawy psychopatologiczne,
ktore okreslone zostaly jako powdd popelnienia danego czynu, nie ustepuja,
prawdopodobienstwo wskazane w Kodeksie Karnym uznaje si¢ za wysokie. Owe
prawdopodobienstwo, a raczej opiniowanie o nim, jest jednym z najtrudniejszych zadan
bieglych, poniewaz zawiera w znacznej mierze elementy prognostyczne'®*,

Bezpieczenstwo publiczne w duzej mierze zalezy od decyzji sadu, ktory stosuje Srodek
zabezpieczajagcy w postaci pobytu w zakladzie psychiatrycznym, a decyzja taka zapada
dopiero po zapoznaniu si¢ przez sad z opinig 1 analiza stanu psychicznego sprawcy
sporzadzong przez biegtych. Ryzyko ponownego popelnienia czynu, wskazane w opinii,
powinno pozostawa¢ w $cistym zwigzku z chorobg psychiczng, uposledzeniem umystowym,
zaburzeniem preferencji seksualnych lub uzaleznieniem od alkoholu lub innych substancji
odurzajacych. Kazdy przypadek powinien by¢ oceniany indywidualnie.

W drodze przykladu — spozycie alkoholu powoduje takie objawy jak rozhamowanie,
ktotliwos¢, agresje, chwiejno$¢ afektywna, zaburzong uwage, zaburzone wydawanie osadu
lub ograniczong zdolnos$¢ oceny czy w koncu wplyw na funkcjonowanie indywidualne. Aby
uzna¢, iz to alkohol zadziatat w danym przypadku dysfunkcjonalnie, stwierdzone powinny
by¢ co najmniej dwa z powyzszych objawow. Przy wystapieniu zbiegu upojenia z choroba
psychiczng niekiedy obraz psychopatologiczny moze by¢ znieksztatlcony, dlatego tez

opiniowanie w przypadkach chorob alkoholowych jest niezwykle trudne. Ponadto niektore

160 . Eichstaedt, P. Gatecki, A. Depko, Metodyka pracy biegtego psychiatry ..., op. Cit., s. 336-338.

161, Przybysz, Psychiatria sqdowa. Opiniowanie w procesie karnym. Podrecznik dla lekarzy i prawnikow, wyd.
TUMULT, Torun 2005, s. 65.
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substancje psychoaktywne, takie jak marihuana czy amfetamina, mogg nasladowa¢ objawy
chorobowe'®,

Diagnoza psychopatologiczna ma na celu ustalenie, jakie procesy i zjawiska
psychiczne doprowadzity do popetnienia przez sprawce czynu — to znaczy — ustalenie sytuacji
motywacyjnej jednostki, a w szczegolnosci jej zdolnosci samokontroli. Z uwagi na wprost
przedstawiony w art. 31 §1 kk. zwigzek przyczynowy pomigdzy biologicznym a
psychologicznym kryterium niepoczytalnoéci lub poczytalnosci ograniczonej'®, psychologia
kliniczna moze by¢ bardzo przydatna w odtwarzaniu proceséw 1 zalezno$ci miedzy
zaktoceniem lub zaburzeniem psychicznym a zdolno$cig rozpoznania znaczenia czynu lub
kierowania postepowaniem. Proba zdefiniowania niepoczytalno$ci bytaby niemozliwa bez
ujecia czlonu psychologicznego. To bowiem dzigki kryterium psychologicznemu istnieje
mozliwo$¢ ustalenia, jaki stan psychiczny sprawcy determinuje jego dzialanie w stanie
niepoczytalnosci lub poczytalno$ci ograniczone;j 164,

Sad orzekajacy o zastosowaniu wobec sprawcy srodka zabezpieczajacego, zgodnie z
zapisami Kodeksu Karnego Wykonawczego, zasi¢ga opinii komisji psychiatrycznej do spraw
srodkdw zabezpieczajacych, okresla rodzaj tego zaktadu 1 przesyta odpis orzeczenia wraz z
poleceniem doprowadzenia sprawcy wiasciwej ze wzgledu na miejsce pobytu sprawcy
jednostce Policji lub whasciwemu organowi wojskowemu, a odpis orzeczenia oraz polecenie
doprowadzenia wraz z poleceniem przyjecia — kierownikowi wskazanego zaktadu.

Komisja, wydajac opini¢ o umieszczeniu sprawcy w zakladzie psychiatrycznym,
powinna mie¢ na wzgledzie przestanki takie jak rodzaj czyndéw zabronionych, ktorych
dopuscit si¢ sprawca w przesztosci; rodzaj, czgsto$¢ 1 skutki zachowan agresywnych lub
ucieczkowych w przesztosci; aktualny stan zdrowia psychicznego i fizycznego oraz choroby
wspotistniejgce; uzaleznienie od alkoholu, $rodka odurzajacego lub  substancji
psychotropowych; zwigzek pomigdzy zaburzeniami psychicznymi a zachowaniami
niebezpiecznymi; o0gdélng sprawnos¢ fizyczng; szczegdlne wskazania do postgpowania

leczniczego, rehabilitacyjnego i resocjalizacyjnego; przebieg i wyniki dotychczasowego

162 Eichstaedt, P. Gatecki, A. Depko, Metodyka pracy bieglego psychiatry..., op. Cit., s. 343-344.

163 Mowa tu o wyrazeniu ,,z powodu” w zapisie ,,nie popetnia przestepstwa, kto, z powodu choroby psychicznej,
uposledzenia umystowego lub innego zaktocenia czynno$ci psychicznych, nie moégt w czasie czynu rozpoznaé
je%o znaczenia lub pokierowa¢ swoim postgpowaniem”.

16% 1 k. Gierowski, L.K. Paprzycki, Srodki zabezpieczajgce ..., 0p. Cit., s. 164.
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leczenia, rehabilitacji i resocjalizacji; miejsce zamieszkania sprawcy oraz dostepne miejsca w
zaktadach psychiatrycznych'®.

Wykrywanie potencjalnych zagrozen przemoca jest mozliwe dzigki stale
udoskonalanym narzedziom diagnostycznym, takim jak SAVRY, HCR-20, SVR-20, PCL-R.
Wspoélczesny postep nauki umozliwia stworzenie petnej klinicznej diagnozy, ktora pozwala
wnikngé w obraz bio-psycho-spoteczny danego sprawcy (jako potaczenie ptaszczyzn
biologicznej, psychologicznej i spotecznej). Poszczegdlne czynniki ryzyka ukazane przez
pryzmat osobowosci danego sprawcy, jego podtoza motywacyjnego, a takze pozadanych i
oczekiwanych zmian w jego zachowaniu zwigkszaja rzetelno$¢ stwierdzenia, czy istnieje
zagrozenie ze strony badanego sprawcy. Cho¢ w Kodeksie Karnym wskazuje sie, ze
przedmiotem opinii bieglych jest ,,stan zdrowia psychicznego sprawcy”, to jednak oznacza to
raczej szeroko rozumiany stan psychiczny, a nie tylko kwestie zdrowia psychicznego lub jego
braku™®.

Powszechnie  uznawanym  europejskim  standardem  jest ~ wspolczesnie
interdyscyplinarno$¢. Jak wskazuje stata praktyka kliniczna, Scista wspotpraca psychologow i
psychiatrow w opiniowaniu sprawcow przestepstw pod katem ,,stanu zdrowia psychicznego
sprawcy”’, wiazacego si¢ niejednokrotnie z orzeczeniem wobec niego $rodkow
zabezpieczajacych, jest nie tylko mozliwa, ale i wskazana z uwagi na dychotomiczny
charakter  definicji  niepoczytalnosci  (kryterium  biologiczno-psychiatryczne i

psychologiczne)®’.

165 prsestanki wskazane w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 16 stycznia 2017 r. w sprawie komisji
psychiatrycznej do spraw srodkow zabezpieczajacych i wykonywania §rodkow zabezpieczajacych w zakladach
psg/chiatrycznych.

16 JK. Gierowski, T. Jaskiewicz-Obydzinska, M. Najda, Psychologia w postepowaniu karnym..., 0p. Cit., S.
420.

167 Ibidem, s. 421.
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Rozdzial 111
Teorie kryminologiczne dotyczace uwarunkowan do popelnienia
przestepstwa

§1. Teorie biologiczne

1. Kryminologia pozytywistyczna

Znane kryminologom pytanie lombrozjanskie — dlaczego jedno ludzie popelniaja
przestepstwa, a inni nie? - w $§wietle teorii pozytywistow wigzato si¢ z indywidualizmem, t;.
zorientowaniem na osobe sprawcy. Determinizm, ktéry cechowal podejscie tej szkotly,
skupiat si¢ na zachowaniach ludzkich (w tym i przestgpnych), ktore zalezne sg od wielu
czynnikow, a na ktére ludzie nie maja wptywu. Cesare Lombroso w swym dziele ,,Cztowiek
zbrodniarz w stosunku do antropologii, jurysprudencji i dyscypliny wig¢ziennej” wysnut teori¢
o typie tzw. ,,urodzonego przestepcy”. Zdaniem Lombroso, przestepcy stanowili odrgbny typ
cztowieka, ktory w porownaniu do pozostatych ludzi, reprezentuje nizszy poziom
ewolucyjny™®.

Na piedestat wynidost Lombroso badania empiryczne i nakazywal ,,przystapi¢ do
badania bezposredniego, somatycznego i1 psychicznego cztowieka przestepcy, poroéwnujac je z
danymi dotyczacymi czlowieka normalnego i obtgkanego”. W ten sposob badajac wigznidw
Lombroso stwierdzit, ze okoto 40% skazanych stanowig przestepcy z urodzenia, niemogacy
uwolni¢ si¢ od wrodzonych whasciwosci'®. Majac na uwadze teorie o przestepstwie jako
zjawisku biologicznym i przyrodniczym, ktore warunkowane jest przez sprawce czynu (jego
wlasciwosci fizyczne i psychiczne), Lombroso wyroznil pewne cechy-klucze, ktére stuzyc
mogly lepszemu identyfikowaniu zbrodniarzy. I tak ,,mordercy odznaczaja si¢ objgtoscia
zuchwy, wydatnymi policzkami, wlosami czarnymi 1 gestymi, rzadkim zarostem, bladg
twarza”, a podpalacze mniejsza waga 1 dluzszymi konczynami. Cho¢ z uwagi na postep nauki
1 technologii teoria Lombroso nie cieszy si¢ obecnie wysokim uznaniem ws$rod
przedstawicieli doktryny, badane przez niego odrebnosci, przejawiajagce sie W
funkcjonowaniu psychiki (cynizm, impulsywnos$¢, brak wyrzutow sumienia) w duzej mierze

. . . . . , . , . .170
majg odzwierciedlenie w rzeczywisto$ci nawet w §wietle obecnego dorobku nauki™".

168 M. Ku¢, Kryminologia, wyd. C. H. BECK, Warszawa 2013, s. 14.
169 g, Hotyst, Kryminologia, wyd. Wolters Kluwer, Warszawa 2016, s. 713.
170 § Blachut, A. Gaberle, K. Krajewski, Kryminologia, wyd. Arche, Gdansk 2006, s. 91.
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Zgodnie z zalozeniami Cesare Lombroso cztowiek zbrodniarz powinien posiada¢ co
najmniej sze$¢ cech (specyficzna budowa ucha, wystajace kosci policzkowe, deformacja
czaszki, cofnigte czolo etc.), ktore wystepuja w obrebie jego glowy, ale réwniez powinien
wykazywa¢ odmiennosci w budowie organéw wewnetrznych, czy by¢ lewor«;cznymln.

Gtowng zasada wyjasnien kryminalnych Lombroso byly twierdzenia o tym, ze
przestepcy reprezentuja szczeg6lny fizyczny typ, rézniacy si¢ od nie-przestepcow. Ogolnie
rzecz biorgc twierdzil, ze przestepcy wykazuja forme¢ degeneracji, ktora przejawia sie w
cechach fizycznych odzwierciedlajgcych wczesniejsze formy ewolucji. Opisywat on
przestepcoOw jako jednostki atawistyczne, symbolizujgce powrot do wezesniejszej formy zycia
ewolucyjnego. W drodze przyktadu uwazal, ze uszy o niezwyklych rozmiarach, pochyte
czola, nadmiernie dlugie rece, cofnigte podbrodki i skrecone nosy wskazywaty na cechy
fizyczne wystepujace wsrod przestepcoOw. Lombroso sklasyfikowat przestgpcoOw na cztery
gléwne kategorie:

1. urodzeni przestgpcy o atawistycznych cechach;

2. szaleni przestgpey, w tym idioci, imbecyle i paranoicy, a takze epileptycy i alkoholicy;

3. okazjonalni kryminalisci lub kryminoidzi, ktorych zbrodnie sg przede wszystkim
wyjasniane przez szans¢ (0kazj<;)172

4. przestepcy z pasji, popelniajacy zbrodnie z powodu gniewu, mitosci lub honoru,
ktorych charakteryzuje bycie ,,zmuszonym do popelnienia przestgpstwa przez
nieprzezwyciezong sile”.

Na tej podstawie Lombroso zmodyfikowal swe teori¢ w pieciu kolejnych wydaniach
dzieta L'uomo delinquente, w ktorych kazdy zwrocit uwage na coraz bardziej srodowiskowe
wyjasnienia przestepczosci, w tym klimat, opady deszczu, seksualnos$¢, zwyczaje matzenskie,
prawa obowigzujace w miejscu zamieszkania przestgpcy, strukture rzadu i wplyw organizacji
koscielnych. Nigdy jednak catkowicie nie porzucit idei istnienia urodzonego przestgpcy.

Teori¢ antropologiczng Cesarego Lombroso nawigzujacg do dorobku frenologow
(poszukujacych zwigzku miedzy ksztattem czaszki a psychika czlowieka) 1 fizjonomistow
(skupiajacych si¢ na korelatach psychiki i1 uksztattowania twarzy), kontynuowali inni
naukowcy, na przyktad John Caspar Lavater, ktory twierdzil, ze istnieje zwigzek miedzy

cechami twarzy a zachowaniem badanej osoby. Pozniej Franz Joseph Gall, wybitny anatom,

1y, Btachut, A. Gaberle, K. Krajewski, Kryminologia..., op. cit., s. 91.
172 Cho¢, zdaniem Lombroso, oni rowniez mieli wrodzone cechy, ktore predysponowaty do kryminalizacji.
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rozwingt mysl poprzednikéw, twierdzac, ze ksztatt glowy implikuje indywidualne cechy
osobowosci'”,

Enrico Ferri, nastgpca i kontynuator teorii Cesare Lombroso, wyrdznial nie tylko
przyczyny antropologiczne, ktore warunkujg przestepczos¢ danej jednostki, ale takze
przyczyny fizyczne (teluryczne) i spoteczne. Nie skupiat si¢ on jedynie na cechach fizycznych
I psychicznych, jak prekursor teorii — Lombroso, ale poszerzyl on krag przyczyn
antropologicznych o takie czynniki jak pte¢, wiek, stan cywilny czy wyksztatcenie. Wbrew
oczekiwaniom, za przyczyny fizyczne Ferri bral pod uwage ras¢ cztowieka, klimat, por¢ roku
czy nawet czynniki meteorologiczne. Podtoze spoteczne dla czynow przestepczych upatrywat
w obyczaju, religii, sytuacji rodzinnej lub ustawodawstwie. Klasyfikacja przestgpcow wedtug
Enrico Ferri pokrywala si¢ w czgsci z teoria Lombroso, gdyz przewidywata rozroéznienie
przestgpcOw z urodzenia (obcigzonych przez cechy dziedziczone), oblgkanych (chorych
psychicznie) lub przestgpcOw z namigtnosci (dziatajacych pod wplywem napigcia
emocjonalnego), przypadkowych (kryminoidéw) i przestepcoéw z nawyknienia®™*.

Rafaele Garofalo, réwniez bazujac na teorii Cesare Lombroso, wywiodl wnioski o
przestgpstwach naturalnych i1 sztucznych. Wysnul on réwniez teori¢ o braku zmiennosci
ludzkiej natury. Podzielat poglad ,,0jca kryminologii” o przestepcach z urodzenia, ktorzy
mieli wykazywac cechy ,,dzikich” ludzi, ale rowniez uwazat, iz przest¢pstwo naturalne polega
na naruszeniu podstawowych uczu¢, jakimi sa ,,wstret do zadawania innym ludziom cierpien
oraz poszanowanie cudzego prawa whasnosci™ .

W tezach Rafaele Garofalo widoczny byt wptyw ,,darwinizmu spolecznego”176, ktory
to powstal w latach 80. XIX wieku i pierwotnie zostal uzyty do krytyki filozofii "walki o byt"
I przetrwania jednostek lepiej przystosowanych. Zdaniem Garofalo niektorzy cztonkowie
spoteczenstwa mogli mie¢ wyzsze niz przeci¢tne poczucie moralnosci, poniewaz zaliczali si¢
do ,wyzszych cztonkéw grupy”. Rozwazal on zasadno$¢ lombrozjanskiej koncepcji
przestgpczosci (powigzanej z pewnymi cechami fizycznymi), dochodzac do wniosku, iz idea
ta ma warto$¢, lecz nie zostata udowodniona, bo cho¢ wystepuja anomalie fizyczne, nie
saone regulag. Wysnul natomiast teori¢ o braku odpowiednio rozwinigtych uczué

altruistycznych u przestepcow, ktoére mogty by¢ przekazywane im przez dziedziczenie.

1735 R Lilly, F. T. Cullen, R. A. Ball, Criminological Theory. Context and Consequences, wyd. SAGE
Publications, Newbury Park 1989, s. 28-29.

174 M. Ku¢, Kryminologia..., op. cit., s. 17.

175 g Hotyst, Kryminologia..., op. Cit., s. 714.

176 A Drouard, International Encyclopedia of the Social & Behavioral Sciences, 2001, s. 3222.
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Takie wnioski doprowadzity Garofalo do zidentyfikowania czterech klas przestepcow,
z ktorych kazda rdznita si¢ od innych brakami w uczuciach wspotczucia i lito§ci. Zdaniem
Garofalo mordercom brakowalo zaréwno litosci, jak i uczciwosci. Przestgpcom agresywnym
brakowato litosci, na co moglty w znacznym stopniu wplywaé czynniki srodowiskowe, takie
jak naduzywanie alkoholu, ale mozliwie rowniez fakt, ze przestepczo$¢ byla w pewnych
grupach spolecznych powszechna. Zgodnie z tg teorig ztodzieje popadali w brak rzetelnosci i
prawdomownosci, a dziatlania ich mozna bylo okresli¢ wobec warunku ,,bedacych bardziej
wytworem czynnikOw spotecznych niz u przestepcow z innych klas”. Ostatnia kategoria
zawierata cynikow lub przestepcoéw seksualnych, z ktérych niektorzy byliby sklasyfikowani
jako agresywni, poniewaz ich dziatania wynikaly z "niskiego poziomu energii moralnej", a
nie z braku lito$ci. Garofalo uzywat analogii spoteczenstwa jako naturalnego ciata, ktore musi
albo przystosowaé¢ si¢ do s$rodowiska, albo zosta¢ wyeliminowane. Brak zdolnosci
przestepcoOw do zycia wedlug podstawowych ludzkich uczué, niezbednych spoteczenstwu do
przezycia, powinien prowadzi¢ do ich likwidacji, a $mier¢ ich przyczyni¢ by si¢ miata do
przetrwania spoteczenstwa'’’.

Teorie biologiczne (antropologiczne), mimo wielu ich przeciwnikow, w latach

78 . .. .. .
. Korzenie teorii konstytucyjnej mozna

pozniejszych miewaly réwniez zwolennikow *
wywodzi¢ od antropologii Lombroso 1 jej wptywu na prace¢ francuskiego policjanta Alphonse
Bertillon (853-1914), a wlasciwie jego pionierskiej praktyki antropometrycznej, znanej
pozniej jako Bertillonage. W systemie Bertillona kazdy przestgpca byt identyfikowany przez
pomiar jego glowy za pomoca indywidualnych oznaczen, takich jak na przyktad blizny czy
tatuaze. Sam pomyst nie jest niezwykly 1 mozna go przypisa¢ Arystotelesowi 1 Platonowi,
jednak zastosowanie nowoczesnej technologii oraz adaptacja metod naukowych
zaczerpnigtych z antropologii sprawily, ze podejscie Bertillona stato si¢ tak godne uwagi i
atrakcyjne, ze inni badacze, tacy jak niemiecki psychiatra Ernst Kretschmer (1888-1964),
kontynuowali ten kierunek badawczy.

Kretschmer dostrzegl podobne mozliwosci powigzania budowy twarzy, czaszki i ciata
z charakterem i zaburzeniami psychicznymi. Podobnie jak Bertillon, Kretschmer wykorzystat
kombinacje fotografii i technik antropologicznych do pomiaru i opisu swoich pacjentow.

Kretschmer ostatecznie opracowal klasyfikacje ciala oparta na trzech jego typach: chudej 1

stabej (astenicznej); wysokiej 1 muskularnej atletycznej budowie 1 w koncu krepej, nawet

77 3.R. Lilly, F. T. Cullen, R. A. Ball, Criminological Theory..., op. cit., s. 33-35.

178 Jak badacz E. Hooton, ktory przeprowadzit ztozone badania na szeroka skalg wsrod przestgpcow, ktore miaty
wykaza¢, ze whasciwosci fizyczne czlowieka determinuja jego utomnosci psychiczne.
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grubej, pyknicznej. Jak sugeruje Kretschmer, kazdy typ ciala zwigzany byl z cechami
osobowos$ci, a w skrajnej formie ze szczegdlnymi postaciami psychopatologii. Chudy typ
asteniczny byt introwertykiem; muskularny typ atletyczny byl asertywny, podczas gdy krepy
typ pykniczny byly wysoce towarzyski. W skrajnych postaciach budowa asteniczna byla
podatna na wycofanie i1 schizofreni¢ (jak i1 na schizofreni¢ byl podatny rowniez typ
atletyczny). Otyto$¢ pykniczna prawdopodobnie rozwijata zaburzenie maniakalno-depresyjne.
Kretschmer zwrocit takze uwage na zachowanie przestepcze, klasyfikujac ponad 4000 spraw
karnych, zgodnie z jego trzema cechami fizycznymi. Doszedl do wniosku, ze typ asteniczny
byl prawdopodobnie zamieszany w drobne kradzieze i oszustwa, atletycznie zbudowani
przestepcy byli brutalni, a pyknicy popetiali szereg zbrodni, gléwnie zwigzanych z
oszustwami, ale czasami takze z przemocg. Odkrycia Kretschmera byty szeroko poczytywane
i wptynety na mys$l amerykanskiego psychologa Williama Herberta Sheldona (1898-1977),
ktorego imi¢ stato si¢ synonimem teorii konstytucyjne;j 1

Uczeni Sheldon i Stevens w latach 40. XXI wieku przedstawili zwigzki osobowosci
ludzkiej z cechami fizycznymi, ktore zyskaty nastepnie miano teorii somatotypow. Skupili si¢
oni na trzech podstawowych rodzajach budowy. Pierwsza z nich jest budowa ciata okre$lana
jako mezomorficzna (mesomorphic) — charakteryzowana jako muskularny typ cztowieka, 0
sylwetce zbudowanej atletycznie w ksztalcie trojkata, dobrej posturze 1 grubej skorze; taki typ
zdaniem uczonych jest najbardziej problematyczny z uwagi na bezwzglednos¢, obojetnos¢ na
cierpienie, potrzebe dominacji i ciaglte taknienie przygdd. Drugi typ budowy ciata —
ektomorficzny (ectomorphic) — cechuje nerwowos¢, pobudliwo$é, introwertyzm i chroniczne
spiecie. W kwestii cech fizycznych ektomorfikow wyrdznia bardzo szczupta — zwykle
wysoka — sylwetka i delikatna rzezba mig$niowa. Trzecim typem wskazywanym przez
uczonych jest typ endomorfika (endomorphic), czyli osoba otyta i ,,mickka”, zwykle niska, o
nierozwini¢tych migéniach, doswiadczajaca problemow w utracie wagi. Endomorfik to osoba
towarzyska, wesota 1 fatwo nawigzujaca kontakty. Taka osobe przestawiano jako jednostke
najmniej podatng na naruszanie norm prawnychlso.

William H. Sheldon dorastat w gospodarstwie rolnym prowadzonym przez swojego
ojca, ktory byl naturalistg i zwolennikiem kontrolowania przysztosci rasy ludzkiej w taki sam
sposob, jak kontroluje si¢ zwierzgta. Sheldon zajal si¢ typologia cial Kretschmera i dokonat

jej reinterpretacji w kategoriach zmiennych cigglych. Rozpoznat on trzy rodzaje sktadnikow

9 cR. Hollin, Psychology and Crime. An Introduction to criminological psychology, wyd. Routledge Nowy
Jork 2013, s. 58.

180 g M. Holmes, S.T. Holmes, Profiling violent crimes. An investigative tool, wyd. Thousand Oaks, London
2009, s. 54.
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w ciele cztowieka, a byly nimi: 1) thuszcz 1 przewod pokarmowy, ktore rozwijajg si¢ z
endodermalnej warstwy embrionalnej; 2) migsnie, kosci i1 tkanka taczng, ktore pochodza
gléwnie z mezodermalnej warstwy zarodkowej, oraz 3) mdzg i centralny uktad nerwowy,
ktore pochodza z ektodermalnej warstwy zarodkowej. Zdaniem Sheldona, przewaga rozwoju
endodermalnego powodowata endomorfi¢, budowe¢ podobng do typu pyknicznego
Kretschmera. Sheldon nazywat takie osoby wielorybami lub hipopotamami, ktére pod
wzgledem temperamentu sg raczej zrelaksowane, towarzyskie i lubigce jes¢. Przewaga
rozwoju mezodermalnego rodzita zdaniem Sheldona mozomorfi¢ — tj. budowe podobnag do
sportowego charakteru Kretschmera, a osobowos$¢ te Sheldon okreslat jako energiczng,
asertywna i odwazng, poréwnujac ja do postaci orléw i sow. Przewaga rozwoju ektodermy
powodowata ektomorfie¢ — form¢ podobng do jednostki astenicznej Kretchmera — a wigc

osobe o pierwiastku artystycznymlgl.

2. Koncepcje kierunku biopsychologicznego (dziedziczenie cech, aberracje
chromosomalne; badania adopcyjne, rodzin i bliznigt)

Proba wyjasnienia przestgpczych zachowan ludzkich, zgodnie z ktora bazuje si¢ na
potencjale genetycznym (naturze, charakterze) i $rodowisku (wychowaniu, wplywie
czynnikow zewnetrznych), nazywana jest niekiedy podejsciem biopsychologicznym.
Punktem wyjscia tej charakterystyki bylo rozroznienie genotypu od fenotypu. Jakikolwiek
organizm zywy posiada swdj genotyp — a wigc specyficzne utozenie gendw, ktore jest
dziedziczone w kodzie genetycznym. Fenotyp za§ to kazda cecha genetyczna, ktdra jest
obserwowalna (np. rozwoj fizyczny ciata, zachowanie, funkcjonowanie psychologiczne), na
ktora wplywa srodowisko, geny organizmu i interakcje migdzy nimi. Oznacza to, ze organizm
o takim samym genotypie, ktory ksztattowany jest roznorodnie przez dane $rodowisko, nie
bedzie wygladat lub zachowywat si¢ tak samo.

Istnieje tendencja w naukach spotecznych do podejrzen o wpltywie genetycznym na
zachowania kryminalne, z podkresleniem jednak wagi czynnikow spotecznych 1
srodowiskowych. Kwestia wptywu dziedziczno$ci na ludzkie zachowania stanowita
podwaliny wielu badan w réznych dziedzinach nauki. Sir Francis Galton, pot-kuzyn Karola
Darwina, zasugerowal trzy podstawowe metody badawcze, dzigki ktérym mozna badac

interakcje miedzy naturg a wychowaniem. Trzy metody Galtona, nadal stosowane przez

181 £ M. Coles, Clinical Psychopatology..., op. cit., s. 176.
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badaczy obecnie, to badania rodzinne (genealogiczne), badania bliznigt oraz badania
adopcyjne’®.

Mimo duzego zainteresowania badaczy powyzsza tematyka, wskaza¢ nalezy na kilka
btednych teorii zwigzanych z genetyka przestepczosci, ktore zostaly wyparte przez
przeprowadzone pozniej badania rodzin, bliznigt i dzieci adopcyjnych. Pierwsza z nich jest
twierdzenie o istnieniu genu bezposrednio odpowiedzialnego za przestgpcze zachowania.
Potwierdzone zostato, ze nie ma genow odpowiedzialnych za przestepczosé, ale istniejg geny
zawierajace kod biatek 1 enzymow, ktore moga wptywac na procesy fizjologiczne, stanowigce
przyczyne kryminalnych zachowan. Co wigcej, jest mato prawdopodobne, ze pojedynczy gen
bedzie predysponowatl do przestgpstwa. Zamiast tego jest bardziej prawdopodobne, ze wiele
genoéw dziatajacych w polaczeniu powoduje rézny stopien genetycznych predyspozycji do
zachowan przestgpczych w catej populacji. Genetycy behawioralni uznaja zaréwno znaczenie
czynnikow §rodowiskowych, jak i interakcji migdzy genetyka a Srodowiskiem.

Kolejnym btednym twierdzeniem jest teza implikujaca, ze badania genetyczne moga
wyjasni¢, dlaczego niektore konkretne osoby popeiniaja przestepstwa. Nalezy pamigtac, ze
dziedziczno$¢ jest pojeciem populacyjnym i nie moze byé stosowana na poziomie
indywidualnym. Taka analiza moglaby prowadzi¢ do wnioskow, ze 50% wariancji
kryminalnych zachowan mozna zaliczy¢ do czynnikow genetycznych, ale jest to oparte na
ogolnej populacji podmiotow 1 nie mozna tego ekstrapolowa¢ na konkretne jednostki
spoteczne. Taka liczba nie oznacza na przyklad, ze potowe przestgpstw popetnianych przez
przestgpcoOw mozna przypisa¢ do genetyki, podczas gdy druga polowa ma przyczyny
srodowiskowe. Nie oznacza to rowniez, ze czynniki genetyczne stanowig przestgpstwa
popetnione przez 50 na 100 przestepcoOw. Tym samym réwniez poglad, ze zbrodnia jest
czgsciowo genetycznie okre$lona, oznaczalby, ze nie mozna zmieni¢ zachowan
przestepczych. Zwrot "przestgpstwo jest przeznaczeniem™ nie jest wspierane przez
behawioralne badania genetyczne, poniewaz nawet bardzo specyficzne zaburzenia
genetyczne, takie jak fenyloketonuria (phenylketonuria, PKU), ktéore mogg powodowaé
zaburzenia funkcji umystowych, mogg by¢ leczone przez czynniki wpltywu $rodowiskowego,
jak np. dieta. Wptywy genetyczne nie dzialaja w prozni - ich ekspresja zalezy od parametrow
srodowiskowych'®,

Istniejg dwa gléwne powody, dla ktoérych nalezy zbada¢ rodzing pod wzgledem

zrozumienia zachowan przestepczych. Nalezy najpierw rozwazy¢ procesy zachodzace w

182 cR. Hollin, op. cit., s. 50.
183 A Raine, The psychopatology of crime, wyd. Academic Press, San Diego 1993, s.48.
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rodzinie, w ktorej jeden lub wigcej cztonkow rodziny zachowuje si¢ w sposob kryminalny; po
drugie, istotne jest oszacowanie stopnia podobienistwa migdzy zachowaniem si¢ konkretnej
osoby a jej biologicznymi krewnymi. Badanie procesow rodzinnych dostarczylo wielu
informacji na temat pochodzenia rodzinnego przestepcéw. Podstawg rozumowania lezagcego u
podstaw badan rodzinnych jest to, ze krewni biologiczni majg wspolng konstrukcje
genetyczng, a wynikiem tego jest fakt, ze jesli istnieje dziedziczna predyspozycja do
zachowania przestgpczego, rodziny przestgpcze beda mialy tendencje do przekazywania
,»Zhych” gendw swym (w przysztosci przestgpczym) dzieciom.

Nie jest trudno znalez¢ dowody na to, ze zachowania przestepcze dotycza rodzin,
szczegblnie w przypadku bliskich zwigzkéw genetycznych. Istniejg relacje z poczatku XX
wieku wskazujace, ze skazani przestgpcy pochodzili z rodzin z kryminalng historig (Dugdale,
1910: Estabrook, 1916), ale tez bardzo podobne wnioski s3 wysnuwane we wspotczesnych
badaniach z kilku krajow (Fergusson, Horwood i Nagin, 2000; Hurwitz 1 Christiansen, 1983;
Nijhof de Kemp i Engels, 2009)"%.

Badania genealogiczne (rodzinne) mialy na celu wychwycenie zachowan
aspolecznych, ktéore wynikaty z dziedziczenia. Fundamentem tego kierunku byly badania
rodzin wielopokoleniowych, gdzie cechy przodka rzutowaty na cechy pokolen pdzniejszych.
Wyniki badan pokazaty jednak, ze wptywu cech dziedziczonych nie mozna oddziela¢ od cech
nabywanych przez wplyw czynnikow spoiecznychlss.

Zgodnie z danymi pochodzacymi z badan przeprowadzonych w Wielkiej Brytanii
(Farrington, Barnes, Lambert, 1996), odnotowano wysoka koncentracje przestepstw w
jednostkach rodzinnych: mniej niz 10 procent rodzin stanowito ponad 40% wszystkich
aresztowanych. Ustalono wowczas, ze kiedy rodzice sg przestepcami, zwigksza si¢ ryzyko, ze
ich dzieci beda popelnia¢ przestepstwa. Zwiazki pomiedzy zachowaniami przestgpczymi
rodzicow a zachowaniami ich dzieci nie s3 nieuniknione - niektoére dzieci z rodzin
przestepczych nie zostaly skazane za przestgpstwa, a niektore dzieci rodzicOw niekaranych
weszty na droge kryminalnych zachowan.

U podstaw objasnienia ciaglosci miedzypokoleniowej przestepstwa lezy kilka
podstawowych faktow. Miedzy innymi jest to twierdzenie, Ze rodzice moga narazi¢ swoje
dzieci na czynniki ryzyka takie jak niskie wyksztalcenie i zamieszkanie w ubogim
sgsiedztwie, utrwalajgc tym samym cykl deprawacji i kryminalnej dziatalnosci. Ponadto

ludzie majg sktonno$¢ do zawierania matzenstwa z podobnymi osobami, tak wigc przestepcy

18 cR. Hollin, op. cit., s. 51.
185 J. Btachut, A. Gaberle, K. Krajewski, Kryminologia..., op. cit., s. 93.
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poszukuja przestgpcow, a tym samym narazajg swoje dzieci na wigksze ryzyko. Cztonkowie
rodziny wywierajg na siebie wzajemny wptyw, co moze prowadzi¢ do naduzy¢. Warto
zauwazy¢ ponadto, ze przestepczos¢ rodzicielska jest przekazywana za posrednictwem stylu
nieprawidlowego wychowania dziecka, ktory nie rozwija poprawnego poczucia winy i
sumienia u dzieci'®.

Badania blizniat, ktore zapoczatkowano w okresie migdzywojennym, a kontynuowano
po wojnie, upatrywaty zgodno$¢ w zachowaniu bliznigt monozygotycznych (posiadajacych
100% gendéw wspolnych ze soba), ktorych dla kontrastu nie wykrywano w zachowaniach
bliznigt dwuzygotycznych (jedynie 50% genoéw wspdlnych). Taka teoria nie byta jednak do
konca trafna, poniewaz czlowiek nawet z malpa czlekoksztaltng posiada okoto 98% genow
wspolnych. Kazda cecha byla dychotomicznie badana, tj. zgodno$¢ w kwestii sktonnosci
przestepczych lub brak tych sklonnosci byly obliczane dla kazdego z rodzajow bliznigt
(monozygotycznych lub dwuzygotycznych) oddzielnie. Stad wywodzone byly wnioski, ze
gdyby jedno z bliznigt monozygotycznych bylo przestgpca, u drugiego blizniaka wystapi 70%
szans na wejécie w przestepcza $ciezke zyciowa™'. Badania te jednak wielokrotnie byly
krytykowane z uwagi na brak poddania pod rozwage czynnikow S$rodowiskowych
wystepujacych niezaleznie od czynnikdéw dziedzicznych.

Zainspirowana badaniami Francisa Galtona i opracowana przez Hermanna Siemensa,
metoda badania bliznigt byla wielokrotnie przeprowadzana od lat dwudziestych XX wieku
jako sposob na ustalenie, czy konkretna cecha ma pochodzenie genetyczne. Metoda
porownuje  wspotczynniki  konkordancji  lub  korelacje  identycznych  blizniat
monozygotycznych z tymi samymi pomiarami bliznigt dwuzygotycznych tej samej plci. W
przypadku schorzen psychiatrycznych — jako dowod na dziatanie czynnikow genetycznych —
wymieniano  istotnie = wyzszy  wspotczynnik  konformizmu  migdzy  bliznigtami
monozygotycznymi w pordwnaniu z bliznigtami dwuzygotycznymi. Podkres$lenia wymaga
fakt, ze metoda bliznigt bada pary bliznigt wychowanych razem, nie za$ rozdzielonychlss.

Studia nad adopcja 1 dziedzicznoscig przewidywaty, ze osoby spokrewnione
biologicznie sa rozdzielane wkrotce po urodzeniu i1 zyja swoim zyciem w rdéznych
srodowiskach. Jesli zatem zachowanie adoptowanego dziecka jest blizsze jego biologicznym

rodzicom, anizeli adopcyjnym (ktorzy zyja takze w $rodowisku dziecka), to taki wynik

186 c R, Hollin, op. cit., s. 52.
187 A Raine, The psychopatology of crime..., op. cit., s. 55.

188 5. Joseph, Twin Studies In Psychiatry And Psychology: Science Or Pseudoscience?, Psychiatric Quarterly
Vol. 73, No. 1, Spring 2002, s. 73.
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dostarcza dowodoéw na wplywy genetyczne. Z drugiej strony, jesli dzieci najbardziej
przypominaja rodzicow adopcyjnych, wowczas krystalizuje si¢ wptyw srodowiskowy.

Istnieja dwa podstawowe typy badan adopcyjnych. Pierwsze z nich identyfikuje
przestepcow, ktorzy porzucili swe dzieci, doprowadzajgc do ich adopcji i porownuje ich
dzieci z zachowaniami innych adoptowanych dzieci, ktoérych biologiczni rodzice nie sg
przestepcami; drugi rodzaj badania scentralizowany jest na dziecku adoptowanym i
poréwnaniu jego cech z cechami przestgpczymi rodzicoOw przestepczych i adopeyjnych.

Pojawily si¢ z czasem sugestie, ze podstawowg predyspozycja genetyczng jest
alkoholizm, ktory z kolei zwigcksza prawdopodobienstwo zachowania przestepczego
(Bohman, 1978). Kolejne badanie adopcyjne przeprowadzone przez Cadoret i Cain (980)
wykazalo, ze najsilniejszym wplywem genetycznym na zachowania antyspoleczne bylo
istnienie biologicznego krewnego, ktorego zachowania byty antyspoteczne lub ktory posiadat
problem alkoholowy. Czynnik $rodowiskowy rodzicow adopcyjnych z problemami takimi jak
zaburzenia psychiczne, problemy matzenskie, dlugi 1 naduzywanie substancji
psychoaktywnych jest silnie zwigzany z antyspotecznym zachowaniem adoptowanego
dziecka. Im wigcej rozwazanych zmiennych, tym bardziej ztozona staje si¢ interakcja natura-
wychowanie. Takze klasa spoteczna adoptowanego dziecka ma znaczny wptyw na pdzniejsze
zachowania przestepcze, gdy obecny byl genetyczny wplyw biologicznego rodzica
zbrodniarza'®.

Wyniki dotyczace dzieci adoptowanych wykazaly, iz podobienstwo rodzinne wynika
nie ze Srodowiska, w ktorym przebywaja cztonkowie rodziny, ale w duzej mierze z kwestii
genetycznych. Warto jednak wskazac¢, ze analiza badan, ktore skupity si¢ na bliznigtach 1 na
dzieciach adopcyjnych, wykazata, ze wspolne srodowisko wptywa w 24% na zachowania
antyspoteczne, a wplywy genetyczne — w okolo 40%. Wspdlne srodowisko mialo wigkszy
wplyw na relacje bliznicta-rodzenstwo niz w relacjach potomstwo-rodzice’®. Dziedziczenie
cech wskazujagcych na uwarunkowanie do popelniania przestepstw dotyczy jedynie
pospolitych przestgpstw (np. kradziezy), nie za$§ przestgpstw agresywnych. Badania
dziedziczenia cech przestgpczych daty podwaling dla dalszych badan naukowych, majacych
na celu wykazanie genetyki przestepczosci®®,

Ciekawe spostrzezenia wigza si¢ z dziedziczeniem sklonnosci do osobowosci

antyspotecznej. Pigciokrotnie wigksze ryzyko wystgpienia osobowosci antyspotecznej maja

189 C.R. Hollin, op. cit., s. 54.
190 g, Hotyst, Kryminologia..., op. Cit., s. 918.
191 A Raine, The psychopatology of crime..., op. cit., s.63.
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krewni mezczyzn z takg osobowoscig W pierwszym stopniu, bez znaczenia przy tym jest fakt,
czy zostali oni nast¢pnie rozdzieleni od tegoz krewnego czy nie. Kluczowe jest tu bowiem
powiazanie rodzinne, a nie wspdlne przebywanie w danym $rodowisku'®%.

Cho¢ wielokrotnie odrzucano w analizie uwarunkowan do przestepczosci czynnik
inteligencji, jest on ,,zbyt oczywisty”, by mogt by¢ pominicty. Ogdlnie rzecz biorgc istnieje
dos¢ $cisty zwigzek miedzy ilorazem inteligencji rodzicow 1 ich dziecka, zwigzek ten istnieje
takze miedzy niskim ilorazem inteligencji a przestepczoscia. Wielokrotnie przeprowadzane
badania obejmujace dwie grupy — ludzi notorycznie karanych i ludzi nigdy niekaranych —
wskazaly, ze przestepcy znacznie gorzej radzg sobie w testach sprawdzajacych poziom
inteligencji. Co prawda nie uwzgledniono W powyzszych badaniach czynnikéw
srodowiskowych, takich jak pozycja spoteczna rodzicéw czy otoczenie dorastania, jednak jak
nastepie potwierdzono — iloraz inteligencji jest znacznie silniejszym korelatem przestgpczosci
anizeli rodzinna pozycja badaneg0193.

Przyktadem silnego zwiagzku ilorazu inteligencji z przestgpczoscia moze wskazywac
badanie przeprowadzone na grupie 204 zab6jcow, sposrod ktorych az 78% wykazywato niska
norm¢ intelektualna, 8% sprawcow zakwalifikowanych zostalo do grupy uposledzonych
umystowo, a tylko okoto 10% zabojcéw wykazato si¢ inteligencja ponadprzecigtng. Poziom
intelektualny jest zatem waznym czynnikiem kryminologicznym, W szczegdlnosci
przestepstwa agresywne mocno koreluja z nizszg sprawnoscia intelektualnqlgA.

Odnoszac si¢ do chromosoméw wystepujacych u cztowieka — istnieja dwadziedcia
dwie pary autosomoé6w (chromosomoéw homologicznych, jednakowych) oraz jedna para
chromosomow plciowych — heterosomdw, roznigcych si¢ od siebie (allosomow). Chromosom
zenski oznaczany jest symbolem X, meski - symbolem Y. Przy prawidtowym uktadzie
chromosomoéw u kobiet rysuje sie on jako XX, u mezczyzn za§ XY. Badania, ktore
przeprowadzal uczony P. Jacobs zaktadaty, iz dodatkowy chromosom meski w uktadzie
powoduje wzmozong agresje 1 tendencje do podejmowania dziatan przestepczych. Co prawda
te tezy nie znalazly potwierdzenia w pdzniejszych badaniach, jednak biorac pod uwage
jednostki o psychice nieprawidtowej, to wystapienie dodatkowego chromosomu jest w tych

h195

przypadkach znacznie czg¢stsze anizeli w niezaburzonych przypadkach™>. Mimo wszystko nie

192 Hotyst, Kryminologia..., op. cit., s. 927.

193 A, Moir, D. Jessel, Zbrodnia rodzi si¢ w mézgu. Zagadka biologicznych uwarunkowan przestgpczosci, Wyd.
Ksiazka 1 Wiedza, Warszawa 1998, s. 28.

14 A Wolska, Model czynnikéw ryzyka popelnienia przestepstwa, Wydawnictwo Naukowe Uniwersytetu
Szczecinskiego, Szczecin 2001, s. 139.

19 7. Blachut, A. Gaberle, K. Krajewski, Kryminologia..., op. cit., s. 94.
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zmienia to faktu, ze aberracja chromosomalna wystepuje $rednio u 0,15% spoleczenstwa, tak
wigc czynnik, jakim jest dodatkowy chromosom, nie powinien by¢ jedynym ani nawet
zasadniczym przy objasnianiu przestg¢pczosci.

Cho¢ teorii na temat wplywu dodatkowego chromosomu bylo wiele - od
podwyzszonego poziomu testosteronu, przez wyzszy wzrost 1 ponadprzecietny poziom
inteligencji, po antyspoteczne zachowanie —badacze byli zgodni co do jednej kwestii.
Mianowicie wszystkie przypadki 0 wzorcu chromosomalnym XYY cechowata wrogo$¢ i
zachowanie petne agresji. Daleko idgcym wnioskiem wysnutym na podstawie tych wynikoéw

byloby jednak traktowanie 0sob z dodatkowym chromosomem za przestepcow™°.

3. Koncepcje odwolujace si¢ do zaburzen funkcjonowania osrodkowego ukladu
nerwowego. Uszkodzenia mézgu i jego biochemia.

Negatywnie oceniane tendencje w zachowaniu, ktére wiaza si¢ z uszkodzeniem
moézgu, w psychiatrii nazywane sa charakteropatig. Mikrouszkodzenia o$rodkowego uktadu
nerwowego sa trudniej wykrywalne niz powazniejsze uszkodzenia mozgu, jednak rowniez
prowadza one do dysfunkcji moézgowych. Takie mikrouszkodzenia moga powsta¢ nawet w
okresie zycia ptodowego, podczas porodu, ale i w wyniku urazéw mechanicznych lub choréb
w dalszych etapach zycia. Co prawda nie mozna jednoznacznie stwierdzi¢, ze uszkodzenia
osrodkowego ukladu nerwowego bezsprzecznie prowadza do antyspotecznych zachowan
(niekiedy taki poglad wyraza neolombrozjanizm), jednak wpltyw takich uszkodzef nie jest
nieznaczny.

Kategori¢ przewidziang w Migdzynarodowej Klasyfikacji ICD-10, ktéra obejmuje
zaburzenia osobowosci wywotane chorobg, uszkodzeniem lub dysfunkcja mézgu, nazywa si¢
»organicznymi zaburzeniami osobowos$ci”. Znamienna jest tu radykalna zmiana zachowan,
ktére byly utrwalone w okresie przedchorobowym, przy czym najsilniej narazone jest
wyrazanie emocji, potrzeb 1 impulsow. Procesy poznawcze ulegaja zaburzeniu, a objawia si¢
to w postaci aberracji planowania 1 przewidywania ewentualnych nastgpstw swoich dzialan.
Powyzsze nieprawidtowosci sa bardzo zblizone do objawdéw zespotu plata czotowego —
zespot ten, jak wiadomo, nie tylko ma swe zrodto w uszkodzeniach plata czotowego, ale
rowniez w uszkodzeniach innych czesci mozgu, ktére z platem czotowym sg funkcjonalnie 1

strukturalnie potaczone'®’,

% B Holyst, Kryminologia..., op. cit., s. 924.

Y7 A, Bilikiewicz, Zaburzenia osobowosci i zachowania spowodowane chorobq, uszkodzeniem Iub dysfunkcjq
mozgu [w:] S. Puzynski, J. Rybakowski, J. Wcidrka, Psychiatria. Tom Il Psychiatria Kliniczna, wyd. Edra Urban
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Ptat czotowy pokryty jest korg moézgowa. Kora przedczotowa (tj. potocznie nazywana
w ten sposob kora mozgowa przednia) odpowiedzialna jest za reakcje emocjonalne ludzi,
organizacj¢ zachowania, a takze zdolno$¢ planowania. Kora przedczolowa ma istotne
znaczenie w hamowaniu impulsywnych zachowan, sprzyja zachowaniu uwagi i koncentracji,
utrzymujac przy tym schemat dziatan, ktory ma shuzy¢ osigganiu zamierzonych celow™®,

Uszkodzenie moézgu nie jest zjawiskiem jednoznacznym. Oprdcz mechanicznego
zniszczenia wynikajacego z urazowego uszkodzenia glowy (guzy moézgu), guzoéw oponiaka
powstalych z opon mozgowych podtwardowkowych, krwotokéw wewnatrzczaszkowych oraz
miazdzycy (gromadzenia substancji thuszczowych 1 tkanki tgcznej w tetnicach, ktore wigzano
z dieta o wysokiej zawarto$ci cholesterolu), przedstawiono dotychczas dowody
zrdznicowanego wplywu rdéznych rodzajéw uszkodzen mozgu na wyniki testow
psychologicznych, ale zaobserwowano rowniez zréznicowane efekty w ogdlnym
funkcjonowaniu pacjentéw. Utrata funkcji poznawczych jest poczatkowo czgsto tak
stopniowa, ze pacjent jestem w stanie funkcjonowac bez znacznego uposledzenia w adaptacji
spotecznej. Dlatego na przyktad krwiak podtwardéwkowy moze by¢ szczegodlnie interesujacy
dla psychopatologéw, poniewaz czesto towarzyszy mu postgpujgce pogorszenie
funkcjonowania spotecznego i psychicznego przy braku typowych objawdéw neurologicznych.
Charakterystyczne objawy obejmuja zmienny poziom $wiadomosci, obejmujacy spowolnienie
umystowe 1 dezorientacj¢ oraz cze¢sto wigza si¢ z bdolem glowy. Pomysl, Ze istnieje
szczegblowa lokalizacja poszczegdlnych cech umystu w korze moézgowej, zostat
przedstawiony juz w 1664 roku przez Thomasa Willisa.

To wtasnie kora mézgowa najbardziej przycigga uwage psychologow. Kora mozgowa
jest obustronnie symetryczna i, z pewnymi wyjatkami, struktury w kazdej potkuli mézgowe;
sa powiazane z funkcjami przeciwnej potowy ciata. Na przyktad sparalizowanie prawej strony
ciala zwykle wiaze si¢ z uszkodzeniem lewej potkuli, podczas gdy paraliz na lewa strong
zwykle wigze si¢ z uszkodzeniem prawej potkuli. Najwazniejszymi wyjatkami od tej zasady
kontralateralizacji sg ,lokalizacja centrow mowy 1 jezyka w dominujgcej potkuli, ktéra
zwykle jest lewa poétkula u oséb praworgcznych oraz lokalizacja osrodkéw wzrokowo-
przestrzennych" w niedominujacej potkuli. Dominujaca potkula zostata rowniez opisana jako
posredniczaca w mysleniu analitycznym, podczas gdy niedominujaca potkula posredniczy w

procesie syntezy. Uszkodzenie mozgu ograniczone do jednej potkuli wigze si¢ z

198 A Moir, D. Jessel, Zbrodnia rodzi sig w mozgu..., op. Cit., s. 86.
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uposledzeniem odpowiednich funkcji psychologicznych. Oprocz efektow lateralizacji kazda
poltkula sktada si¢ z czterech platéw: czolowej, skroniowej, ciemieniowej i potyliczne;.

Mimo funkcji, ktére przypisane niejako sa do poszczegélnych czgsci mozgu,
specjalizacje konkretnych obszarow mogg ulega¢ zmianie. Dzieje si¢ tak szczegdlnie czesto w
okolicznosciach, jakie stanowig uszkodzenia mézgu we wczesnych okresach zycia. Wowczas
pehienie funkcji uszkodzonej partii przejmuje inna cz¢s¢ moézgu, ktora z zasady odpowiada
za inne czynno$ci™".

Gtownym skutkiem uszkodzenia ptata czotowego jest ostabiona motywacja, czesto
przybierajagca posta¢ niepowodzenia w inicjowaniu 1 kontrolowaniu dlugotrwalego,
ukierunkowanego na cel zachowania. Rownie czesto spotykanymi skutkami uszkodzenia
ptata czolowego s3 niedostateczne zdolnosci oceny sytuacji lub przewidywania oraz
odhamowanie. Znaczna cz¢$¢ kory skroniowej jest zwigzana z pamigcig stuchowa. Wewnatrz
faldy ptata znajduja si¢ struktury hipokampalne. Sam ptat jest czgstym miejscem do
stymulacji, dzigki ktéremu przypomina sobie przeszte doswiadczenia®®.

Istotne znaczenie dla okolic czotowych ma przeptyw impulséw pomigdzy uktadem
limbicznym a kora czotowa, ktore wpltywaja na samokontrole. W wielu przeprowadzonych
badaniach kladziono nacisk na kwestie uszkodzen czolowych i skroniowych obszaréw
mozgu, co zaowocowalo wynikami wrecz zaskakujgcymi — okoto 90% oséb z przesztoscig
kryminalng prezentowalo deficyty neuropsychologiczne wynikajace z urazow okolicach
czotowo-skroniowych. W szczegolnosci recydywisci i sprawcy przestgpstw agresywnych
posiadali uszkodzenia kory czotowej, ptatdéw skroniowych 1 ukladu limbicznego —
uszkodzenia takie moga by¢ przyczyng zachowan impulsywnych oraz bezmys$lnych,

brutalnych i gwaltownychzm.

Plat czotowy, ktory jest pokryty kora modzgowa, jest
osrodkiem odpowiedzialnym za emocje. Kora przedczotowa organizuje zachowanie
cztowieka 1 odpowiada za umiej¢tnosci planowania, kora oczodolowo-czolowa — za
odroznianie dobra od zta. Przez jej potaczenie z ciatem migdalowatym 1 uktadem limbicznym
jest obszarem, gdzie ksztattuja si¢ emocje i uczucia®®. Przodomédzgowie ma znaczenie dla
procesOw zapamigtywania 1 $§wiadomego mys$lenia. Uposledzenie tej czeSci mdzgu moze

istotnie wptywa¢ na zaniki samokontroli i zaangazowania emocjonalnego, w szczegdlnosci

199 M.E.P. Seligman, E.F. Walker, D.L. Rosenhan, Psychopatologia, wyd. Zysk i S-ka, Poznah 2003, s. 162.
200 £ M. Coles, Clinical Psychopatology..., op. cit., s. 182.

201 A Wolska, Model czynnikéw ryzyka ..., op. Cit., s. 124.
202 p Daniszewska, Serial homicide: profiling of victims and offenders for policing, wyd. Springer 2017, s. 27.
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poprzez uszkodzenie gloéwnych jej struktur, jakimi sg hipokamp, kora mézgowa 1 ciato
migdatowate®®,

Bezposrednie dowody na dysfunkcje czotowa w przestepczosci pochodza z badan
neuropsychologicznych, ktore sugeruja dysfunkcje przednig i czolowg u agresywnych
przestepcoOw. Yeudall i Fromm-Auch porownali 86 kryminalistow z grupg 79 osob
niebedacymi przestepcami za pomoca Baterii Testowej Halsteada-Reitana 4. Wyniki
wskazaty, iz znacznie wiecej dysfunkcji neuropsychologicznych (w szczegdlnosci uszkodzen
plata czotowego) wystepuje w grupie badanych przest@pcc')wzo‘r’.

Poczatkowo w psychiatrii wiele nowych wnioskow 1 doswiadczen dostarczalty
wykonywane lobotomie, tj. operacje, podczas ktérych dokonywano przecigcia miedzy ptatami
moézgu. U celu tych dziatan lezalo oddzielenie czgsci mdzgu, ktoéra odpowiedzialna byta za
kontrole emocjonalng, od pozostatych osrodkow.

Odkryto wowczas, iz po oddzieleniu ptata czolowego cztowiek traci zdolno$¢ do
krytycznej oceny swoich dziatan, ale takze znacznie ograniczony zostaje jego niepokdj i
podwyzszone jest uczucie euforii. Wybuchy emocji, zmiany osobowosci, utrata samokontroli
oraz zanik poczucia winy i skruchy prowadzily do wywiedzenia wnioskow o wyzwoleniu
agresji przy udowodnionych uszkodzeniach ptatow skroniowych 1 czolowych 206
Nastepstwami psychicznymi zabiegéw byty trwate zmiany osobowosci, swg istotg najbardziej
zblizone do charakteropatii. Skoro wigc przy charakteropatii najsilniej narazone jest
wyrazanie emocji, potrzeb 1 impulsow, a procesy poznawcze chorego rowniez sa zaburzone,
podobienstwo w tym zakresie jest dosy¢ wysokie.

Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Chorob i Problemow Zdrowotnych,
stworzona przez World Health Organization zawiera w swym spisie kategori¢ F07, tj.
,»zaburzenia osobowosci i zachowania spowodowane choroba, uszkodzeniem lub dysfunkcja
moézgu”. Termin ten obejmuje réwniez zespoty, jakimi sg zespot plata czotowego, zespot

zaburzen osobowosci w padaczce skroniowej, po przebytej lobotomii lub leukotomii?®’.

203 MLEP. Seligman, E.F. Walker, D.L. Rosenhan, Psychopatologia..., op. cit., s. 160.

204 Przekroczenie okreslonej ilosci odpowiedzi btednych odpowiedzi przy badaniu za pomoca baterii testowe;j
Halsteada-Reitana wskazuje na organiczne uszkodzenie moézgu, w tym glownie na uszkodzenie platow
czotowych moézgu ludzkiego.

205 g, Bak, A. Herzyk: Wielowymiarowe baterie oceny neuropsychologicznej, [w:] M. Klimkowski, A. Herzyk
gred.), Diagnoza neuropsychologiczna, przeglqd zagadnien, wyd. UMCS, Lublin, 1987, s. 79-88.

A. Moir, D. Jessel, Zbrodnia rodzi sie w mézgu..., 0p. Cit., s. 94.
297 |nternational Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems, ICD-10, Volume I, 2009,
World Health Organization, s. 212.
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Okreslenie ,,zespot ptata czolowego” uzywane jest wiasciwie w dwoch sytuacjach —
gdy uszkodzenie podstawy ptata czotowego dotyczy sklepistosci lub czesci nadczotowe;.
Zespot czotowy ze sklepisto$ci wigze si¢ z zaburzeniami napgdu psychoruchowego, majacymi
posta¢ apatii, abulii z nastrojem dysforycznym, a niekiedy wystepuje znaczna chwiejnos¢
uczuciowa. W zwigzku z deficytami uwagi, zycie chorego jest animalno-wegetatywne. Nie
tylko nie dazy on ku wyzszym warto$ciom i traci poczucie ambicji, ale réwniez zatraca
uczuciowo$é wyzsza i uczucia spoteczne®®.

Przebieg zespotu czotowego z uszkodzeniem czgsci podstawowe] plata czotowego
roOwniez wigze si¢ z rozhamowaniem, co moze powodowacé sktonnos¢ do ekscesow i
wybrykow plciowych. Wigze si¢ z tym rowniez szczegdlny rodzaj humoru chorego, ktory
polega na niewybrednych zartach, najczes$ciej majacych zabarwienie seksualne. Od zespotu ze
sklepisto$ci odroznia si¢ on tym, ze wystepuje pobudzenie psychoruchowe i sktonno$¢ do
agresjizog. Obraz, ktory daje zespot czolowy z uszkodzeniem czgéci podstawowej plata
czolowego, bywatl niejednokrotnie zestawiany z charakteropatia. Nie wydaje si¢, by bylo to
stuszny poglad, szczegolnie ze wzgledu na nadrzedno$¢ pojgciowa charakteropatii wzgledem
poszczegolnych odmian zaburzen, zwigzanych 2z réznorodnym umiejscowieniem
uszkodzen?™.

Znanym przyktadem z historii psychiatrii przedstawiajagcym zespot plata czotowego
jest Phineas Gage, ktory byt pracownikiem Great Western Railway. Zelazny pret przeszyl
jego gltowe, wchodzac przez policzek i1 przebijajac mu czaszke na wskro$. Gage przezyt
wypadek, ale przeszedt istotng zmian¢ osobowosci. Przed wypadkiem byl rzetelnym
pracownikiem 1 dobrym mezem. Po wypadku opisywano go jako impulsywnego,
lekcewazacego, upartego 1 aspotecznego. Obszarem mozgu uszkodzonym w wypadku byt
lewy ptat czotowy. Najnowsze badania oceniajace uszkodzenie kory czotowej wykazaty
pewien wzorzec zmian, w tym utrat¢ uczuciowosci spotecznej, sktonno$¢ do przemocy,
plytkos¢ 1 tatwos¢ bycia wytrgconym z rOwnowagi wewngtrznej. Ten wzor deficytow znany
jest wlasnie jako zespot ptata czo%owegom.

Przechodzac nastgpnie do kwestii uszkodzen wukladu limbicznego 1 ciata

migdalowatego wskaza¢ nalezy, ze s3 to rdOwniez niezwykle istotne (z punktu widzenia badan

208 A. Bilikiewicz, Zaburzenia osobowosci i zachowania ..., 0p. cit., s. 151.

29 A, Daniszewska, N. Waszkiewicz, Poczytalnosé¢ w zaburzeniach osobowosci — charakterystyka problemu na
przykiadzie socjopatii, psychopatii i charakteropatii [w:] E. Guzik-Makaruk, N. Waszkiewicz, S. Chojnowska,
S.D. Szajda (red.), Wybrane prawne i medyczne aspekty zaburzen psychicznych i ich profilaktyki, wyd. Temida
2, Biatystok 2019, s. 271.

210 A. Bilikiewicz, Zaburzenia osobowosci i zachowania ..., 0p. Cit., s. 151,

2L A Raine, The psychopatology of crime..., op. cit., s.109.
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agresji) obszary moézgu czltowieka. Uktad limbiczny odpowiedzialny jest za regulacje i
kontrole zachowan seksualnych, zaspokajania gltodu i ucieczki, ale dotyczy takze uczué
strachu, mitosci i nienawisci??. Szczegdlng role przypisuje sic mu w zakresie zaburzen
lekowych i zaburzen nastroju. Ciatlo migdalowate to za$ podstawowy element nagradzania,
ktory znajduje si¢ w ludzkim organizmie. Przeptyw emocji zmystowych, ktorych odbicie
znajdujemy w myslach, zwigzany jest z polaczeniem ciata migdalowatego z innymi
obszarami mozgu, takimi jak hipokamp, podwzgorze, wzgdrze czy jadro potlezace. Usunigcie
lub znaczne uszkodzenie ciala migdalowatego uposledza zdolnos¢ uczenia si¢ jednostki na
podstawie wiasnych do$wiadczen czy za pomocg systemu kar i nagrdéd. Przeciwne reakcje
emocjonalne uzyskuje si¢ za pomoca stymulacji tej cze$ci moézgu 2. Wspomniane
podwzgodrze to zas$ swoista ,,determinanta osobowosci” ludzkiej — Sprawuje ono kontrol¢ nad
przysadka mozgowa, ktora odgrywa kluczowa role w regulacji czynno$ci uktadu
hormonalnego.

Przemoc i jej geneza jest zjawiskiem zlozonym z perspektywy psychologicznej,
spotecznej, biologicznej, ale i fizjologicznej. Na samo tto motywacyjne sprawcy sktada si¢
wzajemna relacja czynnikdw srodowiskowych, neurofizjologicznych i biochemicznych, kazde
za$ uszkodzenie ukladu limbicznego, kory mozgowej, ptata czotowego czy skroniowego
moze skutkowaé brutalnym zachowaniem?*. Im wicksze wystepuja dysfunkcje mozgu, tym
mniejsze jest dziatanie hamulcow reakcji agresywnych, bowiem jadro migdatowate
(nieprawidtowo dziatajace w przypadku organicznych uszkodzen moézgu) nie spetnia swej
kontrolujacej funkc;j i,

Badanie encefalograficzne (EEG) skupia si¢ na rejestrowaniu aktywnosci elektrycznej
komorek nerwowych. Najczgsciej aktywnos¢ ta jest badana na powierzchni skory glowy.
Glownym celem tego badania jest okreslenie, kiedy wystepuja wytadowania elektryczne
komorek moézgowych. Dzigki tej metodzie mozliwe jest stwierdzenie, jakie jest zrodto
zaburzeni — np. zmiany ogniskowe w moézgu?'®. Metoda EEG ukazuje wypadkowa aktywno$é

elektryczng komorek znajdujacych si¢ w mozgu, w szczegdlnosci w korze mozgowe;.

212 A. Moir, D. Jessel, Zbrodnia rodzi si¢ w mozgu..., op. Cit., s. 97.

213 MLEP. Seligman, E.F. Walker, D.L. Rosenhan, Psychopatologia..., op. cit., s. 160.
24 p Moir, D. Jessel, Zbrodnia rodzi si¢ w mézgu..., op. cit., s. 100.

25 A Wolska, Model czynnikéw ryzyka ..., op. Cit., s. 125.

216 M. Furgal, B. Gierat, Etiologia, Diagnostyczne badania pomocnicze [w:] J. Heitzman [red.], Psychiatria.
Podrecznik dla studiow medycznych, Wydawnictwo Lekarstwie PZWL, Warszawa 2007, s. 32.
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Fale theta decyduja o sennos$ci, poniewaz ich zwigkszong liczbe rejestruje si¢ w
trakcie snu czlowieka, najczesciej z odprowadzen skroniowych®’. Pozostaja one réwniez w
scistym zwigzku z podatnoscia médzgu na pobudzenie, poniewaz wigksza odpornos¢ na
ewentualne pobudzenie mozgu jest determinowana przez aktywno$¢ fal theta w korze
mézgowejzm, Fale Beta wyst¢pujg najliczniej w okolicy czolowej i ulegajg przyspieszeniu
przez bodzce i czynniki zewnetrzne (rowniez emocje). Nadmiar powolnych fal jest zwigzany
z niedojrzatoscia moézgu i potrzebg statej stymulacji, aby zrekompensowaé i poprawic
poziomy aktywacji mozgu. Fale Alfa odzwierciedlajg stan relaksu i odpoczynku, a z uwagi na
powigzanie ptatow skroniowych z procesami emocjonalnymi wywodzi¢ mozna o
nieprawidtowosciach w tym obszarze, ktore wywoluja agresywne zachowania®'®.

Fale alfa maja takze zwigzek z poziomem testosteronu, poniewaz wysoki jego poziom
indykuje niskg aktywno$¢ alfa. Ponadto u przestepcow agresywnych obserwuje si¢ niski
poziom serotoniny, co pobudza nagte 1 niebezpieczne zachowania. Serotonina jest substancja
przekaznikowa, ktéra kontroluje emocje i popedy. Jej wahania wigzg si¢ takze w
wystepowaniem uczucia strachu, gltodu, niepokoju czy bolu. Niedobor 5-hydroksytryptaminy
(serotoniny) przektada¢ si¢ moze na drazliwos¢ i impulsywnos¢ reakcji — takze wigc na
znaczne obnizenie mozliwosci samokontroli. Serotonina nie bez powodu nazywana jest
potocznie hormonem szczgscia, gdyz do jej dziatan nalezy migdzy innymi tagodzenie
objawow depresji 1 legku. W odniesieniu do ptci mozgu, na szczegdlng uwage zastuguje fakt,
iz u zdrowych osob poziom serotoniny mezczyzn czgsto nie przekracza 52% poziomu tego
hormonu u kobiet?’. Serotonina moduluje dziatanie neurondéw, a w ten sposob wplywa ona
na przetwarzanie informacji. Zaklécenia w poziomie serotoniny powoduja nieumiejetnosé
organizmu do zachowania prawidlowego poziomu glukozy w mézgu. Z kolei niski poziom
glukozy prowadzi do zwigkszonego wydzielania noradrenaliny 221 Wzrost poziomu
norepinefryny (nazywanej inaczej noradrenaling), ktory prowadzi do powstawania depres;ji i
leku, najczesciej spotykany jest podczas przezywania stresu???. Ten zwigzek chemiczny
produkowany jest w synapsach nerwow wspotczulnych oraz w nadnerczach (ich czesci

rdzeniowej). Podwyzsza ona cisnienie i poziom glukozy we krwi, przyspieszajac przemiang

AR, Mazur, Neurologia kliniczna dla lekarzy i studentow medycyny, wyd. Via Medica, Gdansk 2007, s. 149.
218 A. Daniszewska, N. Waszkiewicz, Poczytalnosé¢ w zaburzeniach osobowosci ..., 0p. Cit., s. 275.
290, Ortega-Noriega, M.L. Perez-Lopez, F. Ostrosky-Shejet, Quantitative Electroencephalogram and
gsgchopathy. A case study report, Revista Medica del Hospital General de Mexico 2015, 78 (1), s. 43-46.

DA Moir, D. Jessel, Zbrodnia rodzi sie w mézgu..., op. Cit., s. 67.
221 .

Tamze, s. 79.

222 \MLE.P. Seligman, E.F. Walker, D.L. Rosenhan, Psychopatologia..., op. cit., s. 155.
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materii; zwe¢za naczynia obwodowe, rozszerzajac tym samym naczynia wiencowe. Brak
noradrenaliny powoduje deficyty motywacyjne 1 depresje, a jej nadmiar — zespoly
maniakalne®**,

Inng substancjg stanowiagca neuroprzekaznik mozgu jest dopamina. Jej niedobory, a
wiec niedostateczne dostarczanie organizmowi bodzcéw w systemie nagradzania, moga
przyczynia¢ si¢ do podejmowania przez ludzi czynnosci, ktore sa ryzykowne lub polegaja na
przyjmowaniu narkotykéw. Zdaniem niektorych badaczy dopaming wigze si¢ $cisle ze
schizofrenig. Okreslana jest ona jako neuroprzekaznik wzmocnienia, ktory odpowiada za
naped behawioralny i stanowi podstawe motywacji do dziatania. Osoby, ktore wyr6zniajg si¢
duza iloscia dopaminy, charakteryzuje silna che¢é¢ do przezywania ekscytacji i wysoka
wytrwalo$¢. Przeciwne wnioski wycigga si¢ w sytuacji osob, ktore cierpig na niedobor
dopaminy - cechuja si¢ one niska sktonnoscia do dziatania, biernos$cig i apatia.

Dopamina nalezy do grupy katecholamin, a jej spektrum dzialania jest bardzo
szerokie, w zaleznos$ci od obszaru wystepowania — koordynuje ona napigcie mi¢$ni, procesy
emocjonalne i wydzielanie hormonéw. Dopamina ksztaltuje stosunek czlowieka do otoczenia,
w ktorym si¢ znajduje, dlatego osoby zazywajace substancje psychoaktywne (ktore stymuluja
produkcje dopaminy) cechuja zaburzenia wyzszych czynnosci psychicznych224.

Kortyzol — hormon podwzgérzowy, nazywany jest nierzadko ,,markerem stresu”, gdyz
jego stezenie znaczaco ros$nie w sytuacjach stresujgcych. Ma on znaczenie dla
autonomicznego pobudzenia, poniewaz wpltywa na struktury limbiczne. W reakcje z
kortyzolem wchodzi alkohol i testosteron, co moze thumaczy¢, dlaczego sprawcy przestepstw
cierpigcy na choroby alkoholowe charakteryzuja si¢ gwattownoscia i agresja. Testosteron za$
okazuje si¢ odgrywac istotng role w genezie agresji, co stwierdza si¢ na podstawie badan
prowadzonych na zwierzetach i nie tylko.

Badania na zwierzgtach sugeruja, Ze testosteron odgrywa wazng rol¢ w powstawaniu i
utrzymywaniu pewnych form agresji — takg teze wysnuto na podstawie badan gryzoni.
Badania majace na celu wykrycie ilosci wolnego testosteronu w §linie pokazaty znaczace
pozytywne korelacje miedzy testosteronem a przemoca w grupie przejawiajacej fizyczng

agresje;ZZS.

228 Markowicz-Narg¢kiewicz, Zwigzek migdzy wydzielaniem neuroprzekaznikow a powstawaniem chorob
psychicznych — na szczegétowo omowionym przykiadzie depresji, Neurokognitywistyka w patologii i zdrowiu
2009-2011, Pomorski Uniwersytet Medyczny w Szczecinie, s. 57.
224

Ibidem, s. 55.

25 p Raine, The psychopatology of crime..., op. cit., s. 206.
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§2. Teorie psychologiczne

1. Teorie psychologiczne zorientowane biologicznie

Koncepcja Zygmunta Freuda dotyczaca umystu i zjawisk psychicznych powstata pod
wplywem jego wiedzy o fizjologii i jego kontaktu z Ernstem Brucke (1819-1892),
nauczycielem Freuda i fizjologiem. W rzeczy samej Freud spodziewat si¢, ze wiedza na temat
fizjologii moézgu bedzie pewnego dnia stanowi¢ podstawg jego teoretyzowania. Freud
zaktadal istnienie dwoéch przeciwstawnych sit w zyciu mentalnym, bedacych cigglym
konfliktem miedzy biologicznymi potrzebami a instynktami. Rzeczywisto$¢ spoteczna,
zdaniem Freuda, naklada ograniczenia na zaspokojenie instynktow. Potrzeby biologiczne
uznatl za$ za sile pierwotng i zasugerowal, ze podstawowym celem organizacji osobowosci
jest maksymalizacja satysfakcji przy jednoczesnej minimalizacji kary ze strony spoleczne;j.
Freud konsekwentnie zaktadat, ze cztowiek jest z natury egocentrykiem226.

Nieswiadome popedy i instynkty, ktére odgrywaja kluczowa role w zachowaniu
czlowieka, tworzg tzw. wyposazenie energetyczne organizmu. Pierwszy instynkt to Eros, tj.
instynkt zycia i mito$ci, drugi zas — Thanatos — instynkt §mierci. Instynkt do zycia powoduje
dbatos¢ o zdrowie 1 ogdlnopojete bezpieczenstwo. Wobec instynktu $mierci cztowiek dziata
destrukcyjnie 1 to wlasnie w tym instynkcie widzial Freud Zrédto agresywnych zachowan
ludzkich®’.

Glownym pojeciem teorii Freuda byla nieSwiadomos$é, ktora pojmowat jako obszar
umystu. Pod$wiadomo$¢ byla postrzegana jako psychiczny fenomen ze strukturalng
dychotomig migdzy $§wiadomoscig a nieSwiadomoscia. Id, ego i superego sg to grupy réznych
proceséw: id (dostownie ,,to”) - mentalne przestanie proceséw biologicznych; superego
(,,nadjazn) - prezentacja procesow spotecznych lub ich wplywow; ego (,,ja”) - mentalna
prezentacja ,,jazni i czysto psychologicznych procesow”. Id sktada si¢ ze wszystkiego, co jest
odziedziczone i obecne w chwili narodzin, a obejmuje instynktowne procesy. To oryginalna
struktura osobowosci, z ktorej rozrdznia si¢ ego i superego, ma ona na celu unikanie bolu,
dyskomfortu i nieprzyjemnosci, gdy napigcie powstaje w wyniku stymulacji zewngtrznej lub
wewnetrznej. |1d funkcjonuje w taki sposob, aby natychmiast roztadowac negatywne bodzce i
przywroci¢ osobe do bardziej komfortowego poziomu. Kiedy psychoanalitycy méwia o €go,
odnoszg si¢ do wielu procesoéw poznawczych, ktore obejmujg pamieé, percepcje i tworzenie

koncepciji.

226 £ M, Coles, Clinical psychopatology. An introduction, wyd. Roultledge&Kegan Paul, Londyn 1982, s. 254.
227 . . :
B. Hotyst, Kryminologia..., op. Cit., s. 740.
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Chociaz pdzniejsi teoretycy zasugerowali, ze niektore z tych procesOw majg pierwotng
autonomi¢ i nalezg do "bezkonfliktowej" sfery ego, Freud uwazal ego za powstajace w
wyniku konfliktu migdzy id a §wiatem zewng¢trznym. EQo powstaje, poniewaz zaspokojenie
potrzeb jednostki niezmiennie wymaga interakcji, a jej celem jest polaczenie si¢ z
otoczeniem. Superego to za$ swoista internalizacja wartosci i standardow spoteczenstwa. Jest
to moralne rami¢ osobowosci i ma dwie strony: €go idealne i sumienie. Uwaza si¢, ze rozwija
si¢ ono w odpowiedzi na nagradzanie i karanie. Jego gléwne funkcje sg trojakie: ma hamowac
impulsy id (szczegdlnie te o charakterze seksualnym lub agresywnym, poniewaz sg to
impulsy, ktorych ekspresja jest najbardziej zakazana przez spoteczenstwo); przekonac ego, by
zastapié cele moralne realistycznymi, a takze - by dazy¢é do perfekcji®®.

Dazenia id do przyjemnosci sa kontrolowane przez ego, ktorego zadaniem jest
badanie, czy wyrazanie impulsow jest bezpieczne w rzeczywistosci otaczajacej cztowieka.
Ponadto ukierunkowuje ono wspomniane impulsy na wlasciwe tory, by osiggna¢ konkretne
cele. Ocenianie, planowanie, wykorzystywanie procesOw myslowych i rozumowanie — to
zauwazalne wypadkowe dziatania ego. Irracjonalnos¢ i brak dbalosci o rzeczywistos¢ to nie
tylko cechy id, ale takze superego - z taka jednak r6znicg, ze osoba, u ktorej procesy id nie sg
wystarczajaco kontrolowane, jest impulsywna, a osoba, nad ktorg dominuje superego, jest
sztywna, niezdolna do przezywania przyjemnosci i nadmiernie przestrzegajaca zakazoéw??®,

Determinantg nienormalnych zachowan sg traumatyczne wydarzenia, gdyz to one
prowadza dang osobe do stanu infantylnej bezradnosci, ktorej prototypem jest trauma
porodowa. Poczatkowo, aby zachowa¢ kontrole w sposob racjonalny, cztowiek zorientowany
na rzeczywisto$¢ probuje z Igkiem walczyé, wykorzystujac racjonalne metody. Ale gdy nie
moze on poradzi¢ sobie z irracjonalno$cig — wowczas pojawiajg si¢ mechanizmy obronne
uwazane za irracjonalne sposoby radzenia sobie z lgkiem — znieksztatcaja, kamuflujg lub
zaprzeczaja rzeczywistosci, a tym samym utrudniaja rozwdj osobowosci (Freud, 1894).

Represja nazywal Freud mimowolne odrzucanie impulséw ze $wiadomosci,
szczegolnie idei takich jak te, ktore zwigzane s3 z dziecigcymi impulsami seksualnymi 1
agresywnymi, ktére budza niepok6dj w $Swiadomosci. Regres nastepuje wowczas, gdy dana
osoba probuje unikngé leku terazniejszosci, zachowujac si¢ w sposob, ktory jest zgodny z
wczesniejszym etapem ich zycia. Freud twierdzit, Ze taka osoba cofngta si¢ wowczas w swym

. , .2
rozwoju 0sobowosci %0,

228 £ M. Coles, Clinical psychopatology..., op. Cit., s. 256.
229 MEP. Seligman, E.F. Walker, D.L. Rosenhan, Psychopatologia..., op. cit., s. 104.
20 £ M. Coles, Clinical psychopatology... op. cit., s. 259.
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Zdaniem Zygmunta Freuda konflikty, jakie zachodzg pomiedzy id, ego i superego,
maja miejsce na poziomie nie§wiadomosci. Woéwcezas do glosu dochodza fakty wyparte i
zapomniane. Interakcje migdzy tymi trzema rodzajami sil osobowos$ci ludzkiej powoduja
uczucie leku i niepokoju, ktory moze by¢ zaréwno $wiadomy, jak i nieswiadomy. Zmian w
sferze Iekowej mozemy dokona¢ za pomoca mechanizmow obronnych, takich jak wyparcie,
przemieszczenie, zaprzeczenie, projekcja czy sublimacja.

Wyparcie jest swoistym wyrzuceniem ze $wiadomo$ci wspomnien i wyobrazen. Jest
to reakcja odmienna od przemieszczenia, ktore polega na wytadowaniu negatywnych emocji
na przedmiotach badz osobach, ktore nie stanowig ich zrddta. Z zaprzeczaniem mamy do
czynienia wowczas, gdy jednostka usituje usunaé ze swojego zycia fakty wewnetrzne — tj.
szczegblnie w sytuacji, gdy nie otrzymuje ona poczucia bezpieczenstwa i mitosci. Ostatecznie
sublimacja jest najkorzystniejszym z rozwigzan dla radzenia sobie z lekiem 1 poczuciem
niepewnos$ci, poniewaz pozwala przeku¢ energie psychiczng z celow, ktére sa spolecznie
niepozadane, na cele konstruktywne®®.

Przede wszystkim jednak Freud przyjat medyczny model choroby. Dla Freuda
nienormalne zachowanie jest tylko symptomem, powierzchownym przejawem lub
indywidualng proba radzenia sobie u podtoza konfliktu. Do zbioru medycznych przyczyn
choroby (ktorej objawy nie stanowig jeszcze samej choroby w sobie, a jedynie jej etiologig),
ktorymi zgodnie z tradycyjng medycyng byly zarazki, geny, biochemia mozgu oraz anatomia
uktadu nerwowego, Freud dodat jeszcze wewnatrzpsychiczne konflikty®*,

Wielu uczonych usitowato ulepszy¢ teori¢ Freuda, np. Hartmann, Kardiner, Karush i
Ovesey. Niektorzy teoretycy poszerzyli pewne aspekty teorii Freuda. Murray i McClelland sa
tego doskonalymi przyktadami. Henry A. Murray, podobnie jak Freud, podkreslat
nieSwiadoma motywacje 1 odzwierciedlenie jej w czynach, jednak ujmowat je jako
subiektywne sprawozdanie z ludzkich fantazji lub wyobrazni. Teoria Murraya roznita si¢ od
teorii Freuda w swoim traktowaniu idealnego ego, ktore wedlug Murraya moglo by¢
catkowicie oddzielone od superego. W ten sposob byt on w stanie wyjasni¢ takie skrajnosci
ludzkich pragnien jak aspirowanie rozpoczgcia przestepczej S$ciezki zyciowej, postuge i
oddanie si¢ Bogu lub spoteczenstwu i wyraznie nasilone dziatania charytatywne.

David C. McClelland zbadatl potrzebe zidentyfikowang przez Murraya. Jego pomysty
byly zakorzenione w motywacji psychoanalitycznej szkoty, ale McClelland skoncentrowat si¢

na afekcie zwigzanym z motywacjg osiggni¢cia celow, definiujac kazdy afekt jako pozytywny

2L MEP. Seligman, E.F. Walker, D.L. Rosenhan, Psychopatologia..., op. cit., s. 104.
232 Tamze, s. 113.

90



lub negatywny, ktory wywotany zostaje w sytuacjach zwigzanych z konkurencja,
doskonatoscig i ideatami. Wczesne prace McClellanda byly w duzej mierze poswigcone
rozwijaniu ogoélnej teorii motywacji osiggni¢¢, jednak poézniej byt on zainteresowany
zastosowaniem tej teorii do probleméw wzrostu gospodarczego, a takze do specyficznych
problemoéw zachowan przedsi¢biorczych 1 menedzerskich. Jego teoria miala ograniczone
zastosowanie w warunkach klinicznych i niekiedy byta krytycznie oceniania jako regres do
hedonizmu Jeremy'ego Benthama®®.

August Aichhorn (1878-1949) — nauczyciel, ktory pracowal w Wiedniu z trudng
mtodzieza skorg do zachowan przestepczych, byt jednym z pierwszych, ktérzy zastosowali
zasady teorii psychoanalitycznej do wyjasniania zachowan dzieci, pomocy im oraz ich
rodzinom. Aichhorn (1925) argumentowal, ze same czynniki $rodowiskowe nie moga
odpowiada¢ za przestepcze dzialania miodej osoby. Rozroznit on przestepczo$¢ jawng i
ukrytg. Twierdzit, ze obserwujac wyrazne akty przestepczosci, ich przyczyne mozna znalezé
w ukrytych predyspozycjach z dziecinstwa. Aichhorn zaczat od koncepcji zasady
przyjemnosci Freuda bazujacej na pogladzie, ze jedynym zmartwieniem niemowlgcia jest
jego wiasna wygoda i dobre samopoczucie, tak wigc dziecko przychodzgce na $wiat jest
jednostka aspoteczng. Dopiero w trakcie normalnego, niezaburzonego rozwoju dziecko staje
si¢ coraz bardziej uspotecznione - wraz z pojawieniem si¢ €go 1 rzeczywistosci. Wyroznit on
jednak matg, aczkolwiek fundamentalng zasade: zachowanie dziecka jest zgodne z zasadami
funkcjonowania jego otoczenia.

Franz Alexander (1891-1964)%** réwniez wykorzystal zasade rzeczywistosci, aby
wyjasni¢ zachowania przestepcze. Przestrzeganie przez przestepcOw zasady przyjemnosci i
zasady rzeczywistosci oznacza, ze Nie sg oni w stanie odtozy¢ natychmiastowej gratyfikacji,
by nastgpnie uzyska¢ wigkszy zysk w dluzsze; perspektywie czasowej. Zachowanie
przestepcze w wieku dorostym jest zatem wytworem cech, ktore rozwingly sie w
dziecinstwie. Healy i Bronner (1936) uzyli innej koncepcji z teorii psychoanalitycznej, aby
wyjasni¢ zachowania przestepcze. Sublimacja jest procesem, w ktorym nasze instynktowne
impulsy sg kierowane na inne mysli, emocje i zachowania. Przestepcze zachowanie wynika z
niezaspokojonych pragnien, ktore odnosza si¢ do braku doswiadczenia silnego
emocjonalnego przywigzania z inng osoba, zazwyczaj rodzicem. Przestgpczo$¢ jest wigc
utozsamiana z "odgrywaniem" lub sublimacjg wewnetrznych napi¢¢ 1 dynamicznych,

psychologicznych sit. Wyjasnienie przestepstw w oparciu o zasady psychoanalityczne byto

2B EM, Coles, Clinical psychopatology..., op. cit., s. 262.
234 Urodzony na Wegrzech profesor psychologii ha Uniwersytecie w Chicago.
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dominujagcym podejsciem psychologicznym do lat czterdziestych (np. Abrahamson 1944,
Friedlander 1947)%%.

Przez okolo trzynascie lat Carl Jung byt bliskim wspotpracownikiem Freuda i
uwazano go za godnego jego nastgpce. Jednak spor, jaki miedzy nimi wyniknal, doprowadzit
Junga do zerwania zwigzkow z Freudem i opracowania wilasnej metody psychoterapii.
Psychologia analityczna Junga taczyla si¢ z jego zainteresowaniem archeologia z ideami
religijnymi, a takze darwinowska teorig ewolucji. Gtownym punktem odrézniajagcym Junga
od Zygmunta Freuda byto opracowanie koncepcji zbiorowej 1 osobistej nie§wiadomosci oraz
zidentyfikowanie w nich dwoch charakterystycznych poje¢: "archetypow" 1 "kompleksow".
Tam, gdzie Freud podkreslal infantylne pochodzenie osobowosci, Jung znajdowat
pochodzenie rasowe i filogenetyczne - ewolucyjnie uformowang osobowos¢. Jednak dla
Junga wspotczesny czlowiek nie byt jedynie fizycznym produktem pokolen — podzielal on
poglad o istotnosci interakcji z srodowiskiem. Swiadomy aspekt zbiorowej nie§wiadomosci
przypisywal Jung podobienstwu struktury mozgu we wszystkich grupach etnicznych,
utrzymujac, ze zaprzeczanie dziedziczenia tych utajonych §ladow pamigci jest zaprzeczeniem
ewolucji i teorii genetyki. Koncepcja archetypu Junga miata wiele wspolnego z ogolng
koncepcja ,,instynktu”. Byta dziedziczonym potencjatem lub predyspozycja do dziatania w
okreslony sposob. Cztowiek, zdaniem Junga, rodzi si¢ z wieloma predyspozycjami, ktore
kieruja jego zachowaniem 1 cze$ciowo okreslaja, czego bedzie w zyciu S§wiadom. W drodze
przyktadu podawat on lgk przed ciemnos$cig lub drapieznikami, ktéry dla naszych przodkéw
mogl powodowac niezliczone niebezpieczenstwa.

Koncepcja archetypu nie tylko pozwolita Jungowi wyjasni¢ wystgpowanie zasadniczo
podobnych zjawisk w odmiennych rasach 1 kulturach, ktére wydaja si¢ ewoluowaé
niezaleznie, ale takze miata na celu przyjrzenie si¢ pewnym anomaliom w obrebie tej samej

rasy i kultury®*®.

2. Teorie frustracji i agresji

Badania zachowan zwierzat prowadzone przez K. Lorenza dalty mu podstawe do
stworzenia teorii o istnieniu czterech gldéwnych instynktow, ktore tworza sit¢ napedowa
ewolucji. Byly nimi, zdaniem Lorenza, instynkt seksualny, instynkt gtodu, agresji 1 ucieczki.
W kontekscie przestgpczosci najwigkszy wpltyw ma, rzecz jasna, instynkt agresji, ktory jest

instynktem wrodzonym. Aby ujawnity si¢ zachowania, bedace wynikowa instynktu agresji,

2® R, Hollin, Psychology and Crime. An Introduction ..., op. cit., s. 61.
236 £ M. Coles, Clinical psychopatology..., op. cit., s. 269.
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nie jest konieczne wystgpienie jakiegokolwiek bodzca zewnetrznego. Wedlug Konrada
Lorenza agresja to wrodzona gotowos¢ do walki, bez ktorej przetrwanie organizmu nie jest
mozliwe. Dlatego tez popierat on swoje tezy twierdzac, ze bez tejze gotowosci przetrwanie
gatunku nie byloby mozliwe. Ludzie w drodze ewolucji utracili takie zdolnosci jak
kontrolowanie i hamowanie agresji, jednak zachowali ptynacy z niej instynkt®’. Agresja
gromadzi si¢ bowiem w os$rodkach centralnego uktadu nerwowego, a taka negatywna energia
wymaga roztadowania — dlatego tez teoria Lorenza zblizona jest do teorii Freuda o
wrodzonym instynkcie agresji, mimo iz powstala ona w wyniku badan prowadzonych na
roznych grupach (pacjentach w przypadku Freuda 1 zwierzat w przypadku Lorenza). Krytycy
takiego podejscia zarzucali mu jednak fakt oderwania dokonywanych analiz i wysnuwanych
na tej podstawie wnioskéw od bodzcow i sit zewnetrznych?®,

Jak stwierdzit Konrad Lorenz, ,,zanim czytelnik przystgpi do lektury ksigzki, nalezy mu
sig, Jjak sqdze, krétka odpowiedz na pytanie, dlaczego autor okresla agresje
wewngtrzgatunkowq jako zto tylko ,,tak zwane", a nie najoczywisciej prawdziwe? Dlatego, ze
cho¢ agresja w swej prymitywnej, nieokietznanej formie krwawych walk jest zgubna nie tylko
dla poszczegdlnych osobnikéw, ale w ogole dla gatunku, to jednak gdy ujawnia si¢ w postaci
zrytualizowanej, bywa wprawdzie czasem przykra dla pokonanej jednostki, ale stanowi motor
postepu ewolucyjnego i kulturowego, przyczyniajgc sie do wyselekcjonowania osobnikow
najwartosciowszych, najstosowniejszych do osiggania wysokich rang w spolecznosci”®®.

Stan frustracji moze réwniez stanowi¢ Zzrddlo agresywnych zachowan, poniewaz
frustracja (jako stan negatywny 1 nieprzyjemny) wystepowaé moze w zwiazku ze
zblokowaniem realizacji zamierzonych celow. Tak wlasnie wskazywat J. Dollard — podkreslat
on, iz agresja nie jest jedynym mozliwym nastg¢pstwem frustracji, ale na pewno frustracja
stanowi¢ bedzie geneze agresji. Na stan sfrustrowanej osoby sklada¢ si¢ moga takie
okoliczno$ci jak wielo$¢ porazek doznawanych w zyciu, upor w dazeniu do celu,
niepowodzenia W osiagnigciu stawianych sobie dziatan. Przeciwnie zatem do teorii Lorenza,
teoria frustracji-agresji zaktada dominujgcy wpltyw czynnikow zewnetrznych na zachowania

agresywne®.

2. Kowalczuk, B. Jankowiak, E. Krajewska-Kutak, H. Rolka, M. Sierakowska, Teorie agresji — prawda czy
mity?, Problemy Pielegniarstwa 2011; 19 (3), s. 396-400.
238 g Hotyst, Kryminologia..., op. Cit., s. 741.

29k, Lorenz, Tak zwane zto (przekl. A.D. Tauszynska), wyd. Panstwowy Instytut Wydawniczy, Warszawa
1996, s. 5.
240 g Hotyst, Kryminologia..., S. 742.
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Bandura i Mischel nastegpnie zakladali, iz prawidlowym bylo przyjmowanie przez
Dollarda rozpoznanie poteznego wplywu biezacych bodzcoéw srodowiskowych. Porzucili oni
jednak niedookreslone i nieprawidlowo (a raczej - niekompleksowo) zdefiniowane
mechanizmy jak cechy czy instynkty. Wyuczone wzorce zachowania mogly wynikaé ze
spotecznego uczenia si¢ (np. obserwacji innych). Ponadto procesy poznawcze stawiali oni na
réwni z procesami behawioralnymi®*.

Powyzsze teorie o istnieniu frustracji jako zrodta agresywnych zachowan
zmodyfikowat amerykanski psycholog L. Berkowitz. Uwazat on, iz teoria Dollarda byta nad
wyraz uproszczona. Konstatowat on zatem, iz dopuszczanie si¢ przez ludzi agresji zalezy nie
tylko od czynnikow zewnetrznych, ale takze od wewngtrznej gotowosci do agresji. Bodzce
$wiata zewnetrznego moga wzbudzaé agresj¢, jednak to wiasnie sumowanie si¢ i wzajemne
zwielokrotnianie czynnikéw zewnetrznych i1 wewnetrznych stanowia zrddlo zachowan
agresywnych. Gniew inicjuje stan gotowos$ci, a wywola¢ go moze nie tylko przezywana
frustracja. Nasilenie zachowan agresywnych spowodowane moze by¢ przez sam nawyk
agresywnej reakcji lub bodzce sytuacyjne, ktére samoistnie prowadza do agresji. W ramach
uzupetnienia swej teorii Berkowitz wprowadzil termin ogolnego pobudzenia, ktérego
istnienie sprzyja powstaniu reakcji agresywnej. Nastepnie doszedt on do wniosku, iz zwigzek
bodzca z zachowaniem agresywnym moze ulega¢ modyfikacji w zaleznos$ci od konkretnych
cech osobowosci?*?. Jednakie Berkowitz (1993) zwrocit uwage na fakt, iz pojmowanie agresji
jako naruszania norm i zachowania negatywnie odbieranego spotecznie nie uwzglednia faktu,
7e warto$ciowanie zachowan rowniez zalezy od pogladéw oceniajacej strony?®,

Probe uporzadkowania 1 sklasyfikowania wszelkich rodzajow agresji podjat Erich
Fromm, ktéry dokonal podzialu zachowan agresywnych czlowieka na obronne zachowania
agresywne i dezaptacyjne zachowania agresywne?**. Pierwszy rodzaj zachowan okresla
zachowania zmierzajace do ochrony wartosci, ktore dla jednostki sa istotne w przypadku
wystapienia zagrozenia. Inne zachowania agresywne to za$§ tzw. ,agresja instrumentalna”,
ktorej bezposrednim celem nie jest wyrzadzenie krzywdy. Biologicznie dezaptacyjna
destruktywno$¢ i okruciefistwo zdaniem Fromma nie wynikaty z instynktow, wrodzonych

skfonnosci czy popedow?®.

241 P.G. Zimbardo, op. cit., s. 276.
242 Hotyst, Kryminologia..., op. Cit., s. 743.
243 B Krahe, Agresja, wyd. Gdaiskie Wydawnictwo Psychologiczne, Gdansk 2006, s. 18.
244 . . . .
M. Ku¢, Kryminologia..., op. cit., s. 21.
g, Hotyst, Kryminologia..., op. Cit., s. 743.
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Dla Fromma wszystkie uczucia 1 dzialania czlowieka sg probami znalezienia
odpowiedzi dotyczacych istnienia i proba uniknigcia szalenstwa. Odwrocit od tradycyjne
pytanie — ,,dlaczego niektorzy ludzie chorujg psychicznie”. Zapytal w to miejsce — ,,dlaczego
wiekszo§¢ ludzi unika chorob psychicznych”, sugerujac, ze jedyng rdéznicg migdzy
cztowiekiem zdrowym psychicznie a neurotycznym jest to, ze zdrowy cztowiek znalazi
odpowiedz na istnienie, ktora spelnia wigkszo$¢ jego potrzeb. Fromm wierzyt, ze istnieje
zasadnicza sprzeczno$¢ w ludzkim jestestwie: cztowiek jest zar6wno czgsécig natury, jak i jest
jednoczesnie od niej odseparowany. Zasugerowal, ze ludzka egzystencja i wolno$¢ od
zachowan determinowanych przez instynkt sg z definicji nieroztaczne: cztowiek jest
nieustannie konfrontowany z wyborem pomigdzy ré6znymi sposobami dziatania. Wolnos¢
wedtug Fromma rodzi zardwno poczucie sily, jak i poczucie izolacji, niepewnosci, bezsilnosci
1 nieistotnosci (watpienia w sens zycia).

Erich Fromm uwazal, ze podstawowa sprzeczno$¢ w istocie ludzkiej rodzi pigc
podstawowych potrzeb: pokrewienstwa, transcendencji, korzeni, tozsamosci i punktu
odniesienia. Zdefiniowal potrzeb¢ pokrewienstwa (na ktorej opieral zdrowie psychiczne
cztowieka), jako konieczno$¢ zjednoczenia si¢ z innymi zywymi istotami, aby by¢ z nimi
spokrewnionym. Zasugerowal, ze potrzeba ta lezy u podstaw wszystkich uczu¢, w tym tych
zwanych "milo$cig".

Transcendencja pocigga za sobg zerwanie naturalnych wiezi lub korzeni, ktéra moze
by¢ bezpieczna dla jednostki tylko w takim zakresie, w jakim mozna wspomniane korzenie
zastapi¢ "ludzkimi korzeniami". Wszyscy, jak sadzit Fromm, maja potrzebg przynaleznosci
do czegos$ lub kogo$, do jakiego$ konkretnego miejsca. Ludzki rozsadek i wyobraznia sg
roOwniez istotne dla istnienia potrzeb tozsamosci i ukladu odniesienia. Wraz z utratg
pierwotnej jednosci z naturg i wraz z faktem, Ze cztowiek musi podejmowac nieustannie
decyzje, jest §wiadomy siebie jako odmiennego od innych. To jego rozum i wyobraznia
tworza potrzebe¢ poczucia tozsamosci, ktora jest "tak wazna 1 konieczna, ze cztowiek nie moze
pozosta¢ przy zdrowych zmystach, jesli nie znajdzie sposobu, aby t¢ potrzebe zaspokoié

"(Fromm, 1955)%*.

3. Teorie kognitywne

Od 1960 r. zaczgto klas¢ coraz wigkszy nacisk na kognitywne podejscie do

osobowosci, a kilka nawet razy probowano wyprowadzi¢ wymiary osobowosci z

246 £ M. Coles, Clinical psychopatology..., op. Cit., s. 276.
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indywidualnych procesoéw kognitywnych. Podstawowa 1 gtowng role stanowi styl myslenia
czlowieka, a nie jego tres¢. Jednostki, ktore wydaja si¢ znajdowaé stale w réznych sytuacjach
(a przez to sa niezmiennie zwigzane z réznorodnych aspektami zachowan i do$wiadczen),
wyraznie wykazuja odmienne teorie osobowosci, a nie teorie percepcji. Przyktady
kognitywnego podej$cia do osobowosci to teoria réznicowania Witkina, teoria osobistych
konstruktow Kelly'ego, teoria dysonansu poznawczego Fes Tinger'a i racjonalna terapia
emocjonalna Ellisa.

Psychologia poznawcza (inaczej wlasnie psychologia kognitywna) jest dzialem
psychologii zajmujgcym si¢ procesami 1 strukturami poznawczymi czlowieka.
Fundamentalnym pojeciem, ktérym posluguja sie¢ badacze tej dziedziny, jest pojgcie
percepcji. To ona wtasnie pozwala zdobywaé¢ wiedz¢ o otoczeniu i pomaga ksztaltowac
doswiadczenia. Podejscie kognitywne jest bardzo czesto uznawane za antagonistyczne w
stosunku do podejscia behawiorystycznego, jednakze niestusznie?*’.

Co prawda model behawiorystyczny okazal si¢ zbyt waski dla badaczy, ktorzy
analizowali wewnetrzne stany umystu cztowieka, jednak psychologia kognitywna nie neguje
czestego podporzadkowywania dziatan ludzkich czynnikom zewngtrznym, takim jak bodzce
czy wzmocnienia. Nadala ona jednak jednostce spotecznej kontrol¢ nad jej wlasnym
zachowaniem, nie skupiajgc si¢ wylacznie na ,,Zewnqtrz-sterownos’ci”248.

Teoria osobowosci Witkina byta co prawda skgpa w poréwnaniu z dzielem Freuda,
Junga 1 innych teoretykow omawianych powyzej, jednak jego tezy wyrosly z obserwacji
roznic indywidualnych w zadaniu percepcyjnym zwanym Testem Rod-and-Frame (Asch i
Witkin, 1948). W tym tescie badany przebywal w catkowicie ciemnym pomieszczeniu i
obowigzany byt do ustalenia potozenia §wiecacego preta, podczas gdy pret byt otoczony
kwadratowg ramka $wietlng, ale oba obiekty mogty wszystkie przechyla¢ si¢ niezaleznie od
siebie. Witkin zaktadal, ze podstawa do wykonania testu Rod-and-Frame byta umiejetnosé
przezwycigzenia  kontekstu  osadzenia:  zdolno$¢  zignorowania  nieistotnych 1
wprowadzajacych w blad aspektow w celu skoncentrowania si¢ na tych aspektach, ktére dajg
podstawe do prawidlowego dziatania®*®.

Dla powstania i dalszego rozwoju teorii kognitywnych najwigkszy fundament

stanowily prace badawcze Jeana Piageta, ktory wysnut tez¢ o réwnowazeniu struktur

poznawczych. Twierdzit on, ze cztowiek przyswaja nowe informacje odbierane z otoczenia

NS Reber, E.S. Reber, Stownik psychologii, wyd. Scholar, Warszawa 2005, s. 623.
28, Necka, J. Orzechowski, B. Szymura, Psychologia poznawcza, wyd. PWN, Warszawa 2006, s. 33.
249 £ M. Coles, Clinical psychopatology..., s. 279.
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poprzez wrodzone lub juz wczesniej opanowane schematy poznawcze. Dla Piageta rozwoj
poznawczy czlowieka byt ciagtym procesem akomodacji i asymilacji®*°.

Zdaniem Piageta rozw¢] moralny stanowi zasadniczg czg$¢ rozwoju dziecka, jednak
poglady na temat tegoz rozwoju moralnego zaproponowane przez amerykanskiego
psychologa Lawrence'a Kohlberga znalazly szersze zastosowanie do zachowan
przestepczych. Kohlberg, podobnie jak Piaget, twierdzit, ze moralne rozumowanie rozwija si¢
w sposob sekwencyjny w miar¢ dojrzewania dziecka, a przestepcze zachowanie wigze si¢ z
opOznieniem w rozwoju moralnego rozumowania. To opdznienie rozwojowe oznacza, Ze
jednostka funkcjonuje na niskim poziomie rozumowania moralnego. Teorie Kohlberga
wygenerowaly zbior wielu prac empirycznych, gtownie porownujacych moralne osady
przestepcow i nie-przestepcow>".

Poglady Piageta znalazly rowniez poparcie w poOZniejszym opracowaniu tez
naukowych przez George'a Kelly'ego, ktory konstatowat, ze rozwdj poznawczy cztowieka jest
analogicznym procesem do przebiegu badan naukowych.

Kelly wprowadzit pojecie ,,poznawania” zamiast dotychczas uzywanego poznania.
Poznawanie $wiata bylo jego zdaniem mozliwe tylko na tyle, na ile cztowiek byt zdolny
dokonac¢ jego interpretacji. Obserwator $wiata powinien zatem umie¢ wychwyci¢ zasady i
schematy istniejgce w otaczajgcej go rzeczywistosci. Dgzeniem cztowieka powinno by¢ coraz
to lepsze 1 udoskonalone rozumienie $wiata, a doj$¢ on mogt do tego jedynie przez nieustanne
dochodzenie prawdy?>.

Kelly zaproponowat, aby cztowiek wchodzit w interakcje ze swoim $wiatem w taki
sam sposob, w jaki robi to naukowiec, tworzac hipotezy i sprawdzajac je. Hipotezy opieraja
si¢ na sposobie i metodzie tozsamej z tym, w jaki jednostka organizuje (tj. "konstruuje”)
swoje doswiadczenia. Poniewaz kazdy cztowiek z osobna traktowany jest inaczej, teoria
Kelly'ego nazywana jest "teorig konstruktow osobistych", ktdrej najwazniejszymi cechami dla
psychopatologii sg konceptualizacje Igku, zagrozenia 1 winy. W tradycyjnych
sformutowaniach teoretycy osobowosci czgsto tgcza Ieki 1 zagrozenia w jednos¢, gk bowiem
jest tym, czego osoba doswiadcza jako reakcja na niebezpieczng sytuacje sSrodowiskows; jest
sygnalem, ze moze wystapi¢ awersyjne lub bolesne wydarzenie. Dla Kelly'ego niepokoj i

zagrozenie byly dwiema znacznie roznigcymi si¢ od siebie rzeczami — osoba, ktora

20 g Necka, J. Orzechowski, B. Szymura, op. cit., s. 34-35.
2leR. Hollin, op. cit., s. 73.

22 Chmielewska-Banaszek, Teorie i idee konstruktywistyczne w psychologii, Principia, vol. 56, Krakow
2012, s. 43-63.
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doswiadcza niepokoju, nie moze nazwaé lub umiesci¢ jakiego$ doswiadczenia w swoim
systemie konstruktow, natomiast osoba do$wiadczajaca zagrozenia wyczuwa nieuchronng i
fundamentalng zmiang w wewnetrznym systemie konstruktow. Zagrozenie to wigc
determinanta zachowania odbiegajacego od normy. Kontrola nad wlasnym zyciem i
przeznaczeniem jest osobistym przedsigwzieciem kazdej jednostki. Kelly konceptualizuwat
poczucie winy w sposob nastepujacy - sugerowal, ze kazda osoba przedktada wtasne

253

zachowanie pod wzgledem swojego osobistego uktadu konstruktow Glownym

praktycznym zastosowaniem teorii Kelly'ego jest opracowanie Testu ,,Repertory Role
Construct™®,

Albert Ellis opracowat metode terapii, ktéra opiera si¢ na zalozeniu, ze ludzie
»kontroluja swoje wlasne przeznaczenie poprzez wiar¢ w wartosci i przekonania, ktore
posiadaja”. Zaktadala ona, Ze ludzie si¢ niepokoja, poniewaz sa myslacymi zwierzetami, ktore
bezkrytycznie polegaja na zwodniczych wyobrazeniach. Nazwa, ktorag nadal terapii
(racjonalno-emocjonalna terapia) podkre$la wagg, jaka przywigzywal on do racjonalnego
myslenia.

Wedtug Ellisa ludzie nie reaguja bezposrednio na wydarzenia, ale najpierw musza
zinterpretowa¢ 1 oceni¢ sytuacjg, w ktorej si¢ znajduja. ,,Obtakane” stwierdzenia
odzwierciedlaly zdaniem Ellisa irracjonalne przekonania, systemy wartosci lub wypaczone
filozofie zycia. Przez ,,irracjonalno$¢” rozumiat ,,kazdg mysl, emocj¢ lub zachowanie, ktore
prowadza do samobojczych lub autodestrukcyjnych konsekwencji i znaczaco zaktocaja
przetrwanie oraz szcze$cie organizmu”.

Krytyka kognitywnych teorii skupiata si¢ na ocenie stopnia, w jakim teoretycy
kognitywni ograniczyli swoja uwagg do funkcji ego; ich nacisk na racjonalnos¢ i wolng wole

wykraczat poza teori¢ zorientowang spoiecznieZSS.

§3. Teorie socjologiczne

1. Teoria anomii i zréznicowanych powigzan

Po raz pierwszy termin ,anomii” zostat uzyty przez Platona, a oznaczal on w

59256

dostownym tlumaczeniu ,,bezprawie””””. Wprowadzenia pojecia anomii do nauki socjologii

23 E M. Coles, Clinical psychopatology..., op. cit., s. 281.

2%% Test Zbioru Konstruktow ROl (ang. Role Construct Repertory Test), popularnie zwany Rep Testem (RT) jest
metodg zorganizowanej techniki wywiadu, stuzgca wywolywaniu i analizowaniu modeli my$lowych.
25 £ M. Coles, Clinical psychopatology..., op. cit., s. 280.
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dokonat Emile Durkheim, ktéory odnosit jg do stanu wzglednego zaniku norm w
spoteczenstwie badz grupie ludzi. Durkheim podkreslat, ze zjawisko anomii dotyczy zar6wno
whasciwosci jak i struktury spofecznej i kulturowej, a nie cech pojedynczych jednostek®’.
Zdaniem Durkheima zanik norm jest wzgledny, poniewaz jest to stan ,,poczucia niczwigzania
istniejgcymi normami”, stan ,,dezorientacji normatywne;j”.

Emile Durkheim uznawany jest za ojca trzech podstawowych orientacji — strukturalnej
(wprowadzajacej do socjologii pojecie anomii), kontroli spotecznej (ostabienie integracji
spotecznej jako czynnika prowadzacego do dewiacji) oraz reakcji spotecznej (ze wzgledu na
role przestepczosci w utrwalaniu zbiorowej $wiadomosci). Model czltowieka wedlug
Durkheima rysowat si¢ bardzo negatywnie, poniewaz zakladal skrajnie egoistyczng jego
natur¢ oraz kierowanie si¢ popgdami, ktore w istocie sg antyspoteczne. Aspiracje rozbudzane
ponad miar¢ powoduja, ze cztowiek przestaje osiggac satysfakcje z wilasnego rozwoju i
osigganych sukcesow?™®,

Podstawowa teza Durkheima bylo to, ze dezorganizacja spoteczna prowadzi do
osobistej dezorganizacji - uwazal anomi¢ za stan zaklocen spotecznych, w ktorych ludzie,
ktorzy wezesniej nie byli w stanie si¢ przystosowac, doSwiadczaja spotecznych trudnosci. W
pOzniejszej literaturze anomia odnosita si¢ réwniez do stanu umystu ludzi poddanych
dezorganizacji spolecznej i charakteryzowala si¢ uczuciem rozpaczy i wyobcowaniazsg.

Emile Durkheim stworzyt przejrzysta orientacje¢ teoretyczng, ktéra opierata si¢ na
koncepcji faktu spolecznego, dzielacego si¢ na dwa typy — materialny i niematerialny.
Przyklad faktéw materialnych stanowil jego zdaniem podzial pracy czy prawo, jednak
wigksze znaczenie przypisywat faktom niematerialnym, takim jak $swiadomos$¢ spoteczna i
wyobrazenia zbiorowe. Patologig spoteczenstwa wedlug Durkheima byt anomiczny podziat
pracy, a tylko strukturalny podzial pracy jego zdaniem zapewnial wigz, ktora umozliwia
zminimalizowanie postgpujacego upadku spotecznej moralnosci, w tym zachowan
dewiacyjnych?®.

Podstawowg teori¢ anomii rozwijat miedzy innymi Robert Merton, ktory uwazat, ze
najwazniejszymi pojeciami w socjologii winny by¢ kulturowo okreslone cele” i1

»zinstytucjonalizowane $rodki stuzace do realizacji”. Anomi¢ Merton traktowat jako

2% . Pacholski, A. Stabon, Stownik pojeé¢ socjologicznych, Wydawnictwo Akademii Ekonomicznej w
Krakowie, Krakoéw 2001, s. 13.
257 R.K. Merton, Teoria socjologiczna i struktura spoteczna, wyd. PWN, Warszawa 2002, 5.225.

28 A Siemaszko, Granice tolerancji. O teoriach zachowan dewiacyjnych, wyd. PWN, Warszawa 1993, s. 203-
207.

29 E M. Coles, Clinical psychopatology ..., op. Cit., s. 228.
260, Ritzer, Klasyczna teoria socjologiczna, wyd. Zysk i S-ka, Poznan 2004, s. 150.
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zatamanie struktury kulturowej, ktéra mogla przybra¢ dwojaka posta¢ — anomii zwyklej (gdy
w spoleczenstwie dochodzi do stanu zamieszania) i anomii ostrej (gdy owo zamieszanie
prowadzi do degeneracji i rozpadu systeméw wartosci)®®.

Kwestig nurtujagcg Mertona bylo poszukiwanie odpowiedzi na pytanie, w jaki sposob
struktura spoteczna i kulturowa wywierajg presj¢ na ludzi, ktorzy w efekcie zachowuja si¢
niezgodnie z normami spotecznymi. Dewiacje nie byty dla niego czyms$ patologicznym, ale
byly odzwierciedleniem napie¢ w wyzej wspomnianych strukturach. Merton wyréznit pigé
sposobow przystosowywania si¢ jednostek do zachodzacych wokot nich dysharmonii —
konformizm, innowacje, rytualizm, wycofanie i bunt®®%.

Najbardziej typowa 1 rozpowszechniony zdaniem Mertona byl konformizm,
gwarantujacy rownowage i ciaglos¢ spoteczenstwa®®®. Polegal on na dziataniach czlowicka
ukierunkowanych na osiggniecie celoéw kulturowo usankcjonowanych przy pomocy srodkéw
przewidzianych przez prawo. Rytualizm wigzal si¢ z obnizeniem poziomu aspiracji ludzkiej
do takiego stopnia, by niezrealizowanie celu nie wigzato si¢ z powstaniem stanu frustracji.
Obie ze wskazanych powyzej postaw nie prowadzity zdaniem Mertona do zachowan
dewiacyjnych. Kryminogennym typem przystosowania byla zdecydowanie innowacja, ktora
oznaczata akceptacje celow kulturowych, jednakze z pominigciem sposobow ich osiggniecia
(tj. za pomocag nielegalnych s$rodkow). Istota czwartego typu, czyli wycofania, bylo
odrzucenie celéw oraz srodkoOw — a wiec swoista rezygnacja z wszelkiego dziatania. Typ piaty
okreslal zachowania buntownikow, reformatoréw i1 rewolucjonistow, ktdrzy wprowadzali
wtlasne cele 1 $rodki ich realizacji w miejsce tych, ktore przewidywato spoieczeﬁstwozm.

Szczegdlng uwage zwraca takze koncepcja Edwina Sutherlanda, ktora w §rodowisku
amerykanskich naukowcow zyskiwata niejednokrotnie wigkszg liczbe zwolennikow, anizeli
teoria Mertona. Po pierwsze twierdzil on, iz zachowania przestgpcze sa wyuczone. Oznaczato
to, ze cztowiek z chwilg urodzenia nie posiada do nich predyspozycji. Argumentowat on, ze
konsekwencjg uznania prawdziwosci tezy o wrodzonych uwarunkowaniach do przestgpczych
zachowan byloby rowniez uznanie, ze cztowiek nowonarodzony posiada¢ moze tez
sktonnosci do przestrzegania prawa.

Po drugie twierdzit on, ze skutek w postaci zachowania przestgpczego nastepuje

poprzez uczenie si¢ go W interakcji z innymi, przy czym odrzucat on wptyw Srodkow

26l g, Hotyst, Kryminologia..., op. cit., s. 748.

262 5, Siemaszko, op. cit., s. 35.

283 R K. Merton, Teoria socjologiczna ... op. cit., s. 206.
264 p Hotyst, Kryminologia..., op. Cit., s. 751.
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masowego przekazu w tym procesie. Wielokrotnic wysnuwatl wnioski o wzajemnym
oddziatywaniu na siebie zachowan przestepczych i nieprzestgpczych. Uwazal, ze ,,jednostka
staje si¢ przestgpcq wskutek nadwyzki definicji sprzyjajgcych naruszaniu prawa nad
definicjami niesprzyjajgcymi naruszaniu prawa”265.

Z teorig Sutherlanda taczy¢ nalezy fakt istnienia konfliktu kultur, ktory jest warunkiem
koniecznym w procesie zréznicowanych powigzan, poniewaz to wskutek interakcji wewnatrz
pierwotnych grup spotecznych (ze wzgledu na blisko$¢ ich cztonkow) ludzie czerpia wzory
swoich dalszych zachowan. Tezy Sutherlanda w doktrynie zyskaly miano teorii transmisji
kulturowej, przede wszystkim ze wzgledu na podejscie do przestepczosci jako do sktadnika
kultury i konsekwencji transmisji wzoréw kulturowych?®,

,.Konflikt kultur jest naturalnym skutkiem zroznicowania spotecznego, a wiec istnienia
nieskonczonej liczby grup spotecznych, z ktorych kazda ma swoje wiasne definicje sytuacji
zyciowych, wilasne interpretacje zaleznosci spolecznych, wilasng nieznajomos¢ wartosci
spotecznych innych grup lub bledne rozumienie tych wartosci. Zachodzgcym w kulturze
przemianom, w wyniku ktorych typ homogeniczny i dobrze zintegrowany przeksztalca sie w
typ heterogeniczny i zdezintegrowany, towarzyszy wzrost liczby sytuacji konfliktowych” -
twierdzit Thorsten Sellin. Jego zdaniem to, co w dla cztonkow jednej grupy bedzie dewiacja,
dla innej grupy ludzi moze stanowi¢ norme lub nawet wzor zachowania. Koncepcja konfliktu
kultur Sellina zaktadata wigc znaczny stopien zrdéznicowania kulturowego niekoniecznie na
poziomie pomiedzy calymi spoleczenstwami, ale takze w obrebie jednej grupy. To wiasnie
jego zdaniem nieuchronnie prowadzi do nieporozumien 1 konfliktéw, co skutkuje

zachowaniami dewiacyjnymi®®’.

2. Teorie podkultur

W socjologii pojecie ,,subkultura” pojawito si¢ za sprawg Miltona M. Gordona, ktory
zdefiniowal je jako ,,podzial kultury narodowej obejmujgcy kombinacje mierzalnych sytuacji
spotecznych, takich jak pozycja klasowa, pochodzenie etniczne, terytorialne, miejsce
zamieszkania w miescie lub na wsi oraz przynaleznos¢ religijna, tworzqcych w polgczeniu

unkKkcjonain ednosc wywierajgcg na jednost catosciowy w, 4%% . aKk stormuiowana
funkcjonalng jednosé wywierajgeq na jednostke catosciowy wplyw”*®. Tak sformut

265 A Siemaszko, op. cit., s. 99.
266 g Hotyst, Kryminologia..., op. Cit., s. 756.
267 A Siemaszko, op. cit., s. 77-83.
268 .
tamze, s. 136.
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definicja postuzyla do pozniejszego wypracowania teorii podkultur dewiacyjnych (na
przyktad przez Alberta Cohena).

Punktem wyjscia jego rozwazan byto twierdzenie, iz subkultury przestepcze wystepuja
gléwnie w nizszych warstwach wsrdéd miodziezy. Wptywaja na to czynniki takie jak chec
wzbogacenia si¢ 1 osiggniecia wyzszej pozycji, ktore jednak w potaczeniu z wadliwym
wychowaniem wyniesionym z domu powodujg brak umiejetno$ci powstrzymania si¢ od
agresji, brak oglady czy szacunku dla innych ludzi i ich wtasnos$ci. Poczucie zblokowanych
mozliwosci powoduje frustracje, ktora rodzi zachowania przestqpczezw.

Gwarancja osiggnigecia wyzszego stanu spotecznego sa precyzyjnie zdefiniowane
przez Cohena cechy, takie jak szacunek dla osiggni¢¢, racjonalnos¢, $wiecki ascetyzm
(zdolnos$¢ do odpierania pokus w postaci pragnienia natychmiastowego zaspokojenia swych
popedow 1 zachcianek), eliminacja agresji fizycznej czy rozsadny wypoczynek. W nizszych
warstwach nie przywigzuje si¢ duzej wagi do dbatosci o powyzsze, dlatego wraz z brakiem
rozwoju tych przymiotow osoby z nizszych sfer miewajg trudnosci z uzyskaniem spotecznego
awansu. Stad pojawia si¢ wowczas wrogie nastawienie zbiorowosci klasy nizszej do klasy
éredniejzm,

Swoista negacje¢ teorii podkultur dewiacyjnych Cohena stanowita koncepcja Waltera
B. Millera, ktory przede wszystkim zarzucat twierdzeniom swego poprzednika niezasadnos¢
dotyczaca negacji jako podtoza zachowan mtodziezy wywodzacej si¢ z warstwy $redniej.
Uwazal, Zze réznice w standardach miedzy klasami nie moga by¢ zestawiane na zasadzie
odwrotnosci. W kazdej kulturze bowiem, zdaniem Millera, mozna odnalez¢ centralne punkty
zainteresowania, tj. ,,dziedziny lub problemy zwracajace na siebie szerokg i trwalg uwage
oraz wywolujace duze zaangazowanie emocjonalne”. Takich punktéw wystepujacych w
nizszej warstwie spotecznej wyr6znit on sze$¢. Pierwsza z nich to klopoty, ktore sa gtownym
przedmiotem rozméw 1 aktywnosci ludzkiej. Drugi z centralnych punktow to twardo$¢, ktora
jest wartoscig, zgodnie z ktérg oceniane jest zachowanie jako catos$¢ (sita fizyczna 1
psychiczna). Wysoko oceniang cechg wérod warstwy nizszej jest spryt, ktory nieodtagcznie od
twardo$ci powinien cechowaé¢ przywodce grupy mlodziezowej. Pigtym centralnym punktem
wyr6znianym przez Millera sa emocje, ktore skupiaja si¢ na checi przezywania ekscytacji 1
przetamaniu monotonii. Podejmowanie niebezpiecznych dziatan (bez wystgpowania poczucia
osobistej odpowiedzialnosci za skutki wlasnych poczynan) okresla punkt nazwany przez

Millera ,przeznaczeniem”. Mistyczna wiara w przeznaczenie czy los powoduja, ze

269 g, Hotyst, Kryminologia..., op. Cit., S. 762.
210 J. Btachut, A. Gaberle, K. Krajewski, op. cit., s. 113-115.
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cztonkowie nizszej klasy spolecznej nie widzg celu w staraniach o poprawe¢ swojej sytuacji
zyciowej, bo wszystko zalezy od losu. Ostatnim punktem zainteresowania jest niezalezno$¢,
ktéra wyraza skryte pragnienia zycia w okreslonych ramach, jakie towarzysza standardom
klasy wyzszej lub éredniej27l.

Roéznica w pogladach Millera 1 Cohena przebiegata w postrzeganiu istoty zachowania
kryminalnego. Dla Millera bylo ono produktem specyfiki kultury nizszych warstw
spotecznych, dla Cohena za§ — stanowilo reakcj¢ na wymuszanie przez warstwe $rednia
wzoréw zachowan, warto$ci 1 norm, ktére narzucano warstwom nizszym. Porownywalne byty
zatem cechy kulturowe wskazywane przez oboje badaczy, z tym ze upatrywali oni inne zrodia
tych przymiotow.

Odmienne stanowisko prezentowali R. Cloward i L. E. Ohlin, powotujac si¢ na ,,teori¢
zréznicowanych okazji” 1 w ten sposob zestawiajac grupy mtodziezy o odmiennych cechach —
wskazywali na grupy przestepcze, konfliktowe 1 grupy wycofania. Przyczyng przynaleznosci
do okreslonego rodzaju gangu byly do$wiadczenia spoteczne cztonkow?’?.

Podkultur¢ przestepcza charakteryzowal przede wszystkim jej rozwo] w
zorganizowanych slumsach, gdzie mlodzi ludzie czerpia swe wzorce zachowan z dorostych
przestepcoOw. Mlodziez stopniowo coraz silniej angazuje si¢ w kryminalng kariere, przez co
grupa taka stanowi forme stadialng Sciezki przestepczej mtodych ludzi. Podkultura konfliktu
wystepuje, zdaniem Clowarda 1 Ohlina, w obszarach, ktore wykazuja dezorganizacje
spoteczng 1 negatywne emocje spoleczenstwa wynikajace z braku szans zyciowych.
Podkultura wycofania si¢ byta przez wspomnianych badaczy nazywana podkulturg podwojnie
przegranych, poniewaz obejmowata zarowno tych, ktorym nie zalezalo (czy tez raczej —
ktorym brakowalo checi) na realizacji swoich celoéw w nielegalny sposéb, a takze tych,
ktérym nie powidlo si¢ na $ciezce przestgpczej 21,

Z powyzszej charakterystyki wynika, iz Cloward 1 Ohlin nie uwazali przestgpczosci
mtodziezy za wyraz negacji klasy $redniej, jak to podnosit Cohen, gdyz pojmowali dgzenie do
awansu spotecznego za cechg wspdlng dla kazdej z grup.

Na uwage wsrod teorii podkultur zashuguje rowniez teoria dryfu Davida Matzy,
zaktadajaca nieistnienie r6znic migdzy mlodzieza z gangéw a pozostatymi miodymi ludzmi.
Matza usitowat walczy¢ z nadmiernym determinizmem, ktory znajdowat w kazdej z powyzej

opisanych teorii, dlatego tez powotywat si¢ na jego tagodniejszg forme, czyli wtasnie ,,dryf”.

2, Siemaszko, op. cit., s. 158.
272 1 Blachut, A. Gaberle, K. Krajewski, op. cit., s. 118-119.
2By, Ku¢, Kryminologia... op. cit., s. 37-38.
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Argumentowal swoje stanowisko tym, ze przestepczos¢ cztonkow gangdéw nie jest
nieuchronna, a tym bardziej wstapienie na drogg przestgpstwa w przeszltosci nie stoi na
przeszkodzie zmiany swojego zachowania w przysziosci. Racjonalizacja przestepczych
zachowan mlodziezy mogla wedtug Matzy przejawiac si¢ w zaprzeczaniu odpowiedzialnosci
i poczucia krzywdy, a takze w ,,potepieniu potepiajacych” i odwolywaniu si¢ do wyzszych
celow swych dziatan®™.

Poczucie winy po dokonanym przestepstwie da si¢ wyciszy¢ poprzez udowodnienie
sobie, ze zaobserwowana dewiacja ,,byta wypadkiem” (kwestionowanie odpowiedzialnosci).
Druga z technik kwestionowania jest negowanie lub umniejszanie szkody wyrzadzonej
przestepstwem (kwestionowanie szkody). Przedefiniowanie sytuacji, w ktorej doszto do
przestepnego czynu, moze dotyczy¢ takze ofiary, ktdrg sprawca moze okresla¢ jako osobe
zastugujaca na ukaranie lub odwet (kwestionowanie ofiary). Wyzszym poziomem abstrakcji
cechuje si¢ ,,potepianie potepiajacych”, ktore przesuwa uwage z przestepstwa na osoby, ktore
to przestgpstwo publicznie potepiajg. Ostatnim sposobem racjonalizacji jest odwotywanie si¢
do wyzszych racji i celow, ktore ,,ostabiajg potencjat oporu normy”, a poréwnywalne sg ze
stypizowanym w kodeksie karnym kontratypem obrony koniecznej. Warto zauwazy¢, ze
zgodnie z pogladami Matzy, przestgpstwo uwazano za dokonane jedynie wowczas, gdy
sprawca zracjonalizowal sobie swoje zachowanie w jeden z powyze] przedstawionych
sposobow. Matza uwazal bowiem, ze cztonkowie podkultur i gangow takze posiadajg

zdolnos¢ do rozrozniania dobra od zta i doswiadczaja poczucia winy275.

3. Pozostale wybrane teorie nurtu socjologicznego zwiazane z zachowaniami
dewiacyjnymi

Fakt przyczynienia si¢ Emile Durkheima do powstania rozwazan nad teoriami kontroli
zaznaczony zostal w pierwszej czeSci niniejszego podrozdziatu. Szerszego omowienia
wymaga jednak stanowisko Durkheima w zakresie normalno$ci zjawiska przestepczosci,
ktore nie tylko wystepuje obecnie, ale mialo miejsce w przesztosci i jego obecnos¢ w
przysztosci rowniez jest nieuchronna. Argumentacja majaca na celu potwierdzenie tej tezy
byta nastgpujaca — tamanie norm prawnych przez dang jednostk¢ petni funkcj¢ dynamizujaca

spoteczenstwo, ktore zmuszone jest wowczas do weryfikacji swego systemu wartosci,

21 g, Hotyst, Kryminologia..., op. Cit., S. 764.
215 A. Siemaszko, op. cit., s. 191-193.
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pogladow 1 norm. Czlowiek jest z natury egoistyczny, totez nie istniejag wrodzone hamulce,
ktére mialyby jego przestepcza nature zatrzymac®'®.

Do spuscizny Durkheima bezposrednio nawigzuje teoria kontroli Travisa Hirschiego,
ktory w upatrywat genezy przestepczosci w zerwaniu wiezi cztowieka z porzadkiem
konformistycznym. Nieodtacznymi komponentami tychze wiezi wedtlug Hirschiego byty
przywiazanie, zobowigzanie, zaangazowanie, zaabsorbowanie i przekonanie.

Przywigzanie (attachment) w dziedzinie socjologii stanowito odpowiednik
psychoanalitycznego sumienia czy superego. Oznaczalo ono emocjonalny zwigzek z
najblizszym otoczeniem (np. rodzing), ktory ludzi wrazliwych na opinie 0sob trzecich zblizat
do postawy konformistycznej. Dewiacj¢ bowiem przejawialy jednostki, ktore nie dbaly o
reakcj¢ innych na przestepcze dziatania. Poniekad z przywigzaniem Ilaczylo sie
zaangazowanie (commitment) — tj. przestrzeganie porzadku prawnego spowodowane obawg
utraty pozycji w spoteczenstwie czy prestizu. Zaangazowanie dla Hirschiego bylo réwniez
brakiem innych mozliwosci kierowania swoim zyciem, ktore skutkowalo cnotliwoscia.
Zaabsorbowanie polegato, zdaniem Hirschiego, na poswiecaniu zbyt duzej iloSci czasu na
dziatalno$¢ konformistyczng, przez co cztowiek nie mial czasu na zachowania dewiacyjne.
Przekonanie to za$§ nic innego, jak wewnetrzne zatozenie konieczno$ci wywigzywania si¢ z
obowiazku przestrzegania norm spolecznych277.

Powyzsza teoria nie byta jedyng proba zdefiniowania zachowan dewiacyjnych przez
Hirschiego. Wraz z Michaelem Gottfredsonem stworzyt on koncepcj¢ samokontroli, ktora
bazowala na zjawisku wyuczonym w toku rozwoju dziecigcego, a z chwila jej nabycia petnita
ona role zapobiegawcza w zakresie zachowan przestgpczych. Przestepstwo zdaniem autorow
stanowito wypadkowa pobudek indywidualnych, poniewaz wynika ono z zaspokajania
indywidualnych pragnien. Takie zachowanie moze wykazywac¢ jakakolwiek jednostka,
poniewaz nie wymaga ono procesu uczenia si¢. Jako ze ludzie nie s3 z natury sktonni
podporzadkowywa¢ swoich celow do interesow grupy, wiekszos¢ zachowan kryminalnych
stuzy osiagnieciu natychmiastowej przyjemnosci ze spontanicznego i ryzykownego dzialania.
Im nizszy poziom samokontroli jednostki, tym wigksza podatno$¢ na impulsy i1 sktonnos¢ do

podejmowania ryzyka?’®.

276y, Btachut, A. Gaberle, K. Krajewski, Kryminologia..., op. cit., s. 127.

21 7, Ziomka, Przyczyny zachowarn przestepczych oraz zjawisk patologicznych w swietle teorii socjologicznych,
Wg/dawnictwo Szkoty Policji w Katowicach, Katowice 2008, s. 25.
2y Hotyst, Kryminologia..., op. Cit., s. 769.
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Teoria drogi zyciowej jako jednego z warunkéw wplywajacych na zachowania
przestepcze wedtug R.J. Sampsona i J.H. Lauba zwracata uwagg na znaczenie zwiazkow
cztowieka ze spoleczenstwem na kazdy etapie ich zycia. Spoteczny zwigzek z instytucjami
kontroli spotecznej maja zachowania przestepcze i nie majg znaczenia takie czynniki jak
przeszto$¢ przestepcza czy aspoteczna postawa jednostki. Instytucje te kreuja w
rzeczywistosci nieformalng kontrole spoteczna, ktorej jednak nadmierne stabosci moga
prowadzi¢ do zachowan dewiacyjnych. Malzenstwo na przyktad, zdaniem autoréw, nie
wzmacnia kontroli spotecznej, ale jego S$cisty zwigzek emocjonalny z partnerem moze
pomaga¢ w minimalizowaniu zachowan przestepczych. Podobne spojrzenie posiadali oni na
stabilno$¢ zawodowa, ktora im mocniejsza, tym doskonalszy stanowila hamulec dla dewiacji.
Fundamentem dla teorii drogi zyciowej jest konstatacja 0 przestgpczosci spowodowanej
najczesciej stabg wiezig matzenska oraz niestabilno$cia zawodoqum.

Istotniejsze jednak bylo twierdzenie Sampsona i1 Lauba o tym, iz brak zaburzeh w
relacjach miedzy jednostka a instytucjami spotecznymi moze posredniczy¢é w postaniu
sktonnosci do zachowan przestgpczych, podobnie zreszta jak zdolno$¢ jednostki do
przezwyci¢zania niepowodzen. Teoria biegu zycia (drogi zyciowej) jest wykorzystywana w
réznorodny sposdb w naukach, ktore za przedmiot maja badanie ludzkich zachowan (migdzy
innymi teoria ta znajduje zastosowanie w kryminologii). Podstawg koncepcyjng ,,biegu zycia”
jest tzw. trajektoria zycia cztowieka w potaczeniu ze zmianami, ktore majg miejsce podczas
dokonywania zmian rél spotecznych. Stabe wig¢zi spoleczne byly dla Lauba i Sampsona
determinantg zachowan przestgpczych, poniewaz stwarzaja mozliwos¢ zaangazowania si¢
jednostki w nielegalne dzialania. Przeciwnie wigc do teorii Hirscha, dziecinstwo jako
pierwotny etap zycia kazdego cztowieka, charakteryzuja takie zjawiska jak dyscyplina,
przywiazanie lub nadzor. Braki w ktorymkolwiek w tych elementdw moga przektadaé si¢ na
przestepczos$¢ nieletnich. Z teorii drogi Zycia wywie$s¢ mozna zatem wniosek o istotnym
wplywie negatywnych warunkow strukturalnych (takich jak rozpad rodziny, ubdstwo) na
mechanizm funkcjonowania kontroli spotecznej, poniewaz im cze$ciej powyzsze okolicznosci
wystepuja, tym wigksze jest ryzyko demoralizacji jednostkiZBO.

Warta oméwienia zdaje si¢ by¢ takze teoria naznaczania spotecznego, zwana roOwniez
teorig stygmatyzacji. Nazwa tego nurtu wywodzi si¢ z angielskiej nazwy labelling theory, a w

literaturze polskiej przyjeta takze alternatywna nazwe ,teorii etykietowania”. Poniewaz

219\, Marczak, Drogi zyciowe kobiet przestepczyn — synteza badan wiasnych, Niepelnosprawno$¢ nr 8, 2012, s.

73.

280 g Hotyst, Kryminologia..., op. Cit., s. 769.
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zwiazki tej teorii zachodza w obszarze kierunku symbolicznego interakcjonizmu, teoria
naznaczania  spolecznego moze by¢ prezentowana pod mianem  podejScia
interakcjonistycznego. Jej gtownym celem badawczym nie byly zachowania dewiacyjne per
se (cho¢ mozna powiedzie¢, ze posrednio takze), ale zwracano przede wszystkim uwage na
reakcj¢ spoteczenstwa na przestepcze zachowania. Spojrzenie na przestepczos¢ przez taki
pryzmat zaowocowato powstawaniem rewolucyjnych tez w kryminologii, dlatego tez
nierzadko spotka¢ si¢ mozna ze stwierdzeniem, ze teoria ta ,,dokonala przewrotu
kopernikaﬁskiego”zgl.

Aby mozliwym byto dokonywanie analizy teorii stygmatyzacji, konieczne jest
uprzednie uzycie terminu ,,kontroli spotecznej” w kontekscie caloksztattu reakcji spotecznych
na dewiacje oraz uzycie tego terminu w celu zdefiniowania procesu, jakim jest proba
zapobiezenia uwarunkowaniom dewiacyjnyngz.

Jedna z pierwszych prob wyjasnienia zjawiska stygmatyzacji nalezata do Edwina
Lemerta, ktora — nie ulega watpliwosci — rodzita kontrowersje. Dewiacj¢ pierwotng
odnajdywat on w spotecznych, kulturowych, fizjologicznych i psychologicznych faktach,
ktore badz to wystepuja przypadkowo, badz cechuja si¢ pewna regularnoscig. Byta ona jednak
zdaniem Lemerta nieznacznym czynnikiem wptywajacym na struktur¢ psychiczng jednostki
dewiacyjnej. W drodze kontrastu, dewiacja wtorna stanowita dla niego odpowiedz
Spoteczenstwa na problemy, ktore wytwarzane sg przez spoteczng reakcje na dewiacje — .
problemy takie jak moralne dylematy zwigzane z wymiarem kar, segregacja i kontrola.
Konsekwencja naruszenia przez konkretnego cztowieka jakiej$ normy spolecznej bylo
podjecie dziatan przez instytucj¢ kontroli spolecznej, co poczatkowalo proces stygmatyzacji,
a wiec ,,proces nadawania jednostkom widocznych oznak moralnej nizszosci™*®.

Innym pogladem Lemerta bylo twierdzenie o nieprawdziwosci wczesniejszych tez
socjologicznych o potrzebie kontroli spotecznej, ktora rodzi zachowanie dewiacyjne. Uwazat
on, ze to wlasnie owa kontrola spoleczna prowadzi do dewiacji, poprzez wywotywanie w
jednostkach z dang etykieta do podejmowania dziatan, jakie wynikalyby z ich stygmatow?®*,
Terminu ,,interakcji spolecznej” winno si¢ uzywa¢ w kontekscie interpretacji i definicji

dokonywanych przez istoty ludzkie w odniesieniu do dziatan innych, a nie tylko w kwestii

281 J. Btachut, A. Gaberle, K. Krajewski, op. cit., s. 132.

282 A0 M. Dijker, W. Koomen, Stygmatyzacja, tolerancja i naprawa. Interakcyjna analiza psychologiczna
reakcji na dewiacje, wyd. Fundacja Tolerancja, Biatystok 2009, s. 19.

283 J. Blachut, A. Gaberle, K. Krajewski, op. cit., s. 134.

g Hotyst, Kryminologia..., op. cit., s. 780.
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reagowania na nie. Przypisywanie znaczen zachowaniom ludzkim stuzy wprowadzeniu
procesu interpretacji pomiedzy bodziec a reakcjg®.

W ujeciu Lemerta poprzez kontrole spoteczng nadawano jednostkom etykiety (label)
dewiantoéw, homoseksualistow, chorych psychicznie, ztodziei, etc. Z chwilg uzyskania przez
jednostke takiej etykiety zauwazalne bylo dziatanie jazni odzwierciedlonej, to znaczy
utrwalania dewiacyjnych cech umozliwiajacych identyfikacje okre$lonej osoby. Wskazaé
nalezy, ze zaden czlowiek z chwilg urodzenia nie posiada takiej etykiety — jest ona nabywana
na réznych etapach zycia. Uproszczony model tej teorii zaktadat wiec, ze jednostka uznana
przez spoteczenstwo za dewianta, faktycznie byla tak traktowana, a z biegiem czasu sama
wierzyla w to, ze jest kim$ innym, niz w rzeczywistosci’®®,

W tym miejscu nie sposob pomingé wktad Ervinga Goffmana w tworzenie koncepcji
stygmatyzacji. Zwracal on bowiem szczegdlng uwage na codzienne relacje 0sob
»hormalnych” z ,tymi gorszymi”. Najwickszy nacisk ktadl on na moment pierwszego
poznania si¢ takich osob. Dokonat on odwrdconej analizy, albowiem zajmowat si¢ on nie
reakcjami spoteczenstwa na dewiantow, ale wilasnie reakcja dewiantow na spoteczng
widowni¢, a mial on na celu poznanie zjawiska radzenia sobie z noszonymi przez siebie
stygmatami. Takie stygmaty (u Goffmana odmiennie niz dotychczas — w miejsce terminu
»etykieta” uzywat on ,,stygmatu”) sklasyfikowat on nast¢pujaco — pierwsze z nich stanowity
stygmaty, ktore wzbudzaly nieche¢ 1 byly zwigzane ze znieksztalceniami ciata; druga
kategoria byly dla Goffmana stygmaty wad charakterologicznych jednostki, a wigc
despotycznosci, nieuczciwosci czy nadmiernej wybuchowosci, dla ktérych oceny nie bez
znaczenia byty takie fakty z przesztosci jak alkoholizm, pobyt w zaktadzie karnym czy proby
samobojcze; Trzeci rodzaj stygmatu stanowil stygmat plemienny, zwigzany z rasa, religig i
narodowoscig.

Goffman uznal, iz dla bycia uznanym za dewianta nie musi zaistnie¢ czyn przestgpczy.
Nierzadko wystarczy wystgpienie pewnych cech, ktéore nie s3 aprobowane w danej

. ;287
spotecznosci 8

2y, Blumer, Spolczenstwo jako interakcja symboliczna [w:] |. Borowik, J. Mucha (red.), Wspélczesne teorie
socjologiczne, wyd. Zaktad Wydawniczy NOMOS, Krakow 2015, s. 103.

286 J. Blachut, A. Gaberle, K. Krajewski, op. cit., s. 134.

287 A. Siemaszko, op. cit., s. 231.
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Rozdzial IV
Opiniowanie zaburzen osobowosci w polskim procesie karnym

§1. Rola opinii bieglego w postepowaniu sadowym

1. Istota i przedmiot opinii bieglych — uwagi wprowadzajace

Podstawowym celem postepowania karnego w polskim porzadku prawnym jest takie
uksztaltowanie postgpowania, aby sprawca przestepstwa zostat wykryty 1 pociagnigty do
odpowiedzialnosci karnej, a osoba niewinna nie poniosta tej odpowiedzialnosci. Ponadto
podstawe wszelkich rozstrzygnie¢ powinny stanowi¢ prawdziwe ustalenia faktyczne .
Wsrdd naczelnych zasad dotyczacych postgpowania dowodowego wyrdznia si¢ migdzy
innymi zasad¢ prawdy, zwang czeSciej zasadg prawdy materialnej lub obiektywnej. Jest ona
adresowana do sadu, a nakazuje organowi procesowemu wydawanie wszelkich decyzji
wylgcznie na podstawie ustalen faktycznych, ktore zgodne sg z rzeczywistym stanem rzeczy.
Dzigki prawidlowej realizacji tej dyrektywy mozliwym jest poznanie faktow i zwiazkow,
ktore miedzy nimi ZachodzafBQ.

»Zgodnie z treScig przepisu art. 193 § 1 k.p.k., jezeli stwierdzenie okolicznosci
majacych istotne znaczenie dla rozstrzygnigcia, wymaga wiadomosci specjalnych, zasiega si¢
opinii bieglego albo biegltych. Interpretacja tego przepisu, tak w judykaturze, jak i doktrynie,
nie pozostawia zadnych watpliwosci, co do tego, ze powolanie biegltego w sytuacji, o jakiej
mowa w § 1 omawianego przepisu nie jest prawem, a obowigzkiem sadu. Jesli wiec w
sprawie konieczne bylo zasiggnigcie opinii biegtego, dowodu z bieglego nie mozna zastapicé
innym dowodem” - tak orzekt Sad Najwyzszy w swym postanowieniu z dnia 17 maja 2007 r.
wydanego w sprawie o sygn. Akt 11 KK 331/06>%.

Istota wiadomos$ci specjalnych jest fakt niedostgpnosci tychze informacji dla
dorostego cztowieka o odpowiednim zasobie wiedzy ogdlnej, doswiadczeniu zyciowym i
wyksztatceniu®®. Jezeli zatem warunkiem rozstrzygniecia sprawy, ktéra wymaga wiadomosci
specjalnych, jest powotanie bieglego z zakresu odpowiedniej dziedziny nauki, implikuje to

wskazanie, iz osoba taka powinna wyrdzniaé si¢ specjalistycznym wyksztalceniem, ktore

288 Ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks postepowania karnego, Dz.U. 1997 Nr 89 poz. 555 z pozn. zm.

289 K. Marszat, Proces karny. Zagadnienia ogélne, wyd. VOLUMEN, Katowice 2013, s. 90.

2% postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 17 maja 2007 r. Il KK 331/06, OSNwSK 2007/1/1070.

21 por, wyrok SN z 15 kwietnia 1976 r., Il KR 48,76, OSNKW 1976, nr 10-11, poz. 133; wyrok SN z 23
listopada 1982 r., Il KR 186/82, OSNPG1983, nr 5, poz. 59.
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wigze si¢ ze specyficznymi umiejetnosciami 1 fachowa wiedzngz. Jednak nawet gdyby sad
posiadat w danej sprawie wiadomosci specjalne, ktore zmierzalyby do ustalenia okreslonych
faktow, to i tak jest zobowigzany skorzysta¢ z dowodu w postaci opinii bieglego, a wigc nie
moze zrezygnowac z opinii bieglego, jezeli ustalenie faktu wymaga wiedzy specjalnej 293,

Opinia bieglego, niezaleznie od dziedziny nauki, w ktorej si¢ on specjalizuje, stwarza
mozliwo$¢ pelnego zapoznania si¢ z zebranym materiatem dowodowym oraz wyciagnigcia z
tegoz materiatu dowodowego wnioskow, ktore, bez petnego wykorzystania wlasciwosci
informacyjnych np. $ladow kryminalistycznych, bytoby bez udziatu eksperta niemozliwe.
Opinia stanowi wiec dowod ,,wtorny”, ktoéry na podstawie analizy zrédet dowodowych
pierwotnych pozwala organowi procesowemu na bezposrednie dotarcie do informacji, ktore z
tychze zrodet ptyng®®*.

Ze wzgledu na powyzsze kryterium doboru specjalisty, ktéorego udzial w
postgpowaniu (zar6wno sagdowym, ale i przygotowawczym) jest bezwzglednie wymagany,
istniejg okreslone warunki powolania 0sob, ktorych opinia stanowi¢ bedzie w sprawie zrodto
dowodowe. Zgodnie z dyspozycja art. 157 §1 Ustawy prawo o ustroju sgdow powszechnych,
prezes sadu okregowego prowadzi liste bieglych sadowych i to wtasnie prezes sadu ich
ustanawia®®. Zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Sprawiedliwo$ci w sprawie bieglych
sadowych, biegtych powoluje si¢ na czas okreslony 2% Bieglego ustanawia si¢ dla
odpowiedniej (ze wzgledu na zakres jego wiedzy) specjalnosci, jednakze od bieglych
sadowych rozrozni¢ nalezy biegtych ad hoc — tj. osoby, co do ktorych wiadomo, iz w danej
dziedzinie dysponuja odpowiednia wiedza. Kodeks postepowania karnego w art. 195
przewiduje mozliwo$¢ powolania powyzszych osob do wydania opinii w sprawiezw. Z chwilg
wydania przez organ procesowy postanowienia o powolaniu osoby dysponujacej
wiadomosciami specjalnymi, staje si¢ ona biegtym w danym postqpowaniung.

Kazda osoba, ktoéra powotana zostaje w postegpowaniu w charakterze bieglego, jest

obowigzana zlozy¢ opini¢ zgodnie ze swa specjalistyczng wiedzg. Zaleznie od etapu

292 N, Gaberle, Dowody w sqdowym procesie karnym, wyd. Wolters Kluwer, Warszawa 2010, s. 194.

2% Wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 2 marca 2017 r. w sprawie o sygn. akt II KK 358/16, Lex nr 2259785.

24 D, Kaczmarska, Sgdowa ocena opinii bieglego w procesie karnym, Annales Universitatis Mariae Curie-
Sktodowska Lublin — Polonia, vol. LVI/LVII 2009/2010, s. 49-62.

2% Ustawa z dnia 27 lipca 2001 r. - Prawo o ustroju sadéw powszechnych, Dz.U. Nr 98, poz. 1070 z p6zn. zm.
2% Rozporzadzenie Ministra Sprawiedliwoséci z dnia 24 stycznia 2005 r. w sprawie biegtych sadowych (Dz.U. Nr
15, poz. 133).

#7 Wskaza¢é w tym miejscu nalezy, ze w $wietle treéci przepisu art. 195 k.p.k. nie ma zadnej réznicy w
traktowaniu i ocenie opinii bieglego ztozonej przez biegtego sadowego lub przez innego bieglego powolanego w
okreslonej sprawie przez organ procesowy (tak Sad Najwyzszy w wyroku z dnia 26 kwietnia 2006 r. wydanym
w sprawie WA 15/06, OSNwSK 2006/1/910).

2% K. Eichstaedt, P. Galecki, A. Depko, Metodyka pracy bieglego psychiatry..., op. cit., s. 102.
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postepowania, w ktérym zaistnieje potrzeba zasiggnigcia opinii bieglego, odpowiednie
postanowienie w tym zakresie wydaje organ prowadzacy postgpowanie. Wskazac nalezy, ze
dowod taki moze by¢ przeprowadzony zard6wno w postgpowaniu przygotowawczym,
postepowaniu sgdowym (w tym takze postgpowaniu apelacyjnym) oraz przy wznowieniu

2% Biegly (okreslany niekiedy jako ,,pomocnik sadu”), a takze opinia

postepowania
sporzadzana przez niego na potrzeby procesowe, stanowig odrebne zrodlo dowodowe obok
dowodéw z dokumentdéw, dowoddéw osobowych, tj. dowodow ze $wiadkdéw czy tez innych
dowodow rzeczowych. Biegly jest osobowym zrodlem dowodowym, jednak opinia, ktorg
dostarcza organowi procesowemu, stanowi srodek dowodowy. Dowodem z opinii bieglego
jest przestuchanie go lub — jako najczesciej wystepujacy srodek dowodowy — odczytanie jego
pisemnej opinii. Badanie, jakie przeprowadza biegly na potrzeby wyjasnienia danej kwestii,
ktora stanowi istotng okoliczno$¢ w procesie, jest nazywane ekspertyza sensu stricto, zas
catoksztalt jego dziatalno$ci w sprawie — ekspertyza sensu Iargogoo.

Wartg podkreslenia kwestig jest takze fakt, iz biegly sadowy podlega wylaczeniu na
mocy kodeksu postepowania karnego odpowiednio tak jak sedzia — zar6wno z mocy prawa
jak i na wniosek (a zatem na podstawie art. 40 i 41 k.p.k.). Nie ma bowiem przesady w
twierdzeniu, iz biegly rowniez jest podmiotem zaufania publicznego. Od wnioskow
zawartych w jego opinii, a zatem od stanu jego wiedzy 1 poprawnosci sporzadzonej opinii,
zalezy nierzadko rozstrzygnigcie w wielu sprawachSOl.

Zgodnie z dyspozycja art. 40 k.p.k., ktéry ma odpowiednie zastosowanie takze do
biegtych, biegly podlega wylaczeniu z mocy prawa w przypadku gdy sprawa dotyczy go
bezposrednio; jest matzonkiem strony lub pokrzywdzonego albo ich obroncy, pelnomocnika
lub przedstawiciela ustawowego albo pozostaje we wspolnym pozyciu z jedng z tych
osob; jest krewnym lub powinowatym w linii prostej, a w linii bocznej az do stopnia
pomiedzy dzie¢mi rodzenstwa oséb wymienionych powyzej albo jest zwigzany z jedna z tych
0s0b weztem przysposobienia, opieki lub kurateli. Ponadto, bieglty podlega wylaczeniu, gdy
bral udziat w sprawie jako prokurator, obronca, pelnomocnik, przedstawiciel ustawowy
strony, albo prowadzil postgpowanie przygotowawczegoz. Zasadny jest takze zakaz udzialu
bieglego w postgpowaniu w charakterze eksperta, gdy zostat on juz w sprawie powotany w

charakterze $wiadka lub byl §wiadkiem czynu, ale takze, gdy jest on oskarzonym w innej

299 K . Marszat, Proces karny..., op. cit., s. 347.

390 M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym..., op. cit., s. 401.

0L A, Gaberle, Dowody w sqgdowym ..., op. cit., s. 204,

%92 nor. art. 40 k.p.k. - ustawa z dnia 6 czerwca 1997 r. Kodeks postepowania karnego, Dz.U. 1997 Nr 89 poz.
555 z p6zn. zm.
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toczace] si¢ sprawie o wspotudzial w przestepstwie objetym postgpowaniem. Bieglym
sadowym nie moze by¢ osoba, ktora dzialata jako adwokat lub radca prawny — co do faktow,
o ktérych dowiedziata si¢ prowadzac sprawe lub udzielajac porady prawnej, a takze
duchowny, w odniesieniu do faktow, o ktorych dowiedzial si¢ przy spowiedzi.

Dodatkowe wylaczenie, a dotyczace juz precyzyjnie udzialu biegtego w
postepowaniu, stanowi zasada okreslona w art. 202 § 3 k.p.k., traktujaca o obowigzkowym
wylaczeniu bieglego, ktory wspotdziata w wydaniu opinii wraz z innym bieglym, ktory jest
jego matzonkiem lub pozostajg oni w innym stosunku, ktory mogiby wywota¢ uzasadniong
watpliwo$¢ co do ich samodzielnosci. Zaistnienie takiej okolicznosci powoduje utrate
znaczenia opinii w sensie dowodowym®®. Nie zostaje ona co prawda usunicta z akt sprawy,
jednak nie moze stanowi¢ dowodu®*,

Odnoszac si¢ do samego postanowienia dowodowego, na mocy ktorego biegly
wstepuje do postepowania celem wydania opinii, wskaza¢ nalezy na jego elementy konieczne,
bez ktorych powolanie biegtego nie bedzie w zadnej sytuacji skuteczne. Na zasadzie art. 94 §
1 k.p.k. kazde postanowienie winno zawiera¢ oznaczenie organu oraz osoby lub o0sdb,
wydajacych postanowienie, date wydania postanowienia, wskazanie sprawy oraz kwestii,
ktorej postanowienie dotyczy, rozstrzygnigcie z podaniem podstawy prawnej, a takze
uzasadnienie, chyba zZe ustawa zwalnia od tego wymagania. Ponadto jednak, postanowienie o
dopuszczeniu dowodu z opinii biegtego powinno zawiera¢ imi¢, nazwisko i specjalno$é
biegtego lub biegltych (wzglednie — instytucji), przedmiot i zakres opinii ze szczegdtowym
wskazaniem, w miar¢ potrzeby, pytan do biegltego oraz termin, w ktéorym opinia ma zostaé
dostarczona do sqdu305.

Choc¢ to organ prowadzacy postepowanie wydaje postanowienie o powotaniu dowodu
z opinii bieglego, stosujac si¢ do wymogdéw proceduralnych opisanych powyze;j,
postanowienie takie nie moze wkracza¢ w sfer¢ autonomii biegtego, tj. nie moze w drodze

przyktadu okresla¢ metod badawczych, jakimi ma postuzy¢ si¢ bieglty w wydawaniu 0pinii306.

303 A Gaberle, Dowody w sqdowym ..., op. cit., s. 207.

04 K. Eichstaedt, P. Gatecki, A. Depko, Metodyka pracy bieglego psychiatry..., op. Cit., s. 114.

%05 por. art. 194 k.p.k.

%00 Przepisy procedury karnej nie okreslaja i nie moga okrela¢ zakresu i metod badan specjalistycznych
przeprowadzonych przez biegtych, w tej bowiem materii zasadnicze znaczenie majg specjalistyczne kwalifikacje
biegltych. W orzecznictwie i piSmiennictwie procesowym ugruntowane jest stanowisko, ze o zastosowaniu
zakresu 1 metod badawczych decyduja autonomicznie biegli. Organ procesowy moze wprawdzie sugerowac
przeprowadzenie okreslonych badan uzupetniajacych (dodatkowych), czyni¢ to moze tylko wtedy, gdy w Swietle
okoliczno$ci sprawy nasuwaja si¢ rozsadne watpliwosci, co do tego czy rezygnacja z przeprowadzenia
okreslonych badan nie wptyne¢ta negatywnie na oceny i wnioski przedstawione przez biegtych. Jezeli natomiast
in concreto biegli rzeczowo oraz przekonywujaco uzasadniaja zbg¢dnos$¢ okreslonych badan specjalistycznych, to
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Kodeks postepowania karnego przewiduje takze mozliwos$¢ (niekiedy obowigzek)
dopuszczenia dowodu z opinii kilku bieglych wspodtdziatajacych w wydaniu ekspertyzy.
Stanowi o tym art. 193 § 3 k.p.k. w swej tresci: ,,w wypadku powolania biegltych z zakresu
roznych specjalnosci, o tym, czy majg oni przeprowadzi¢ badania wspolnie 1 wyda¢ jedna
wspolng opini¢, czy opinie odrgbne, rozstrzyga organ procesowy powolujacy bieglych”.
Obowigzek organu procesowego co do powolania bieglych réznych specjalnosci, ktérzy
winni wyda¢ opini¢ taczng, wybrzmiewa z art. 202 k.p.k., na mocy ktorego wymagane jest, by
opinia o stanie psychicznym sprawcy czynu zabronionego zostala wydana przez dwoch
biegltych lekarzy psychiatrow %07 " a do udzialu w wydaniu opinii w zakresie zaburzen
preferencji seksualnych powotuje si¢ nadto bieglego lekarza seksuologa.

Biegly jako uczestnik procesu ma rowniez obowiazki procesowe, ktorych powinien
przestrzega¢. Sa nimi obowiazek przyjecia funkcji bieglego w danej sprawie, wykonanie
opinii zgodnie ze stanem aktualnej wiedzy specjalistycznej oraz ztozenie tej opinii do organu,
ktory powotlal bieglego, w odpowiednim terminie; obowigzkiem bieglego jest takze
wspotdzialanie z organem prowadzacym postepowanie oraz stawiennictwo na kazde jego
wezwanie. Pozostawanie bieglego w dyspozycji organu procesowego wiaze si¢ takze z
obowigzkiem udzielenia odpowiedzi na zarzuty do opinii przez niego zlozonej oraz ustnej
odpowiedzi na pytania, w przypadku, gdyby zachodzita potrzeba przestuchania go w toku
poste;powania3°8.

Niewatpliwie udzial bieglych w postgpowaniu sadowym jest konieczny i immanentnie
zwigzany z dalszymi decyzjami procesowymi organu, ktory postgpowanie prowadzi. Dlatego
opinia, ktora jest sporzadzana przez bieglego na potrzeby rozstrzygniecia danej sprawy, a
takze sposoby jej sporzadzenia, obwarowane s3 wieloma wymaganiami, ktorych
niedopelnienie spowoduje konieczno$¢ zasiggniecia innej opinii bieglego lub wielokrotnego

jej uzupetniania.

nie ma zadnych sensownych powodow, by narzuca¢ biegtym przeprowadzenie takich badan” - tak SN w wyroku
z dnia 5 sierpnia 2008 r. w sprawie o sygn. akt 111 K 228/07.

%07 Wprawdzie biegli psychiatrzy powotani sg do badania patologicznych zjawisk psychiatrycznych, a nie
innych zjawisk psychicznych, takich jak np. afekt fizjologiczny (silne wzruszenie), co jest domeng psychologa,
to jednak ze wzgledu na to, ze sg to pokrewne specjalnosci, wypowiedz psychiatrow w tej kwestii, oparta na
badaniach, whasnych obserwacjach, wywiadach i doktadnej znajomosci sprawy, stanowi wazny dowod, ktérego
nie mozna poming¢. Biegli psychiatrzy, powotani wedtlug art. 117 d.k.p.k. do zbadania stanu psychicznego
oskarzonego, a wedlug art. 183 k.p.k. do wydania opinii o stanie zdrowia psychicznego oskarzonego, maja
obowiazek wypowiedzenia si¢, czy u oskarzonego istniaty zakltocenia czynnosci psychicznych, a w razie ich
stwierdzenia maja obowiazek wskazania, czy miaty one charakter chorobowy, czy tez nie. Przy badaniach
bowiem stanu psychicznego nic, co dotyczy tego stanu, nie moze ujs¢ z pola widzenia bieglych” — tak Sad
Najwyzszy w wyroku wydanym przez 7 s¢dziéw z dnia 11 maja 1970 r. w sprawie o sygn. akt V KRN 109/70
OSNKW 1970/9/101

%% M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym..., op. cit., s. 422.
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2. Wymogi formalne a tres¢ sporzadzonej opinii psychologicznej i psychiatrycznej

Podstawowym obowigzkiem bieglego, niezaleznie od zakresu swej specjalnosci, jest
opracowanie opinii w taki sposob, by zakres zawartych w niej informacji byt wyczerpujacy, a
tok wywodu formutowany przez biegltego byl zrozumiaty. Ponadto, opinia winna by¢

przejrzysta i jasna, nie tylko w zakresie tresci, ale 1 swej formy309

. W kazdej opinii znalez¢
powinny si¢ dwie podstawowe czesSci — identyfikacyjna oraz sprawozdawcza. Pierwsza ze
wskazanych zawiera w sobie dane osoby (lub 0sob), ktére dokonywaty sporzadzenia opinii,
wraz z okresleniem ich specjalno$ci, stanowiska, a takze informacje o osobach bioracych
udzial w badaniu i ich udziale w czynnoS$ciach. Czg¢$¢ sprawozdawcza opiera si¢ o wskazanie,
jakie badania zostaly przeprowadzone oraz w jakim czasie, sprawozdanie z tych badan,
spostrzezenia biegtego, a w koncu wnioski, ktére wysnute zostaty na podstawie powyzszego
przebiegu przeprowadzonej ekspertyzy *°. Cze$é, w ktorej biegly wskazuje na swoje
spostrzezenia, zwana jest inaczej cze$cig interpretacyjng (ktoéra najczesciej stanowi
odpowiedz na pytania organu, ktory biegtego do udziatu w sprawie powotat)*.

Podkresla si¢, ze poznanie, ktorego dokonuje biegly, jest dwupostaciowe — jest z
jednej strony poznaniem bezposrednim, w zakresie, w jakim biegly bezposrednio styka si¢ z
badanym przedmiotem (lub osobg), ale jednoczesnie stanowi poznanie posrednie — W tej
czescei, w jakiej biegly musi opierac si¢ o materiat dowodowy zebrany juz w sprawie312.

Opinia sporzadzana przez bieglego powinna by¢ zwiezta i logiczna, obiektywna oraz,
co niezwykle istotne, wolna od jakichkolwiek uprzedzen lub subiektywnych pogladoéw
bieglego oraz stosunku emocjonalnego do badanego®®. Zasady wydawania opinii na potrzeby
toczacego si¢ postepowania wymagaja, by byta ona niezalezna od wszelkich sugestii, a takze
zgodna ze stanem wiedzy. Aby opinia mogla by¢ wykorzystana przez organ procesowy w
sposob niebudzacy jakichkolwiek watpliwosci, powinna by¢ sporzadzana w jezyku, ktory nie
budzi zastrzezen interpretacyjnych, nie powinna zawiera¢ jezyka okreslanego jako

hermetyczny, termindéw obcoje¢zycznych bez ich uprzedniego przekladu na jezyk polski oraz

skrétow. Jest ona bowiem sporzadzana na potrzeby wykorzystania jej przez osoby

%9 A. Czerederacka, J. K. Gierowski, T. Jaskiewicz-Obydzinska, E. Wach, Ekspertyza psychologiczna [w:]
Ekspertyza sqdowa. Zagadnienia wybrane, pod red. M. Kata, D. Wilk, J. Wojcikiewicz, wyd. Wolters Kluwer,
Warszawa 2017, s. 771.

310 3. Wojcikiewicz (red.), Ekspertyza sqdowa, wyd. Zakamycze 2002, s. 386.

! Tamze.

312 M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym..., op. cit., s. 443.

33 ). K. Gierowski, T. Jaskiewicz-Obydzinska, M. Najda, Psychologia w postepowaniu karnym, wyd.
LexisNexis, Warszawa 2010, s. 210.
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nieposiadajagce fundamentalnej wiedzy z danej dziedziny nauki. Biegly powinien réwniez
postugiwac si¢ podstawowymi terminami prawnymi, aby opinia nie byta nieprzydatna wobec

¥ Utrwalonym

stwierdzenia, iz nie odpowiada kodeksowym znaczeniom i definicjom *
pogladem Sadu Najwyzszego jest stwierdzenie, iz ,,w opinii biegltych nie powinny znajdowac
si¢ sformutowania dotyczace winy oskarzonego lub oceny prawnej jego czynu, poniewaz
uprawnienia w tym zakresie sa wytaczna domena sadu™**°,

Wnhioski, ktore wieniczg opini¢ bieglego powinny zawiera¢ konkluzje, przedstawione
mozliwie sposob najbardziej jasny i1 zwiezty. Konkluzje te powinny przedstawia¢ logiczny
wywod, ktory wynika z ustalen 1 spostrzezen biegtego, ktore nastepnie zostaly
zinterpretowane w taki sposob, by stanowily udzielenie odpowiedzi na pytania organu
procesowego, zawarte w tezie dowodowej!®. Jezeli opinia nie zawiera odpowiedzi na
wszystkie pytania, ktore zostaly skierowane do bieglego, wowczas jest niepelna. Ceche
petnosci 1 wyczerpania istoty sprawy posiada opinia, ktora w sposob chronologiczny ujmuje
proces badan prowadzonych przez biegltego oraz metody, ktore zostaty przez niego uzyte na
potrzeby wydania opinii. Opinia wewngtrznie sprzeczna to taka ekspertyza, ktorej tresc i
wnioski koncowe nie odpowiadaja sobie nawzajem, a wigc co do tych elementow zachodzi jej
sprzeczno$¢ — wzglednie opinia sprzeczna wewngtrznie to taka, ktora mimo przeprowadzenia
logicznego wywodu, nie doprowadzitaby do wnioskéw, ktore mimo wszystko zostaly w niej
zawarte. Opis zwigzkdw przyczynowo-skutkowych, a takze uzytej metody, ktora
doprowadzila biegtego do danych konkluzji, poparty winien by¢ fachowymi wyjasnieniami
biegtego.

Przenoszac powyzsze fundamentalne zasady sporzadzania opinii na grunt elementow
koniecznych opinii psychiatrycznej, wskazuje si¢ na ponizsze elementy:

e ocen¢ poczytalnosci oskarzonego lub podejrzanego
e 0g0lng oceng jego stanu zdrowia
e zdolnos$¢ do brania udziatlu w czynno$ciach procesowych
e analiz¢ konieczno$ci zastosowania §rodkow zabezpieczajacych
e ocen¢ ewentualnej konieczno$ci umieszczenia sprawcy w zakladzie karnym przy
zastosowaniu szczegodlnych rodkow leczniczo-wychowawczych®'’
Dane z akt sprawy, na ktorych opieraja swe wnioski biegli, nie powinny by¢ przez

biegltych pomijane, gdyz moga one stanowi¢ przydatng informacje¢, ktéra moze by¢ nastepnie

314 3. Przybysz, op. cit., s. 41.

315 por. 111 KR 210/70, 111 KK 116/07.

318 M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym..., op. cit., s. 445,

31 K. Eichstaedt, P. Galecki, A. Depko, Metodyka pracy bieglego psychiatry..., op. Cit., s. 138-140.
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wykorzystana w innym postepowaniu. Streszczenie informacji, ktore posiadt biegly z po
zapoznaniu si¢ z materialem dowodowym, powinno zawiera¢ jedynie te fakty, ktorym
nadawane jest nast¢pnie okre$lone znaczenie. Dane z dokumentacji lekarskiej stanowig
zwigzle wyliczenie dokumentow dostepnych bieglemu, a wywiad obiektywny to nic innego,
jak ujecie zasadniczych faktow dotyczacych zyciorysu badanego, opisu jego funkcjonowania
w zyciu spotecznym. Nastgpnie opinia biegltego psychiatry zawiera¢ powinna opis stanu
psychicznego oskarzonego (lub podejrzanego) i to wiasnie ta czg$¢ opinii jest jednym z
wazniejszych jej dzialow. Wszelkie stwierdzone przez bieglego psychiatr¢ odchylenia od
normy, w szczegolnosci mogace mie¢ wplyw na ocen¢ poczytalnosci oskarzonego, powinny
by¢ skrupulatnie opisane. Dane dotyczace stanu cielesnego nie wymagaja juz tak
szczegotowego omodwienia, jezeli nie maja wpltywu na og6lng oceng zdrowia. Jezeli na
potrzeby wydania opinii biegly przeprowadzat badania psychologiczne, to wowczas opis
metod, testow i ich wynikow powinien zosta¢ wciggnigty do opinii. Tym samym ostatni
element opinii stanowig wnioski, a jak powszechnie wiadomo, sg one najistotniejsza czescig
opinii. Nie powinny zatem by¢ lakoniczne, ale winny zawieraé przyczyny, dla ktorych
oskarzony poddany zostal badaniu; zawiera¢ powinny istotne okoliczno$ci z wywiadu oraz
wskazywac na objawy, ktore biegly stwierdzit podczas badania wraz z przyporzadkowaniem
tychze objawow do okreslonej jednostki chorobowej lub zespotu zaburzen>'®.

Rola bieglego psychologa w opracowaniu diagnozy psychologicznej zakltada
przeprowadzenie badania osobowo$ci osoby badanej. Wnioski, ktore prezentuje biegly w
koncowej czgsci opinii, powinny pochodzi¢ z kilku Zrédet informacji oraz
znajdowac potwierdzenie w okoliczno$ciach faktycznych dotyczacych oskarzonego. Aby
ekspertyza sadowa opracowywana przez biegtego psychologa speiniata kryteria
metodologiczne, powinna wskazywa¢ na dobre przygotowanie badacza do postugiwania si¢
okreslona metoda, spetniaé podstawowe zasady psychometrii, rozrdéznia¢ hipotezy od
wnioskow koncowych, prezentowa¢ jednolitos¢ 1 przejrzystos¢ procedury badawczej,
dostosowywa¢ metodyke do tezy dowodowej organu procesowego oraz powinna by¢ czytelna
w zakresie toku wywodzenia wnioskéw 1 uzywanego w porzadzonej opinii je;zyka319. ,0d
opinii bieglych wymaga si¢ nie tylko konkluzji, ale szczegdtowej prezentacji dziatan, jakie
podjeli 1 metod, jakie stosowali. Moc przekonujaca opinii zalezy bowiem od takich, a nie

. . . . 2
innych odpowiedzi na pytanla”3 0

318 3. Przybysz, op. cit., s. 44-45.
319 7. K. Gierowski, T. Jaskiewicz-Obydzinska, M. Najda, Psychologia w postepowaniu ..., op. Cit., s. 213.
320 Wyrok SN z 19 wrzeénia 1973 r., IIl KR 187/73, OSNKW 1974, nr 1, poz. 18.
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Sprawozdanie z czynnos$ci, ktore przeprowadzit biegly aby wydaé opini¢, powinno
uwzglednia¢ zeznania $wiadkow (szczeg6lnie takie zeznania, ktére dostarczaja bieglemu
informacji o stanie zdrowia psychicznego oskarzonego, jego zachowaniu przed popetnieniem
przestepstwa), wywiady Ssrodowiskowe, szczegdtowe dane dotyczace czynu (np. obrazenia
ciata ofiary przestepstwa). W omowieniu znalez¢ si¢ przede wszystkim powinno wyjasnienie
czy material przedstawiony im do badania pozwala na stwierdzenie przestanek okreslonych w
art. 31 k.k. Ewentualne rozpoznanie powinno zawiera¢ uzasadnienie, ktore objawy stanowig o
danym zaburzeniu, jakie nasilenie tychze objawdéw wystepowato w czasie zarzucanego
oskarzonemu czynu. Ponadto kodeksowym obowigzkiem bieglego wydajacego opini¢ jest
ocena czy stan zdrowia psychicznego oskarzonego pozwala na jego udziat w postgpowaniu®.

Aby sad rozpoznajacy sprawg mogt ocenié, czy opinia bieglego jest poprawnie
sporzadzona 1 stanowi wiarygodne zrodlo dowodowe o stanie psychicznym oskarzonego,
powinien wzig¢ pod uwage zalecenia amerykanskie, ktére dotyczg pracy bieglego psychologa
sadowego. Wskazoéwki opracowane przez Heilbrun'a zaktadaja ocen¢ opinii na podstawie
siedmiu wytycznych, jakimi s3:
powszechna dostgpno$¢, adekwatne 1 poddane krytyce naukowej udokumentowanie
rzetelno$¢ wynikow, ktora miesci si¢ w granicach 0.8
sci$le opracowane standardy przeprowadzania badan
obiektywnos¢ testu

odwotanie si¢ do populacji, z ktérej pochodzi badany
322

© o k~ w e

interpretacja przeprowadzona w kontek$cie indywidualnego stylu reagowania
Powyzsze kryteria nalezy zestawi¢ z modelem Marlow'a, ktory w swej ocenie opinii
bieglych pod rozwage zaleca wzig¢ zasady naukowe 1 prawne. Pytania, ktore powinien zadac
sobie sad przy ocenie rzetelnosci opinii, sg nastepujace:
1. Czy biegly posiada naukowa, techniczng i specjalistyczng wiedzg przydatng do
zbadania problemu prawnego?
2. Czy znane sg podstawy teoretyczne testu oraz stato$¢ uzyskiwanych wynikow,
podatno$¢ na znieksztatcenia oraz mozliwo$¢ ich neutralizacji?
3. Czy znane s3 warto$ci psychometryczne i przydatno$¢ w badaniach sagdowych?
4. Czy sa zdefiniowane i opracowane metody gromadzenia danych i obliczania

wynikow?

%21 D. Hajdukiewicz, Struktura opinii sgdowo-psychiatrycznych w sprawach karnych i cywilnych, Postepy
Psychiatrii i Neurologii 2005; 14 (3), s. 243-250.

%22 7. K. Gierowski, T. Jaskiewicz-Obydzinska, M. Najda, Psychologia w postepowaniu karnym..., 0p. Cit., s.
212.
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5. Czy uzyskane dane powielajg si¢, czy sa bezuzyteczne lub szkodliwe?
6. Czy uzyskane dane nie naruszaja praw jednostki?
7. Czy biegly prawidlowo uwzglednit wszystkie ograniczenia danych w formutowaniu
stopnia pewnosci wyrazanej przez siebie opinii?323
Cho¢ niewatpliwie powyzsze kryteria oceny opinii sporzadzonej przez bieglego sg
do$¢ precyzyjne i tym samym przydatne dla organu procesowego, ktory ekspertyz¢ winien
nastgpnie oceni¢, istniejag pewne cechy charakterystyczne opinii, bez ktorych jej tres¢ nie
bedzie mogla by¢ uznana za pelng 1 mozliwie najbardziej fachowa. Takim kryterium jest
miedzy innymi uwzglednienie kodeksu etyczno-zawodowego biegltego lub znajomosé
najnowszej literatury przedmiotu. Postugiwanie si¢ metods, ktéra jest akceptowana przez
dane $rodowisko naukowe to roéwniez przymiot bieglego, ktdry nie narazi si¢ na zarzut
niefachowosci. Ostatecznie podkreslic nalezy, ze biegly winien uwzglednia¢ poziom
prawdopodobienstwa do interpretacji wynikow zgromadzonego materiatu oraz wnioskow,

ktére na jego podstawie wyprowadzit®**.

3. Problemy napotykane przez bieglych w diagnozowaniu psychologicznym i
psychiatrycznym

Termin ,,niepoczytalnos¢” lub ,,poczytalno§¢ w znacznym stopniu ograniczona” s3
niewatpliwie terminami prawnymi, ale aby organ prowadzacy postepowanie mogt stwierdzic,
ze wystapil stan wylaczajacy lub znacznie ograniczajagcy $wiadome powzigcie woli 1
pokierowanie swoim postgpowaniem, bezsprzecznie obowigzany jest zasiggnac opinii
bieglego psychologia i1 (lub) psychiatry. Metoda mieszana, za pomocg ktorej mozliwym jest
stwierdzenie, czy sprawca moze ponosi¢ pelng odpowiedzialno$é, okresla zaréwno Zrodia
niepoczytalno$ci (choroba psychiczna, uposledzenie umystowe lub inne zaktocenie czynnosci
psychicznych), jak i skutek, ktory zidcit si¢ w wyniku wystgpienia okre§lonego zaburzenia.
Podstawowym 1 najczestszym problemem, ktéry immanentnie zwigzany jest z oceng
poczytalnosSci sprawcy, jest ocenny charakter tego pojecia. Wyznaczenie granicy (a wlasciwie
miejsca, w ktorym ta granica przebiega) pomigdzy peing poczytalnoscia, niepoczytalnoscia a
stanem posrednim jest niezwykle trudne. Niekiedy jest to najtrudniejszy etap sporzadzania

opinii przez bieglego®®. Wiaze sie to nie tylko z tym, Ze psychika ludzka jest tak ztozona, ze

323 B

Ibidem.
%24 A, Czerederacka, J. K. Gierowski, T. Jaskiewicz-Obydzinska, E. Wach, Ekspertyza psychologiczna ..., op.
cit., s. 801-804.

%25 E. Habzda-Siwek, Opinia o stanie zdrowia psychicznego oskarzonego. Aktualne problemy, Czasopismo
prawa karnego i nauk penalnych 2006, s. 175-197.
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nie sposob wszelkie czynniki sklasyfikowa¢ jako ,,czarne-biate”, ale takze swoj udziat w
trudno$ciach diagnostycznych maja spory przedstawicieli psychiatrii o definicje poje¢ takich
jak ,,choroba psychiczna” lub ,,inne zakldcenie czynnos$ci psychicznych”.

Wystagpienie btgdow w ekspertyzie sktadanej przez bieglego wynika¢ moga rowniez z
nastawienia osobistego bieglego do osoby badanej. Biegly, ktoremu sad przekazuje akta
sprawy, a wigc szczegdlowe informacje m.in. o zarzucanym mu czynie, sposobie jego
popetnienia, jest narazony na tendencyjno$¢ oraz nadmierny subiektywizm w stosunku do
badanego. Nadmierne dgzenie do ukarania oskarzonego, wzmozona podejrzliwos¢ co do jego
prawdomoOwnos$ci oraz niewlasciwie interpretowane wypowiedzi osoby badanej mogg w
efekcie doprowadzi¢ do btednie przeprowadzonego wywiadu, co bezposrednio przektada si¢
na nieprawidlowosci we wnioskach wyciagnietych na jego podstawie. Poza wywiadem
sporzadzanym na podstawie rozmowy z badanym, bledy opiniowania moga wynikaé¢ z
nieprawidlowo przeprowadzonych badan somatycznych, nadmiernego przecenienia wynikow
badan laboratoryjnych, powierzchownej oceny stanu psychicznego za pomoca schematow i
typowych diagnoz lub rezygnacji z badan poglebionych, ktére maja na celu wykrycie lub
wyeliminowanie okreslonych chordb somatycznych (badania rentgenowskie, tomografia
komputerowa)®.

Problemem bieglego, ktory to problem $cisle wynika ze stanu psychicznego sprawcy,
moze by¢ sktonnos¢ do konfabulacji badanego, urojen, chorobliwego ktamstwa, czy po prostu
Swiadomej symulacji. Jednak opinia, ktéora ma by¢ uznana za fachowa i1 prawidlowo
sporzadzong, powinna uwzglednia¢ takie okoliczno$ci, a przynajmniej wyraznie na nie
wskazywa¢ — wszystko po to, aby zaalarmowaé sad o takim niebezpieczenstwie. Sad jest
wszakze ,,najwyzszym bieglym” 1 to wlasnie do sedzidow nalezy ostateczna ocena
prawdziwosci 1 wiarygodnosci wszystkich dowodow zgromadzonych w sprawie, w tym opinii
biegiegow.

Jednym z najczgsciej wystepujacych czynnikdéw znieksztatcajacych prawdziwy obraz
zaburzenia osoby badanej jest tzw. halo effect, tj. przesadne upraszczanie i uogélnianie, ktore
prowadzi¢ moze nastgpnie do wyciggania wnioskOw na podstawie nawet jednej tylko cechy.
Tendencja centralizacyjna za$ jest to sklonno$¢ do dopasowania obrazu sylwetki

psychologicznej badanego do pewnego przecig¢tnego ksztattu®?.

326 J. Heitzman, E. Skupien, Ekspertyza psychiatryczna [w:] Ekspertyza sqdowa. Zagadnienia wybrane, pod red.
M. Kata, D. Wilk, J. Wojcikiewicz, wyd. Wolters Kluwer, Warszawa 2017, s. 900-901.

327 Tamze.

328 E. Gruza, Psychologia dla prawnikéw, wyd. Wolters Kluwer, Warszawa 2017, s. 33.
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Niedoskonato$cig opinii psychologiczno-psychiatrycznej, ktora zdaje si¢ byc
najbardziej widoczna, jest bledna konstrukcja koncowych wnioskéw zawartych w opinii.
Rozpoznanie czy opinia zawiera wspomniang niedoskonato$¢ konstrukcyjna, moze polegac
na stwierdzeniu braku naukowo uzasadnionej diagnozy lub na postawieniu przez bieglego
tylko opisowej ,pseudodiagnozy” (a takze zastosowania niejasno udokumentowanej
diagnozy, np.: ,,nerwica”). Ponadto wadliwa jest takze opinia, ktora nie uwzglednia wynikow
badan pomocniczych (tak jak wymienionych wyzej badan tomograficznych Iub
rentgenowskich) lub nie dokonuje wyjasnienia niezgodnosci faktow z linii zyciowej badanego
a wrazeniami odniesionymi podczas badania i wynikami testow psychologicznych. W
przypadku niezajgcia stanowiska bieglego co do prognozy psychologicznej, gdy jest to
mozliwe za pomoca analizy zebranych wynikéw, takze jest btedem opinii. Ze wzgledu na
powyzsze, istotnym jest, aby przebieg badania byl prawidlowy oraz spelnione zostaly
wszystkie wymogi, ktére stawiane sg bieglym psychologom i psychiatrom przez przepisy
prawa, gdyz niezachowanie standardéw badania oraz wydawania opinii moze powodowac
trudnoéci w jej sporzadzeniu®?®.,

Specyficzna rola bieglego w procesie wiaze si¢ takze z tzw. problemem nakladania
rol, dlatego tez osoba posiadajagca wiadomosci specjalne, ktore stanowig istotne zrodio
dowodowe w danej sprawie, powinna powstrzymywac¢ si¢ od powstania konfliktu miedzy rolg
bieglego a innymi rolami, ktére petni w stosunku do osoby badanej (mediatora, terapeuty).
Gloéwna normg etyki lekarza jest realizowanie zasady stawiania na pierwszym miejscu dobra
chorego. Wnioski wyciagane przez biegtego w opinii sporzadzanej na potrzeby postgpowania
sadowego nierzadko pozostaja w sprzecznosci z interesem lub dobrem chorego. Stad
wielokrotnie spotykane w opiniach zwroty ,,opiniowany” lub ,,probant” zastepujace wyraz
»pacjent” sa urzeczywistnieniem bezstronnego nastawienia biegtego do osoby badane;.
Problemo6w biegtemu moze nastrgcza¢ sytuacja, gdy zostanie on poproszony o wydanie opinii
w sprawie osoby, ktorg leczyt — wowczas wskazuje sig, iz rola terapeuty 1 biegltego nie
powinna by¢ taczona, gdyz zaangazowanie w proces terapeutyczny uniemozliwia zachowanie
catkowitej bezstronno$ci przy wydawaniu opinii, na podstawie ktorej nastgpnie organ
procesowy bedzie wydawat rozstrzygniecia w sprawie330.

Nie tylko powyzej nakreslony problem etyczny napotyka biegly wcielajac si¢ w rolg

specjalisty w procesie. Bieglego obowigzuje takze zasada uczciwosci, przy czym nie nalezy

329 J. Heitzman, E. Skupien, Ekspertyza psychiatryczna ..., op. cit., 5. 902.

303, K. Gierowski, Kompetencyjne i diagnostyczne problemy opiniowania sqdowo-psychologicznego o
poczytalnosci [w:] Modele psychologicznego opiniodawstwa w sprawach karnych, pod red. D. Rode, Gdanskie
Wydawnictwo Psychologiczne, Sopot 2015, s. 66.
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jej postrzega¢ wasko, tj. odnosi¢ jedynie do organu procesowego — biegly sadowy
sporzadzajac opini¢ powinien zachowaé uczciwo$¢ zarowno wobec zleceniodawcy, ale takze i
badanego. Nieetycznymi sg zachowania falszywego przedstawiania swych kwalifikacji,
podczas gdy dany biegly nie ma do§wiadczenia w konkretnych sprawach, a mimo to wydaje
opini¢, gdyz zwrocit si¢ o to do niego sad. Ponadto powinien on nieustannie kontrolowaé, czy
badany rozumie cel i przebieg badania w calym jego toku. Druga zasada, ktérg kierowac si¢
powinien biegly przy opiniowaniu, jest zasada rzetelnosci, polegajaca nie tylko na
prawidtowej analizie wynikow badan, ale roOwniez na tym, by biegly doktadnie zaplanowat
przebieg badania, metody przez siebie uzywane oraz by w razie potrzeby
zmodyfikowat techniki badawcze, po to, by jak najdoktadniej odpowiedzie¢ na pytania
organu procesowego oraz by opinia nie pozostawiata watpliwosci®>".

Uczeni J. L. Peterson 1 J. E. Murdock zauwazyli, iz biegly powinien dziata¢ zgodnie z
podstawowymi zasadami etycznymi, spo$rod ktorych wyrdznili bezstronng interpretacje i
prezentacje wynikéw badan, przeprowadzanie badan i formutowanie wnioskow kierujac sie
metoda naukowa, przestrzeganie zawodowych =zalecen etycznych oraz odpowiednie
zachowanie podczas przestuchania przed sadem, gdzie biegly prezentuje swa opiniqggz.

W  kwestii pytan zadawanych bieglemu wskaza¢ nalezy, ze niejednokrotnie
szczegOtowe formutowanie pytan przez sad lub strony procesu powoduje, iz nie tylko zadanie
bieglego staje si¢ o wiele trudniejsze, gdyz nie ma on swobody we wszechstronnym
zglebieniu tematu, ale rowniez prowadzi do niezupelnos$ci opinii, ktdre sporzadzane zostaja na
podstawie listy pytan skierowanych do specjalisty®*.

Poza wymaganiami formalnymi stawianymi przez przepisy prawa bieglym
sporzadzajacym opini¢, istnieje wiele wymogow, ktore wynikaja z etyki zawodowej lub ze
stanu wiedzy i standardow diagnostyki. Biegly sadowy w swej praktyce stosowa¢ powinien
takg wystandaryzowana metodyke, ktora stosowana jest na calym $wiecie naukowym 1 jest
weryfikowalna empirycznie; metodyke, ktora posiada odpowiednig warto$¢ diagnostyczna.
Specjalista z zakresu psychologii lub psychiatrii powinien wystrzega¢ si¢ sytuacji, w ktorej
narazony bedzie na niewystarczajacy obiektywizm 1 zachwiang bezstronnos¢. Ponadto
powinien on podejmowac si¢ sporzadzania opinii w takiej dziedzinie, ktéra pozwoli mu na

samodzielny wybodr najlepszych i najbardziej dostosowanych metod do charakteru sprawy i

3L ). Wojcikiewicz (red.), Ekspertyza sqdowa. .., op. cit., s. 388.

32 p. Girdwoyn, Opinia bieglego w sprawach karnych w europejskim systemie prawnym. Perspektywy
harmonizacji, wyd. Stowarzyszenia Absolwentow Wydzialu Prawa 1 Administracji Uniwersytetu
Warszawskiego, Warszawa 2011, s. 125.

333). Gurgul, O wadliwosci opinii bieglego w procesie karnym, Prokuratura i Prawo 2015, nr 4, 5.148-170.
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osoby badanego. Tylko bowiem opinia sporzadzona z zaangazowaniem 1 zachowaniem
odpowiednich procedur jest w stanie zyska¢ miano opinii petnej, rzetelnej i profesjonalnej, a
dzicki temu organy procesowe beda mogly mie¢ pewnos¢, iz stosujag prawo w oparciu o
obiektywne 1 miarodajne zrodto dowodowe.

Z analizy wnioskow wplywajacych do komisji ds. udzielania rekomendacji kandydatom
na bieglych powotanej przez Polskie Towarzystwo Psychologiczne wynika, iz bledy w
opiniach wystepuja najczesciej z powodu naruszenia zasad, ktore dotycza sposobu, miejsca i
czasu przeprowadzonego badania, doboru technik badawczych, udzielenia zgody przez
badanego czy tez wspomnianego powyzej problemu naktadania si¢ 1%, 7 tego wzgledu
warunki i sposéb przeprowadzania badan przez biegtych sadowych sg kwestig kluczowa dla
wydania rzetelnej opinii w sprawie.

Przydatno$¢ testow psychologicznych przeprowadzanych na potrzeby procesu
sadowego okreslit psycholog Kirk Heilbrun, wskazujac, iz nie tylko nalezy bra¢ pod uwage
rzetelno$¢ testu; jego zwiazek z kwestig prawng, ktora ma zosta¢ w toku postepowania
rozstrzygnigta; dostepnos¢ testu lub zataczonej do niego instrukcji. Istotnym elementem jest
takze dobor testu (sprawdzenie, czy mozna go zastosowa¢ na danej populacji), istnienie
formuty wykorzystania danych oraz ocena reakcji osoby badanej (nieadekwatna reakcja,
sktonnosci do konfabulacji lub symulacji powinny by¢ dla biegtego wowczas sygnatem, iz
wyniki testu powinny by¢ brane pod uwage z duzg doza ostroznosci lub catkowicie

pominiqte)SgS.

§2. Udzial bieglych w procesie karnym

1. Warunki przeprowadzania oraz przebieg badan psychologicznych i
psychiatrycznych

W przypadku stwierdzenia, iz w sprawie wystepuja okolicznosci istotne dla sprawy, a
ich zbadanie wymaga wiedzy specjalistycznej, ktorg posiadajg biegli, sad Iub prokurator
prowadzacy postepowanie wydaja postanowienie o poddaniu oskarzonego badaniu
psychicznemu. Wiaze si¢ to z koniecznos$cig oceny stanu psychicznego sprawcy, a w
konsekwencji — z koniecznoscig dokonania analizy, czy dana osoba w chwili popetnienia
czynu dziatalta w stanie wylaczonej lub znacznie ograniczonej poczytalnosci. Ponadto

okreslenie stanu psychicznego sprawcy przez bieglego psychiatre przyczynia si¢ do

334 J. K. Gierowski, T. Jaskiewicz-Obydzifiska, M. Najda, Psychologia w postepowaniu..., 0p. Cit., s. 204,
35 M. J. Ackerman, Zagadnienia dotyczqce psychologicznego orzecznictwa sqdowego [w:] Podstawy
psychologii sqdowej, red. M. J. Ackerman, wyd. Gdanskie Wydawnictwo Psychologiczne, Sopot 2005, s. 14-15.
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stwierdzenia, czy w stosunku do osoby badanej zachodzi konieczno$¢ zastosowania
leczniczych $rodkéw zabezpieczajacych lub tez czy nie zachodza przestanki wytaczajace
zdolno$¢ takiej osoby do brania udzialu w postgpowaniu czy odbywania kary pozbawienia
wolnosci. W przypadku stwierdzenia przez organ prowadzacy postepowanie, iz zachodzi
konieczno$¢ przeprowadzenia badania psychiatrycznego i/lub psychologicznego, oskarzony
zgodnie z art. 74 § 2 k.p.k. ma obowiazek poddaé sie takim badaniom>*°.

W pierwszej kolejnosci podkresli¢ nalezy, iz z kodeksu postgpowania karnego
bezsprzecznie wynika fakt, iz biegtemu, przed sporzadzeniem przez niego opinii, powinno si¢
udostepni¢ akta sprawy w takim zakresie, w jakim jest to niezbedne do wydania
ekspertyzy ® . Nie ulega watpliwosci, ze sporzadzenie opinii psychiatrycznej wymaga
zapoznania si¢ przez bieglego z dokumentami, ktoére zawieraja informacj¢ o zarzucanych
oskarzonemu czynach, a takze przedstawiaja ztozone przez niego wyjasnienia w sprawie. W
przypadku istnienia w aktach dokumentacji medycznej oskarzonego, rowniez z calg
pewnoscig powinna ona by¢ przekazana bieglem do wgladu, gdyz stanowi zasadnicze zrédto
wiedzy na temat stanu zdrowia osoby badanej (w tym o przebytym leczeniu, stwierdzonych
dotychczas chorobach)*,

Aby opinia wydana w sprawie byla rzetelna i oparta na prawdziwych okoliczno$ciach
istotnym elementem jest przygotowanie badania i jego staranne zaplanowanie — uwzglgdnia to
zapoznanie si¢ z aktami sprawy oraz problemem, ktory ma by¢ zbadany zgodnie z decyzja
organu procesowego **° . Jak zostato juz zaznaczone powyzej, dobor technik i1 metod
badawczych jest immanentnie zwigzany z gwarancja prawidlowosci sporzadzonej opinii,
dlatego tez w procesie przygotowania do przeprowadzenia badania biegly winien
szczegblowo przeanalizowaé, jaki sposob uzyskania wynikéw badan bedzie najbardziej
efektywny oraz miarodajny.

Nierzadko fundamentalne znaczenie dla prawidtowosci przebiegu badania ma miejsce
oraz czas jego wykonania. Co odnosi si¢ do okreslenia miejsca badania, wielokrotnie
wskazuje si¢, iz powinno by¢ ono schludne i1 jasne, ale takze nie moze by¢ ubogo
wyposazone, gdyz wowczas utrudnione jest stworzenie cieptej atmosfery badania. Jednak w
miejscu przeprowadzenia badania nie mogg znajdowaé si¢ przedmioty, ktore ulatwig
badanemu zbytnig dekoncentracj¢, poniewaz woéwczas kontakt i wiez z badajagcym ulegnie

ostabieniu. Niemniej jednak najwazniejszg kwestig jest zachowanie ciszy w miejscu badania

336 7 brzmienia tego przepisu wynika jednak brak takiego obowiazku z stosunku do podejrzanego.

337 por. art. 198 § 1 k.p.k.

338 K. Eichstaedt, P. Galecki, A. Depko, Metodyka pracy bieglego psychiatry..., op. Cit., s. 121-122.

339). K. Gierowski, T. Jaskiewicz-Obydzifiska, M. Najda, Psychologia w postepowaniu..., 0p. cit., s. 206.
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oraz brak jakichkolwiek osob przebywajacych w pomieszczeniu, w ktorym przeprowadza si¢
badanie®*°.

Od powyzszej zasady istnieje wyjatek przewidziany przez ustawodawce, okre§lony w
art. 198 §2 k.p.k., przewidujacy mozliwo$¢ zastrzezenia przez organ procesowy swej
obecnosci w badaniu, ,,0 ile nie wptynie to negatywnie na wynik badania”. Sytuacje takie
wymagaja jednak, by obecno$¢ organu procesowego podyktowana byla dobrem §ledztwa.
Ponadto, potrzeba udzialu organu w badaniu winna by¢ zastrzezona w sentencji wydanego
postanowienia, dotyczacego dopuszczenia dowodu z opinii biegltego lub bieglych. Zgodnie z
art. 315 k.p.k. podejrzanyi jego obronca oraz pokrzywdzony i jego pelnomocnik moga
sktada¢ wnioski o dokonanie czynnos$ci sledztwa. Stronie, ktora ztozylta taki wniosek, oraz jej
obroncy lub pelnomocnikowi nie mozna odméwi¢ wzigcia udzialu w czynnosci, jezeli tego
zadaja (w przypadku przeprowadzanego badania psychiatrycznego, udziat obroncy bylby
niewskazany, gdyby mial oddziatywaé krepujaco na oskarzonego). Zgodnie z art. 317 k.p.k.
strony, a obronce lub pelnomocnika, gdy sa juz w sprawie ustanowieni, nalezy takze na
zadanie dopusci¢ do udzialu w innych czynnosciach $ledztwa. Niemniej jednak, lekarz
dokonujacy badania niejednokrotnie moze by¢ postrzegany jako osoba wzbudzajaca zaufanie
badanego, a informacje, ktore przekazywane beda w toku czynnosci (z uwagi na ich
charakter), stanowia tajemnice lekarska, ktorej pogwalcenie mogtaby powodowaé obecnosé
organu procesowego>*'.

Majac na uwadze kwesti¢ tajemnicy zawodowej lub lekarskiej, na pierwszy plan
wysuwa si¢ problematyka tajemnicy, do ktérej zachowania obowigzany jest biegly sadowy.
Oczywiscie wprzod siggna¢ nalezaloby do zagadnienia tajemnicy lekarskiej, ktora wiaze
biegltego psychologa, psychiatre 1 seksuologa z uwagi na wykonywany przez nich zawdd.
Zgodnie z brzmieniem art. 40 § 1 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i
lekarza dentysty, lekarz ma obowiazek zachowaé¢ z tajemnicy informacje zwigzane z
pacjentem, ktore uzyskal w zwiazku z wykonywaniem zawodu*. Fakt przeprowadzonego
badania psychiatrycznego na potrzeby toczacego si¢ postepowania jest jednak sytuacja
odmienng, a odmiennos¢ ta zawarta zostata w ust. 2 przywotanego przepisu — dotyczy ona
bowiem faktu, iz tajemnica lekarska nie korzysta z ochrony jako tajemnica bezwzgledna i

doznaje przelamania w sytuacjach przewidzianych przepisami prawa. Gdyby zatem lekarz

340 3. Wojcikiewicz (red.), Ekspertyza sqdowa. .., 0p. cit., s. 384.

1 3. Przybysz, op. cit., s. 13.

342 Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 r. 0 zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz.U. 1997 Nr 28 poz. 152 z poza.
zm.).
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odmowit sporzadzenia opinii w takim zakresie, w jakim obowigzuje go tajemnica zawodowa,
podmiot uprawniony moze go zwolni¢ z obowiazku jej zachowania®®.

W przeciwienstwie do wzgledno$ci tajemnicy lekarskiej opisanej powyzej,
bezwzglednym zakazem dowodowym objete sg wszelkie o§wiadczenia, ktére podejrzany lub
oskarzony sktada bieglemu lub lekarzowi udzielajgcemu mu pomocy medycznej, a dotycza
one zarzucanego mu czynu***. Z zachowania tajemnicy lekarskiej w tym zakresie nie mozna
wigc zwolni¢ lekarza w sytuacjach, o ktérych mowa w art. 199 k.p.k. Ustawa z dnia 19
sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego w przepisie art. 52 rdwniez jednoznacznie
wskazuje, iz ,nie wolno przestuchiwa¢ oséb obowigzanych do zachowania tajemnicy,
stosownie do przepiséw niniejszego rozdziatu, jako swiadkow na okoliczno$¢ wypowiedzi
osoby, wobec ktorej podjeto czynnosci wynikajace z niniejszej ustawy, co do popelnienia
przez nig czynu zabronionego pod grozba kary”345.

W relacji do zasad przeprowadzania badania istotnym jest, by metody i techniki,
ktoérych doboru dokonat biegly, spetniaty tzw. podstawowe kryteria uzytecznosci, do ktoérych
zalicza si¢ obiektywizm, rzetelno$¢, normalizacj¢ 1 standaryzacj¢. Dwa pierwsze pojecia
zostaty przeanalizowane powyzej, jednak warto zwroci¢ uwage na watek normalizacji i
standaryzacji. Mianem normalizacji okresla si¢ pewnego rodzaju wymiernos¢ w
poréwnywaniu wynikow, standaryzacja za$ jednolite postgpowanie badawcze w okreslonych
sytuacjach przy przeprowadzaniu konkretnego rodzaju badania. Pojecie trafnosci okresla
stopien, w jakim teoria oraz zebrane dane empiryczne uzasadniaja interpretacj¢ danego

testu®4®

. Wsrdd bieglych psychologow i psychiatrow wskazuje sie, iz zalecane jest korzystanie
z metod opracowanych i zweryfikowanych przez Pracowni¢ Testow Psychologicznych
Polskiego Towarzystwa Psychologicznego. Gdyby biegly dokonat wyboru innej metody, z
cala pewnoscia powinien on posiada¢ kompetencje do przeprowadzania takich badan,

potwierdzone stosowng dokumentac;j 3>

%3 K. Eichstaedt, P. Galecki, A. Depko, Metodyka pracy bieglego psychiatry..., op. Cit., s. 126-127.

344 Zakaz dowodowy uregulowany w art. 199 k.p.k. obejmuje wszelkie o$wiadczenia oskarzonego dotyczace
zarzucanego mu czynu, skladane wobec lekarza udzielajagcego pomocy medycznej, i to niezaleznie od ich tresci.
Chodzi jednak o przypadki udzielania tej pomocy samemu oskarzonemu, a nie innym osobom, np.
pokrzywdzonemu. O$wiadczenia sprawcy czynu zabronionego chroni zakaz dowodowy bez wzgledu na to, czy
przedstawiono mu zarzut jego popelnienia, czy tez nie. Reguta okre$lona w art. 199 k.p.k. nie stoi na
przeszkodzie przestuchaniu w charakterze $wiadka lekarza, ktory na miejscu zdarzenia udzielal pomocy
medycznej pokrzywdzonemu lub innym osobom” — tak Sad Najwyzszy w postanowieniu z dnia 28 czerwca
2012 r. w sprawie o sygn. akt. 111 KK 366/11, OSNKW 2012/10/110.

3% Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego (Dz.U. 1994 nr 111 poz. 535 z p6zn. zm.)
%% J. M. Brzezinski, Kiedy odwolujgc sie do testéw psychologicznych postepujemy nieetycznie? Analiza
kontekstu psychometrycznego, Czasopismo Psychologiczne, Tom 15, Nr 2, 2009, s. 321-332.

347 7. K. Gierowski, T. Jaskiewicz-Obydzinska, M. Najda, Psychologia w postepowaniu..., 0p. cit., s. 209
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Coraz cze¢sciej w toku procesu karnego korzysta si¢ z pomocy nie tylko psychiatrow,
ktoérzy za zadanie majg zbada¢ stan poczytalno$ci oskarzonego w czasie popetnienia przez
niego czynu zabronionego, ale rowniez z opinii psychologéw. Na wyrazny wniosek
psychiatréw bowiem do wydania opinii mozna powota¢ takze biegltego innej specjalnosci.
Szczegoblnie doniosta rola opinii wydawanej przez psychiatre 1 psychologa jest uwidoczniona
w procedurze weryfikacji istnienia przestanek do zastosowania §rodkéw zabezpieczajacych —
woweczas psychiatra formutuje diagnozg oraz prognozg lekarska, a psycholog ocenia prognoze

psychologiczno-kryminologiczna 3 .

Wielokrotnie Sad Najwyzszy podkreslat jednak, iz
opracowanie kompleksowej ekspertyzy przez zespot biegtych réznych specjalnosci i dziedzin
wiedzy nie wytacza samodzielnosci 1 odpowiedzialnosci kazdego bieglego za prawidlowosé
opinii w zakresie objetym jego specjalnoscig (tak wyrok SN z dnia 3 pazdziernika 1979 r. VI
KRN 225/79 lub z dnia 17 pazdziernika 1979r. I KR 140/79)%**°. W przypadku wydawania
wspolnej opinii przez dwoch biegltych lekarzy, preferowanym jest, by oboje brali oni udziat
we wspolnym badaniu ambulatoryjnym oskarzonego lub podejrzanego®®. Niejednokrotnie w
doktrynie wskazuje si¢ ponadto, iz literalna wyktadnia przepisu art. 202 § 2 k.p.k. przewiduje

uczestnictwo wszystkich bieglych sadowych, ktérzy wyznaczeni zostali do wydania wspoélnej,

kompleksowej opinii®*.

2. Metody wykorzystywane w diagnozie na potrzeby ekspertyzy sadowe;j

Diagnoza, tj. stowo pochodzace z greckiego didgnosis, oznacza wszelkie dziatania,
ktorych celem jest rozroznienie i osgdzenie. Diagnozowanie jest zatem przede wszystkim
czynnoscig poznawczg, za pomoca ktorej dokonuje si¢ oceny i1 opisu zastanego faktu w
rzeczywisto$ci. Ponadto, spetnia ono rol¢ eksplanacyjna, a wigc skupia si¢ na wyjasnieniu i
uzasadnieniu, dlaczego dane okolicznosci sa takie, a nie inne. Funkcja predyktywna
sprowadza si¢ do wyciggania wnioskow, jaka bedzie rzeczywisto$¢ (wynikajaca z badanych
faktow) w przysztosci, a funkcja korekcyjna — na okresleniu, jakie kroki winny by¢ podjete,

by osiggna¢ pewien pozadany stan. W psychopatologii podkres$la sie¢, iz diagnoza jest ocena,

38 ). K. Gierowski, Kompetencyjne i diagnostyczne problemy opiniowania sgdowo-psychologicznego ..., op. cit.,
s. 38

39 A. Czerederecka, J. Gierowski, T. Jaskiewicz-Obydzifiska, E. Wach, Ekspertyza psychologiczna ..., op. cit.,
s. 788

%0 3. Heitzman, Konstrukcja opinii sgdowo-psychiatrycznej [w:] Postepowanie karne wobec 0séb zaburzonych
psychicznie. Wybrane zagadnienia z psychiatrii, psychologii i seksuologii sqdowej, red. J. K. Gierowski, A.
Szymusik, wyd. Collegium Medicum UJ, Krakow 1996, s. 55-56.

%1, Konecki, Niepoczytalny sprawca czynu zabronionego w postepowaniu karnym, wyd. Difin, Warszawa
2015, s. 130.
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opisem 1 wyjasnieniem stanu [zdrowia] pacjenta oraz zmian zachodzacych pod wpltywem
zastosowanego leczenia®*2.

Badanie psychiatryczne podejmowane w celu zbadania stanu poczytalnosci sprawcy
czynu zabronionego polega gltownie na zebraniu wywiadu od osoby badanej, nastgpnie
dokonaniu oceny stanu psychicznego i1 ustaleniu objawoéw psychopatologicznych, uzyskaniu
informacji z akt sprawy, osob bliskich i rodziny badanego oraz na wykorzystaniu istniejgce;j
dokumentacji medycznej dotyczacej sprawcy (badanego)®*>.

Zanim jeszcze biegly psycholog lub psychiatra odbedzie bezposredni kontakt z osobg
badang, zapoznaje si¢ z aktami sprawy, ktore przekazal mu organ procesowy. Jeszcze przed
spotkaniem z badanym specjalista powinien sformutowaé problem diagnostyczny (chyba ze
zostal on szczegdtowo wskazany przez organ zlecajacy badanie — niemniej jednak rowniez
wowczas biegly bedzie zobligowany do sformutowania czastkowych pytan badawczych, by w
sposob pelny odpowiedzie¢ nastgpnie sagdowi lub prokuratorowi na postawione pytanie).
Calos¢ opracowania dotyczacego zleconego badania sktada si¢ w swej istocie z analizy
danych wstepnych, opisu aktualnej sytuacji badanego, danych o jego $rodowisku i danych
biograficznych, ale roéwniez w dalszej czgsci — z danych uzyskanych w drodze
przeprowadzonych testow, opisu zaburzenia (o ile wystepuje), jego patogenezy i
charakterystyki oraz koncowych wnioskow og()lnych354.

Wart uwagi jest podziat opisowych technik badawczych, ktore sg wykorzystywane
przez psychologdéw jako metody pomiaru — powyzszymi technikami sg samoopisy, analizy
zachowania oraz miary fizjologiczne.

Pierwsza kategoria, tj. metoda samoopisowa, pozwala badaczowi na poznanie
przekonan i uczu¢ badanego oraz na uzyskanie informacji o jego postawach, sferze
motywacyjnej 1 osobowosci. Metody kwestionariuszowe najczesciej przybieraja forme¢ tzw.
»papier-otowek”, gdzie badany udziela odpowiedzi na pytania zamknigte (prawda/fatsz lub
wskazuje stopien, w jakim zgadza si¢ w okreslonym stwierdzeniem) lub otwarte. Z reguty
odpowiedzi na pytania testowe stanowig pewien kierunek jego zachowan 1 sktonnosci, a

355

proces wykonywania zadan to jedynie ,,probka” wlasciwosci tej osoby Inwentarze

samoopisowe sa prostym narz¢dziem, ktdre przysparza mozliwie jak najmniej probleméw

2|, Cierpiatkowska, Psychopatologia, wyd. Wydawnictwo Naukowe Scholar, Warszawa 2016, s. 102,

%53 J. Pobocha, Opiniowanie w zaburzeniach psychicznych — bledy i trudnosci, Orzecznictwo Lekarskie 2010, 7
(1), s. 50-60.

%4 T. Pasikowski, H. Sek, Psychologiczna diagnoza kliniczna — etapy postepowania diagnostycznego a wynik
diagnozy [w:] Psychologia kliniczna, red. H. Sek, wyd. Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa 2008, s. 203-
205.

%5 K. Stemplewska-Zakowicz, Diagnoza psychologiczna. Diagnoza jako kompetencja profesjonalna, wyd.
Gdanskie Wydawnictwo Psychologiczne, Gdansk 2008, s. 90.
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mogacych wystagpi¢ w czasie badania — osoba badana sposrod przedstawionych odpowiedzi
wybiera jedna, ktora wydaje jej si¢ najbardziej odpowiadajaca jej odczuciom. Dzigki temu
osoba przeprowadzajaca badanie nie pominie okreslonych okoliczno$ci, ktére wskazywaé
moga na wystgpowanie zaburzenia osobowosci trudnego do wychwycenia w czasie
rozmowy>°.

Zdecydowang korzyscia 1 funkcjonalno$cia metod kwestionariuszowych jest
minimalizacja wszelkich zaktocen przeprowadzanego badania oraz swoboda i spokoj w
wypetnianiu testu przez badanego. Ponadto cechuje je tatwos¢ przeprowadzenia oraz jasna i
scisle wystandaryzowana struktura (postac). Niestety powyzsze walory wiazg si¢ takze z
niedogodnosciami przeprowadzajacego badanie, takimi jak brak mozliwosci weryfikacji
niezrozumiatych lub symulowanych informac;ji®’.

Standaryzowane kwestionariusze zapewniajg badajacemu precyzyjny opis procedury
badawczej oraz mozliwos$¢ przeliczania wynikow wedlug okre§lonego algorytmu. S3 one
niejako skrojone na potrzeby zweryfikowania konkretnej teorii psychologicznej oraz
rozpoznanie pewnej grupy zaburzen czy objawow. Narzedzie to jest przydatne dla
przeprowadzajacego badanie ze wzgledu na réznicowanie grup klinicznych od nieklinicznych
oraz badanie okre$lonej wlasciwos$ci, dla ktérej stwierdzenia istnienia dana metoda zostata
przewidziana. Najczesciej kwestionariusze sa wykorzystywane do badania osobowosci
(zardwno poszczegdlnych jej cech, jak 1 jej kompleksowego ujecia), stad w praktyce obecny
jest podzial tejze metody na kwestionariusze jednowymiarowe (stluza one badaniu
okreslonego wycinka, cechy) oraz wielowymiarowe (tj. kwestionariusz sktadajacy sie z
wiecej niz jednej skali, stuzacy do weryfikacji wielu aspektéw osobowoéciowych)358.

Najbardziej znanym i powszechnie uzywanym kwestionariuszem wielowymiarowym
jest Wielowymiarowy Minnesocki Inwentarz Osobowos$ci, tj. kwestionariusz MMPI
S.Hathawaya i J.C. McKinleya (Minnesota Multiphasic Personality Inventory). Sktada si¢ on
z az 567 pytan testowych (model prawda/falsz), za pomocag ktorych otrzymany wynik
dopasowany jest do tradycyjnej nozologii psychiatrycznej. w ten sposob mozliwym jest
stwierdzenie hipochondrii, histerii, psychopatii, m¢skosci-kobieco$ci, paranoi, psychastenii,
schizofrenii, manii oraz introwersji spotecznej. Poza skalg kliniczng do testu MMPI

wprowadzone zostaly cztery skale kontrolne (skala ktamstwa, symulacji, dysymulacji oraz

%% E. Trzebinska, Szalerstwo bez utraty rozumu. Z badar nad zaburzeniami osobowosci, wyd. SWPS
Academica, Warszawa 2009, s. 67.

%7 A. Czerederacka, J. K. Gierowski, T. Jaskiewicz-Obydzinska, E. Wach, Ekspertyza psychologiczna ..., op.
cit., s. 778.

%8 T. Pasikowski, Metody stosowane w psychologicznej diagnozie klinicznej ... op. cit., s. 218-219.
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niezdecydowania)®**®°. Niekiedy kwestionariusz ten nazywa sie behawioralnym, a to z tego
wzgledu, iz udzielenie odpowiedzi na pytanie zawarte w formularzu jest traktowane jako
reakcja na dany bodziec®®.

W odmiennosci od wyzej przywotanego wielowymiarowego kwestionariusza MMPI
(MMPI-2), inwentarzem jednowymiarowym, tj. zorientowanym na zbadanie jednej tylko
cechy, jest Inwentarz Stanu i Cechy Le¢ku C.D. Spielbergera (State-Trait Anxiety Inventory).
Budowa testu STAI opiera si¢ na rozréznieniu leku bedacego krotkim stanem przejsciowym,
uwarunkowanym sytuacyjnie w zyciu jednostki, a Igkiem jako wzglednie stala cecha
osobowosci. Spielberger w swojej koncepcji nawigzuje do wyodrebnienia dwoch réznych
czynnikow, z ktérych pierwszy nazwany zostat ,,lek jako stan”, drugi za$ ,,Iek jako cecha”.

Wart uwagi jest ponadto kwestionariusz osobowosci EPQ (EPQ-R) Eysencka, ktorego
zadaniem jest rownoczesne zbadanie takich wymiarow jak ekstrawersji lub introwersji,
neurotyzmu, psychotyzmu lub klamstwa (tendencji do falszowania obrazu). Inwentarz ten
sktada si¢ ze 106 pytan o wariancie odpowiedzi ,,tak” lub ,,nie”. Wyniki ujmowane sg na 6
skalach. Dwie skale dodatkowe — skala sktonno$ci do uzaleznien i sktonno$ci do przestgpstw
pozwalaja na identyfikacje réznorodnych zaburzen®®*,

Sposrod metod stosowanych w diagnostyce psychologicznej duza popularnoscia w
gronie Kklinicystow cieszg si¢ testy projekcyjne, ktore w odréznieniu od metod
kwestionariuszowych ujmujag osobowos¢ jako wielowymiarowag strukture, badajac
wlasciwo$ci emocjonalne i motywacyjne. Sa to przede wszystkim test plam atramentowych
Rorschacha lub techniki rysunkowe *? . Test Rorschacha jest projekcyjnym testem
psychologicznym opracowanym w 1921 roku w celu zmierzenia zaburzen mys$lenia. Z
obserwacji dotychczasowych analiz odpowiedzi badanych wynika, ze pacjenci ze schizofrenia
czesto interpretuja te niejednoznaczne obrazy w bardzo niecodzienny sposob. W tescie
badanemu pokazuje si¢ seri¢ dziesieciu kart z atramentem, by mogt on okresli¢, co
przedstawia dany obraz. Metoda Rorschacha jest okreslana jako zadanie
nieustrukturalizowane. Proces analizy i interpretacji przebiegu badania obejmuje oceng
dojrzatosci emocjonalnej 1 wrazliwosci, stylu zachowania i pewnego rodzaju mechanizméw

zaradczych, a takze analiz¢ generalng hipotez363.

%9 K. Eichstaedt, P. Gatecki, A. Depko, Metodyka pracy bieglego psychiatry..., 0p. Cit., s. 283-284.

%0 K. Stemplewska-Zakowicz, op. cit., s. 95.

361 https://www.practest.com.pl/epg-r-kwestionariusz-osobowosci-eysencka-epg-r-kwestionariusz-osobowosci-
eysencka-w-wersji-skroconej [dostep: 24.08.2018 r.; oficjalna strona Pracowni Testoéw Psychologicznych
Polskiego Towarzystwa Psychologicznego].

%21, Cierpiatkowska, Psychopatologia... op. cit., s. 123

%63 7. pasikowski, op. cit., s. 225.
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Innym rodzajem techniki projekcyjnej jest test zadan niedokonczonych (zadanie
ustrukturalizowane), w ktérym badany reaguje pewnym skojarzeniem na bodziec stowny lub
dopasowuje wlasne zakonczenie do urwanego zdania. Metoda ta jednak jest wycofywana z
uzycia z uwagi na niski poziom trafnosci wynikéw oraz na udzielanie odpowiedzi przez
badanych w $wiadomy sposc')b364. Brak spdjnego systemu parametrow badania cechuje takze
technika rysowania (badany ma za zadanie narysowac posta¢ cztlowieka, rodzing lub drzewo),
gdyz mimo mierzalnosci parametrow rysunku (lokalizacji, wielkosci, sity nacisku,
dopracowania szczegdtow), analiza wyniku jest narazona na duzy stopien subiektywizmu.

Najczesciej] wykorzystywanymi 1 podstawowymi metodami w  diagnozie
psychologicznej sa rozmowa, obserwacja oraz wywiad. Tak zwany wywiad kliniczny
pozwala badajacemu poznac istotne informacje, za pomoca ktorych bardziej przejrzyste moga
si¢ sta¢ cechy charakterystyczne dla danego zaburzenia. Metoda wywiadu moze pozostawac
ukierunkowana na zebranie informacji takich jak: objawy choroby i niepokojace zachowania,
historia powstania i ewentualny przebieg zaburzenia, podejmowane leczenia i terapie, istotne
doswiadczenia zyciowe, uzaleznienia, wyksztatcenie i sytuacja zawodowa badanego lub jego
sytuacja zyciowa 365 Aby wywiad byl mozliwie pelny i wiarygodny, nalezy zapewnié
badanemu warunki do nieskrepowanej i swobodnej wypowiedzi oraz pozbawi¢ go Igku przed

badaniem®>®

. Wskaza¢ nalezy, iz wywiad ma charakter interaktywny, bowiem nie ma $cisle
okreslonej struktury, a badajacy jest w bezposrednim kontakcie z osobg badang.
Mankamentem tejze metody jest mozliwo$¢ manipulacji respondentdw oraz mozliwy wplyw
osobistych uprzedzen i sktonno$ci badajacego na udzielanie odpowiedzi przez badaneg0367.
Wskazuje si¢ na wiele sposobow przeprowadzania rozmowy psychologicznej, jednak
okreslone zasady musza by¢ zawsze spelnione, by mowi¢ o poprawnym 1 rzetelnym
przeprowadzeniu tego rodzaju badania. Pytania zamknigte (,,tak” lub ,,nie”) sg skutecznym
sposobem przeprowadzenia badania wobec 0s6b o zaburzonych procesach poznawczych,
ludzi starszych lub unikajacych odpowiedzi jednoznacznych. Pytania otwarte (o ile jest

mozliwe przeprowadzenie rozmowy psychologicznej w ten sposob) pozwalaja na poznanie

poprawnosci logicznej wypowiedzi i jej zgodnoS$ci z treScig pytan. Rozmowa psychologiczna

%64 K. Stemplewska-Zakowicz, op. cit., s. 98.

%% K. Eichstaedt, P. Galecki, A. Depko, Metodyka pracy bieglego psychiatry..., op. Cit., s. 277.

%6 3. Heitzman, B. Gierat, Badanie psychiatryczne [w:] Psychiatria. Podrecznik dla studentéw, red. J. Heitzman,
wyd. Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2007, s. 24.

%7 p G. Zimbardo, op. cit., s. 48.
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umozliwia dokonanie wstgpnego rozpoznania 1 sprecyzowania wstepnych hipotez
dotyczacych stanu zdrowia psychicznego osoby badanej*®®,

W przypadku =zaistnienia utrudnionego kontaktu z badanym istotnym zrédlem
informacji uzupehniajagcych jest obserwacja w trakcie badania. Za pomocg obserwacji
mozliwa jest weryfikacja danych, ktére badany podaje w czasie badania oraz wyciagni¢cie
wnioskow o wlasciwos$ciach i stanie psychicznym pacjenta. Sposrod wskaznikow, ktérych
analizy powinien dokona¢ psycholog, uwypukli¢ nalezy wskazniki behawioralne
(gestykulacja, mimika, proksemika, kinezjetyka), fizjologiczne (napigcie mies$ni, ruch Zrenic,
zmiana tempa rytmu serca, zmiana cisnienia krwi), przedmiotowe (zmiana zachowania wraz z
kolejnymi etapami badania) oraz konstytucjonalne (tj. budowa ciata) **°. Aby jednak
obserwacja byla miarodajna, wskazuje si¢ na potrzebe jej przeprowadzania w rdéznych
sytuacjach, by wyeliminowa¢ czynnik sytuacyjnosci zachowania badanego. Niewerbalne
zachowania nierzadko stanowig istotne wskazowki diagnostyczne370.

Dla zachowania kompletno$ci badania psychologicznego, ktorego wnioski
sformutowane w sposob prawidlowy prowadzi¢ powinny do nakreslenia diagnozy, badanego
poddaje si¢ takze testom inteligencji i zdolnosci. Najbardziej popularnym narzedziem do
okreslania tzw. dewiacyjnego poziomu inteligencji jest test Weschlera, polegajacy na
dokonywaniu pomiaru umiej¢tnosci w czterech gldéwnych kategoriach, ktére obejmuja
rozumowanie, zatrzymywanie informacji, przetwarzanie 1 ich organizacj¢ oraz rozumienie
werbalne®*. Czynniki takie jak kreatywnos¢, indywidualno$é lub zdolno$é dokonywania
osadow nie s3 wlaczane do przebiegu testu. Kazda kategoria jest punktowana indywidualnie,
a wynik zlozony shuzy do uzyskania oceny ilorazu inteligencji, nazywanego potocznie IQ.
Poszczegblne jednostki testowe polegaja na utozeniu obrazéw, by utworzyly logiczny ciag
(inteligencja niewerbalna) lub na powtarzaniu cyfr i przypisywaniu znaczenia danym
stowom®’?. Cho¢ opisywana Skala Inteligencji dla Dorostych Davida Weschlera (WAIS-R)
stuzy glownie opisowi funkcji poznawczych badanego, stanowi ona dodatkowo istotny
wskaznik zroznicowania, zaburzenia lub obnizenia proceséw poznawczych badanego *’.

Analiza wynikow uzyskanych wskutek przeprowadzonych badan poziomu intelektualnego

%8 E. Pragtowska, Metody psychologiczne w diagnostyce psychiatrycznej [w:] Psychiatria. Podstawy psychiatrii,
red. J. Rybakowski, S. Puzynski, J. Wciorka, wyd. Edra Urban&Partner, Wroctaw 2017, s. 478.

%9 K. Eichstaedt, P. Galecki, A. Depko, Metodyka pracy bieglego psychiatry..., op. Cit., s. 277.

%0 M.E.P. Seligman, E.F. Walker, D.L. Rosenhan, Psychopatologia..., op. cit., s. 50.

%1 https://wechslertest.com/about-wechsler-intelligence-test [dostep: 24.08.2018 r.].

%72 K. Stemplewska-Zakowicz, Diagnoza psychologiczna..., s. 117.

373 L. Cierpiatkowska, Psychopatologia..., op. cit., s. 125.
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moze by¢ sugestig dla wykonania dalszych badan (ukierunkowanych szczegolnie na oceng
prawidlowosci funkcjonowania oérodkowego ukladu nerwowego)®'™.

Metody badajace poziom intelektualny musza zawsze uwzglednia¢ dwa czynniki,
ktore mogg wptywac znaczaco na postawe osoby badanej, tj. mozliwo$¢ symulacji oraz tlo
sytuacyjne. W przypadku osob badanych w toku postgpowania karnego, $wiadomos¢

zagrozenia surowa karg 1 stres z tym zwigzany moga w negatywny sposob oddzialywac na

zdolno$¢ intelektualna®”™.

3. Diagnoza proceséw motywacyjnych sprawcy czynu zabronionego

Procesy motywacyjne sprawcOéOw czynOw zabronionych stanowig istotny element
poznania nie tylko dla organéw procesowych prowadzacych postgpowanie, ale rowniez
psychologow. Od wyjasnienia sfery motywacyjnej podejrzanych i oskarzonych zalezy
rozstrzygniecie konkretnego procesu i przypisanie winy sprawcy, a ponadto podejmowanie
okreslonych dziatan profilaktycznych przez organy panstwowe na przyszto$¢, ktore
przyczynia si¢ do redukcji przestgpczosci. Glownag rolg psychologii motywacji jest wiec
zbadanie przyczyn konkretnego ludzkiego zachowania®’®.

W etiologii motywacje poczytuje si¢ za zdolnos¢ i gotowos¢ do wykonywania trwatego
wzorca zachowania. Koncepcje etiologiczne przywotywaly pojecie instynktu (badz popedu)

h¥7’. W polskim

jako wrodzonego mechanizmu, ktory wyzwala zachowanie istot Zywyc
ustawodawstwie termin ,,motywacja” jako okreslenie uzyte w kodeksie karnym pojawit si¢
dopiero w 1997 r. Zaréwno kodeks karny z 1932 r., jak 1 kodeks karny z 1969 r. postugiwaty
si¢ terminami ,,pobudka” w miejsce ,,motywacji”. Z obecnie utrwalonej linii orzeczniczej
sadow powszechnych w Polsce wynika, iZ motywacja sprawcy uwzgledniania przez sady jest
w przypadku okreslania stopnia spotecznej szkodliwo$ci czynu 1 stopnia winy, a co za tym
idzie — posrednio wplywa na wymiar kary sprawcy czynu zabronionego®’®.

Motywacja cze¢sto traktowana jest jako dazenie czlowieka do osiggnigcia okreslonych
celéow lub unikanie negatywnych dla siebie skutkow. Pojawiaty si¢ w przeszto$ci teorie (np.
teoria badacza Josepha LeDoux zawarta w The emotional brain), iz zaréwno ludzie, jak i
zwierzeta cechujg sie tego rodzaju ostroznoscia, ktora nakazuje im przyjac, iz korzystniejsze

jest zalozenie, ze co$ jest niebezpieczne (i przezyC), anizeli pochopnie uznaé, iz

374 E. Praglowska, Metody psychologiczne w diagnostyce psychiatrycznej ... op. cit., s. 481.

375 J. Przybysz, op. cit., s. 28.

%76 J. K. Gierowski, Kompetencyjne i diagnostyczne problemy opiniowania .., op. cit., s. 26.

377 J.M. Stanik, Psychologia sgdowa, wyd. PWN, Warszawa 2013, s. 112.

378 T. Przestawski, Psychika Czyn Wina. Wplyw czynnika psychologicznego na zachowanie czlowieka i jego wine
Jjako podstawe odpowiedzialnosci karnej, Wydawnictwo Uniwersytetu Warszawskiego, Warszawa 2008, s. 160.
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niebezpieczenstwo nie wystgpuje i w nastepstwie tegoz uznania zginqc’379. Podstawowym i
pierwotnym celem kazdego zachowania ludzkiego jest przystosowanie si¢ do $rodowiska.
Niemniej jednak, odnoszac teori¢ motywacji do aktualnego ujecia zachowan ludzkich,
wskaza¢ nalezy, iz zachowanie cztowieka rozréznia dwa typy odpowiedzi na otaczajaca go
rzeczywisto$¢: reaktywna (dos¢ elementarna) oraz zorientowang na cel (bardziej ztozona).
Odpowiedz czlowieka zorientowana na cel ujawnia si¢ w §wiecie zewnetrznym przy pomocy
procesOw motywacyjnych. Motywacja, ogodlnie rzecz bioragc, nadaje kierunek dziatalnosci
ludzkiej i steruje ta dziatalnoscig tak, by osiggna¢ 6w zamierzony kierunek (cel)gso.

Proces motywacyjny zdefiniowa¢ winno si¢ jako pewnego rodzaju regulacje kierujgca
dziataniami cztowieka, ktéra prowadzi do okreslonego skutku (zmiana potozenia
spotecznego, zmiana w danym stanie rzeczy). Czynno$ci wynikajace z umotywowania
jednostki do ich dokonania nalezy odrézni¢ od czynnosci wykonywanych nawykowo i
bezwiednie. Elementem koniecznym jest w nich bowiem intencja (chg¢é) osiagnigcia
okreslonego rezultatu, ktorego projekcja ujawnia si¢ uprzednio w umysle osoby, ktéra czynu
dokonuje®.

Motywacja jest przyczyna wewnetrzng, sitg psychologiczng stymulujaca sprawce do
wdrazania zachowan przestepczych. Aspekt behawioralny motywacji kryminalnej jest $cisle
zwigzany z fizjologicznym, poznawczym i emocjonalnym elementem, ktore tacznie stanowig
calg strukture motywacji kryminalnej. Mechanizm wzmocnienia 1 karania w znaczeniu
osiggania motywacji kryminalnych wchodzi w interakcj¢ z mechanizmem poznawczym
(selekcja poznawcza, tozsamo$¢ 16l), a takze ma gleboki zwigzek 2z niektorymi
mechanizmami biologicznymi (mechanizm nerwowy i endokrynny) i emocjonalnymi (stres
sytuacyjny, przenikanie emocjonalne)®®?.

Z punktu widzenia psychologii postugiwaniu si¢ pojeciem ,,motywacji” przypisac
mozna pig¢ gtéwnych celow, ktérymi sa odpowiednio: wyjasnienie zmiennosci zachowania
jednostek, stwierdzenie zwigzku pomiedzy biologig a zachowaniem, wnioskowanie o stanie
emocjonalnym i psychicznym danej osoby z jej dziatah publicznych, ustalenie

odpowiedzialno$ci osobistej za wilasne dziatania (kontrola i wewnetrzna motywacja) oraz

%79 R.E. Franken, Psychologia motywacji, wyd. Gdanskie Wydawnictwo Psychologiczne, Gdansk 2005, s. 18.

%80 ). Reykowski, Eksperymentalna psychologia emocji, wyd. Ksiazka i Wiedza, Warszawa 1974, s. 63.

%81 B. Holyst, Psychologia kryminalistyczna, wyd. LexisNexis, Warszawa 2009, s. 196.

%2, Jainging, An interpretation of behavioral traits of criminal motivation, Canadian Social Science Vol. 11,
No. 1, 2015, s. 52-56.
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wyjasnienie, w jaki sposéb mimo przeciwnosci ludzie zachowujg wytrwato$¢ w dazeniu do
celu®®,
Aby motywacja zostala wzbudzona, zaistnie¢ powinny trzy czynniki, tj.:
1. powstanie niezaspokojonej potrzeby lub zadania, ktore nie zostalo wykonane
2. jednoczesne dostrzezenie czynnika, ktory potrzebe zaspokoi (lub pogiebi)
3. przeswiadczenie cztowieka, ze jest on w stanie zaspokoi¢ potrzebe lub wykonaé
zadanie (badz tez odpowiednio — usunaé okoliczno$¢ stanowiaca przeszkode w realizacji
jego celow)

Owa przywolana powyzej potrzeba rodzi napigcie motywacyjne, ktore jest punktem
wyjécia do dziatania czlowieka®.

Sita dazenia jest umiejetnos¢ wytaczania dazen konkurencyjnych. Jest to wigc stopien,
w jakim dazenie czlowieka dokonuje kontroli zachowania. Im wigksza jest sila dazenia do
osiggnigcia okreslonego celu, tym trudniej jest odwie$s¢ dang jednostk¢ od dziatan
ukierunkowanych na odniesienie konkretnego skutku. Powstanie owych dazen (sity dazenia)
jest skutkiem dzialania procesOw motywacyjnych. Im bardziej atrakcyjny jest cel lub im
wieksze przeszkody jednostka napotyka na drodze do jego osiagnigcia, tym wyzszy jest
poziom jej mobilizacji. Jezeli jednak przeszkody bytyby zbyt wysokie, poziom mobilizacji
odpowiednio spadnie z uwagi na wewnetrzne przekonanie cztowieka o jego nieosiggalnosci.
Badacze teorii motywacji wywiedli wigc nastepujacy wniosek — natezenie motywacji zmienia
si¢ wraz z odpowiednig zmiang atrakcyjnosci lub osiggalnosci celu, stad - jezeli przekonanie o
osiggnigciu danego rezultatu oraz jego atrakcyjnos$¢ sg bliskie zeru, motywacja rowniez bliska
bedzie poziomowi zero’®.

Tradycyjna psychologia dokonata kategoryzacji motywacji na trzy grupy: przezyc
intelektualnych, wolicjonalnych oraz emocjonalnych. Ws$rdd zwolennikow pierwszej
kategorii panowatl poglad, iz motywem jest mysl oraz wyobrazenie sobie skutku, jaki nastapi¢
ma po okreslonym zachowaniu. Motyw jako przezycie emocjonalne utozsamiany byt z
okreslonym pojedynczym uczuciem, wolicjonalna koncepcja ujmowania motywacji
skoncentrowana byta na przezyciu (motywie), ktére immanentnie zwigzane jest z silg dazenia
cztowieka do osiggnigcia danego celu®®,

Przenoszac powyzsze konstatacje na grunt proby zdefiniowania tta motywacyjnego

sprawcy czynu zabronionego, unaoczni¢ nalezy fakt, iz owe tlo tworza czynniki

%83 p G. Zimbardo, op. cit., s. 438.

%84 J. K. Gierowski, T. Jaskiewicz-Obydzifiska, M. Najda, Psychologia w postepowaniu..., 0p. Cit., s. 348.
%85 B. Holyst, Psychologia kryminalistyczna..., op. cit., s. 197.

386 K. Daszkiewicz, Motyw przestepstwa, Palestra 5/9 (45), 1961, s. 60-72.

134



osobowosciowo-biologiczne oraz sytuacyjne, ktorych to wypadkowa i efektem wzajemnego
oddziatywania na siebie wzajemnie jest zachowanie sprawcy. Z faktem dokonania czynu
zabronionego nieodzownie zwigzane jest ustalenie poziomu regulacji popedowo-
emocjonalnej oraz poziomu struktur poznawczych. Szeroko uznaje si¢, iz prawidtowo
funkcjonujgcy mechanizm samokontroli stanowi stan rownowagi pomiedzy intelektem a
emocjami. W przypadku zaburzenia tego stanu dochodzi do popelnienia przestgpstwa.
Samokontrola jest bowiem zdolnoscia do racjonalizacji swoich dziatan, opanowywania
szkodliwych emocji oraz podporzadkowywania sprzecznych impulséw na podstawie
do$wiadczenia 2yciowego387.

Dotychczasowe teorie dotyczace proceséw motywacyjnych wptywajacych na
okoliczno$ci kryminogenne skupiaty si¢ na teorii prowokacji, konfliktu i zagrozenia. Trudne
sytuacje, ktorych doswiadczaja ludzie (tj. trwata konieczno$¢ znoszenia bolu zaréwno
fizycznego, jak 1 moralnego; nieznane i zaskakujace sytuacje; konflikty motywacyjne;
sytuacje zagrozenia; frustracje, czyli brak odpowiednich $rodkéw Ilub zdolnosci do
wykonywania pewnych czynnosci) moga prowadzi¢ do préby rozwigzania problemow w
sposob nie zawsze korzystny dla otoczenia 1 jednostki samej w sobie. Psychologia sgdowa ma
na celu wyjasnienie czy wyjscie z danej sytuacji bytoby mozliwe za pomoca innych srodkow

388 Opinia sporzadzana przez

niezwigzanych z zachowaniem zabronionym przez prawo
bieglego sadowego na potrzeby rozstrzygnigcia o odpowiedzialnosci oskarzonego
(podejrzanego) winna ujmowacé swym zakresem takze wypowiedZz o ewentualnym silnym
wzburzeniu osoby opiniowanej, a wigc jej przedmiotem powinny by¢ pewne cechy procesu
motywacyjnego, takie jak jego natezenie, kierunek oraz stopien samokontroli jednostki
opiniowanej. Afekt, a wigc stan silnego wzburzenia, nie pozwala na intelektualng kontrole
ludzkiego zachowania, dlatego wszelkie czynniki, ktore si¢ ztozyty na dany obraz
emocjonalnego nastawienia sprawcy do czynu, powinny by¢ poddane doktadne;j analizie®®.
Pojmowanie motywacji (czy tez uzywanego potocznie ,,motywu’) bardzo wasko — tj. w
odniesieniu do jednego tylko przezycia lub okolicznosci wywierajacej wpltyw na dziatania

jednostki jest istotnym ograniczeniem pojgcia procesu motywacyjnego, na ktory sklada sie

%7 ).K. Gierowski, Diagnoza proceséw motywacyjnych — nowe wyzwania i niewykorzystane mozliwosci
psychologii sqdowej, Chowanna 2, 2011, s. 131-158.

%88 J. K. Gierowski, Kompetencyjne i diagnostyczne problemy opiniowania..., op. cit., s. 30.

39 J.K. Gierowski, Afekt fizjologiczny jako przedmiot sqdowej ekspertyzy psychologicznej [w:] J.K. Gierowski,
A. Szymusik (red.), Postegpowanie karne i cywilne wobec 0sob zaburzonch psychicznie. Wybrane zagadnienia z
psychiatrii, psychologii i seksuologii sqdowej, wyd. Collegium Medicum UJ, Krakow 1996, s. 161.
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wiele czynno$ci psychicznych, ktore w efekcie ksztattujg zamiar sprawcy czynu
zabronionego®®.

Nalezy przyzna¢, iz z fizjologicznego punktu widzenia istnieje wiele $cistych zaleznos$ci
pomiedzy procesami emocjonalnymi, zachodzagcymi w centralnym systemie nerwowym, a
procesami regulacji istot zywych. Emocjonalne zachowanie si¢ danej jednostki regulowane
jest przez poszczegdlne (rozne dla konkretnego rodzaju przezywanych emocji) cze$ci mozgu.
W drodze przyktadu, usunigcie lub podraznienie jadra migdatowatego (amygdala) inicjuje
zachowania agresywne i gwattowne. Ten sam o$rodek mézgowy odpowiedzialny moze by¢
takze za popedy 1 reakcje seksualne lub odczuwanie strachu (lub jego braku). Czynnos$ci
emocjonalno-popedowe, do ktérych rowniez zaliczymy zachowania agresywne, strach oraz
czynnos$ci pokarmowe, kontrolowane sg takze przez podwzgorze. Kora mézgowa réwniez
pelni istotng rolg w procesach kontrolnych i regulujacych zachowania cztowieka —wiele
konstatacji badaczy zatem skupialo si¢ na zbadaniu okolicznosci, dlaczego czynnosci
regulacyjne u niektorych jednostek zostaja zaktocone. Przyczyn oczywiscie moze by¢ wiele,
jednak za najwazniejsze z nich uznaje si¢ dziatanie bodzcow w nowych 1 nieznanych dotad
konfiguracjach lub niezgodno$ci zachodzace miedzy uktadem bodZcoéw zewnetrznych a
pobudzeniem wewn@trznym391.

Teorie motywacji odnoszace si¢ wprost do uwarunkowan biologicznych czlowieka
czesto ukierunkowane sg na wyjasnienie, w jaki sposdb powstaje dziatanie (podejmowanie
okreslonych czynno$ci za posrednictwem uczenia si¢, procesOw biologicznych i
poznawczych). Niemniej jednak psychologowie oraz biolodzy wielokrotnie zgodni byli co do
tego, 1z zachowanie cztowieka, w znacznym uproszczeniu, wigze si¢ z dzialaniem systemu
przyjemnosci 1 pobudzenia. To wlasnie dzigki tym systemom czlowiek uczy si¢ zachowan
pod wplywem nabywanych do§wiadczen, ktore nie znajduja Zrdédta wprost w jego porzadku
genetycznym®*,

Z uwagi na ceche ztozonosci, jaka charakteryzuja procesy motywacyjne zachodzace w
kazdym czlowieku, badanie psychologiczne ukierunkowanie na zbadanie tego zjawiska jest
niezwykle trudne. Sytuacji badajacego nie poprawia fakt, iz badanie przeprowadzane jest
czesto na dlugo po popehieniu czynu zabronionego przez sprawce. Z tego wzgledu wybor
metod, ktore moglyby w sposdéb niebudzacy zastrzezen pomdc w stwierdzeniu, co sktonito

sprawce do okreslonego zachowania, jest zmniejszony. Badaniu podlegaja bowiem potrzeby,

890 . Przestawski, op. cit., s. 166.
91 3. Reykowski, op. cit., s. 63
%92 R.E. Franken, op. cit., s. 18
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aspiracje i cele jednostki badanej — jest to mozliwe jedynie na podstawie zebranego wywiadu
0 osobie sprawcy oraz weryfikacji poprawnosci funkcjonowania jego osobowosci sprzed
popetnienia przestgpstwa. Biegly badajacy oskarzonego lub podejrzanego winien ustali¢ w
pierwszej kolejnosci, jakie zachodza biologiczne lub srodowiskowe uwarunkowania danych
mechanizméw osobowosciowych u sprawcy, gdyz stwierdzenie zaburzenia jest punktem
wyjécia dla sprecyzowania procesdw motywacyjnych®®,

Metoda badawcza stwarzajaca najmniej probleméw w jej przeprowadzeniu oraz dajaca
mierzalne wyniki jest metoda samoopisowa lub test projekcyjny. Kwestionariusze uzywane
przez psychologdw w celu poznania motywacji sprawcy dokonujg (posrednio) oceny potrzeb
badanego, jego pragnien i lekow, ktore nastepnie stanowia wskazniki motywacji. Metody
projekcyjne pozwalaja poznaé¢ ukryte potrzeby osoby badanej, ktora bezwiednie kojarzy
obrazy z wlasnymi dazeniami (lub 0bawami)394.

Z punktu widzenia badania stanu poczytalnosci sprawcy czynu zabronionego istotng
kwestig sa mechanizmy patologiczne zachodzace w sferze psychicznej badanego, bowiem sg
one wynikow3 istniejacych lub wspotwystepujacych zaburzen. Samokontrola, ktéra jest $cisle
sprz¢zona z motywacja (ale takze i regulacja emocjonalno-popgdowa) moze by¢ uposledzona,
a wowczas dziatanie czlowieka nie znajduje racjonalnego uzasadnienia. Wowczas konieczne
jest stwierdzenie, ktory mechanizm kontrolny zostat zaklocony 1 jakie jest zrodlo tegoz
zaktocenia. W drodze przyktadu w organicznych zaburzeniach osobowosci, a wiec
zwigzanych z uszkodzeniem os$rodkowego ukladu nerwowego, moga wystgpowac
halucynacje, wizje lub glosy, niekoniecznie wynikajace wprost z choroby psychicznej, jaka
jest m.in. schizofrenia. Przy innego rodzaju zaburzeniach osobowosci samokontrola moze by¢
zachowana, a jedynie w sytuacji mocno stresujgcej lub frustrujgcej ulega ona
znieksztatceniu®®.

W S$wietle powyzszych konstatacji uzna¢ nalezy, iz metodami odpowiednimi ze
wzgledu na charakter badanych wiasciwosci (w danym omowieniu — procesow
motywacyjnych) beda tradycyjne metody pomiaru samoopisowego lub projekcyjnego, a takze
wielowymiarowe kwestionariusze testujagce osobowos¢. Ponadto punktem wyjscia dla
wspomnianych metod bedzie kompletny wywiad o osobie badanej oraz rozmowa
psychologiczna, ktére pomoga wytoni¢ gléwne pobudki prowadzace do podjecia okreslonych

zachowan kryminalnych.

3% J. K. Gierowski, T. Jaskiewicz-Obydzifiska, M. Najda, Psychologia w postepowaniu..., 0p. cit., s. 353-369.
%% p G. Zimbardo, op. cit., s. 439.
3% J.K. Gierowski, Diagnoza proceséw motywacyjnych — nowe wyzwania ..., op. cit., s. 131-158.
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4. Obserwacja sadowo-psychiatryczna oraz prawnokarne przestanki stosowania
srodkow zapobiegawczych w szpitalach psychiatrycznych

Ustalenie, jakie procesy psychiczne zachodzity w sprawcy czynu zabronionego a
tempore criminis, a takze wyciagni¢cie wnioskoOw o jego stanie zdrowia nie sg czynno$ciami
pozbawionymi watpliwos$ci, cho¢by badanie przeprowadzal bardzo doswiadczony biegly
sagdowy. Niekiedy zdarza si¢, ze samo badanie ambulatoryjnie nie wystarczy, by okresli¢
rodzaj zaburzen u sprawcy. W przypadku stwierdzenia potrzeby zastosowania dluzszej
obserwacji 1 wykonania innych bardziej zaawansowanych (i wymagajacych specjalistycznego
sprzetu) badan, ustawodawca przewidziat mozliwo$¢ obserwacji oskarzonego/podejrzanego w
psychiatrycznym zaktadzie leczniczym na wniosek biegtych wskazanych do wydania opinii w
sprawie stanu poczytalnosci sprawcy. Przepis art. 203 § 1 k.p.k. przewiduje jednoznacznie, iz
w razie zgloszenia przez bieglych takiej koniecznosci, badanie stanu zdrowia psychicznego
oskarzonego moze by¢ polgczone z obserwacjq w zakladzie leczniczym tylko wtedy, gdy
zebrane dowody wskazujq na duze prawdopodobienstwo, zZe oskarzony popelnit
przest@pstwog’%.

W kodeksie postepowania karnego ustawodawca uwzglednit zatem dwie metody, za
pomoca ktérych biegi lekarze sg w stanie wywie§¢ wnioski o stanie zdrowia psychicznego
oskarzonego w trakcie postgpowania karnego — badanie ambulatoryjne oraz obserwacja w
zaktadzie leczniczym. Badanie ambulatoryjnie polega na przeprowadzeniu badan, o ktoérych
mowa w paragrafach poprzedzajacych, przez biegltych lekarzy w placowce leczniczej,
jednakze ma ono charakter jednorazowy 1 nie wigze si¢ z pozostaniem oskarzonego w szpitalu
psychiatrycznym. Nie sposob zatem nie zgodzi¢ si¢ z wieloma glosami praktykow
(psychologow klinicznych i psychiatrow), ze w przypadku dtugiego okresu, w jakim rozwijaja
si¢ procesy chorobowe, jednorazowe badanie jest niewystarczajace, gdyz w przypadku

istniejgcego wcezesnego stadium zaburzen u osoby badanej, wiele symptomow nie ujawni si¢

%% Wydanie przez Sad postanowienia o przeprowadzeniu badania psychiatrycznego potaczonego z obserwacja w
zakladzie leczniczym bez zgloszenia takiej konieczno$ci przez biegltych jest niedopuszczalne. Decyzja w
omawianym zakresie, jak i o potrzebie zgromadzenia dodatkowych dowodéw dotyczacych stanu zdrowia osoby
badanej a zwlaszcza potrzebie analizy dokumentacji medycznej dotyczacej leczenia badanego w przesztosci
nalezy do bieglych lekarzy psychiatrow — tak wyrok Sadu Apelacyjnego w Warszawie z dnia 29 maja 2017 r., 11
AKa 114/17, Lex nr 2330654; Wielokrotnie rowniez Sad Najwyzszy wskazywal, iz tres¢ przepisow art. 203 § 1
k.pk. iart. 202 § 2 k.p.k. zawiera jednoznaczne sformutowania co do (odpowiednio) orzekania w przedmiocie
badania psychiatrycznego potaczonego z obserwacja i powolywania biegtych innych specjalnosci. W obu tych
przypadkach konieczne sa stosowne wnioski biegtych lekarzy psychiatrow, gdyz wynikaja one z posiadania
przez biegtych wiadomosci specjalnych (postanowienie Sadu Najwyzszego z dnia 1 pazdziernika 2004 r., III KK
114/17, Lex nr 126705).
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na etapie przedmiotowego badania®*’. Zatrzymanie oskarzonego w zakladzie leczniczym
pozwala na wykonanie (a w razie potrzeby powtorzenie) pelnych badan psychologicznych,
psychiatrycznych, seksuologicznych, neurologicznych, encefalograficznych i
neuroradiologicznych®®,

Obecna struktura zagadnienia stosowania obserwacji psychiatrycznej w zakladzie
leczniczym dopuszcza mozliwos$¢ jej przeprowadzenia tylko wtedy, gdy dowody zebrane w
sprawie $§wiadcza o duzym prawdopodobienstwie popelnienia przestgpstwa przez
oskarzonego. Nie jest takze mozliwe przeprowadzenie obserwacji w przypadku zaistnienia
negatywnych przestanek procesowych opisanych w art. 259 § 2 k.p.k., o ile oskarzony sam
nie wnosit o poddanie go obserwacji>®.

Zgodnie z brzmieniem art. 203 § 2 k.p.k., sad wydajacy postanowienie o zastosowaniu
wobec oskarzonego obserwacji w zakladzie leczniczym, jednocze$nie okresla miejsce jej
wykonania oraz czas trwania. Jednakze powyzsza regulacja przewiduje ograniczenie -
obserwacja nie powinna trwaé¢ dluzej niz 4 tygodnie. Jedynie na wniosek zaktadu sad moze
przedtuzy¢ ten termin na czas okreslony, ktory jest niezbedny do zakonczenia obserwacji,
jednakze laczny czas trwania obserwacji w danej sprawie nie moze przekroczy¢ 8 tygodni4oo.

W tym miejscu podkreslenia wymaga fakt, iz w pierwotnej wersji kodeksu
postepowania karnego z 1997 roku czas trwania obserwacji nie mogt przekracza¢ 6 tygodni,
procedura karna nie przewidywata takze maksymalnego okresu, jaki spedzitby oskarzony w
zakladzie leczniczym bedac poddawanym obserwacji. W wyniku wyroku Trybunatu
Konstytucyjnego z dnia 10 lipca 2007 r. art. 203 k.p.k. zmieniony zostat przez art. 1 ustawy z
dnia 5 grudnia 2008 r. (Dz.U.09.20.104) zmieniajacej nin. ustawg z dniem 24 lutego 2009 r.
Nowelizacja miata na celu dostosowanie przepisow ustawy do wyroku Trybunatlu

Konstytucyjnego sygn. akt SK 50/06. Zmiana polegala na wzmocnieniu gwarancji

%97 Badanie polaczone z obserwacja psychiatryczna powinno byé metodg ostateczna, stosowang w razie
niemozno$ci wyjasnienia watpliwosci diagnostycznych za pomoca mniej inwazyjnych metod. Nie oznacza to
jednakze, ze sad faktycznie jest zwiazany decyzja biegtych o koniecznosci takiej formy badania, gdyz podlega to
ocenie sadu. Kierowanie na obserwacj¢ psychiatryczna musi wigc by¢ poprzedzone rzetelng analiza przestanek,
ktore za nig przemawiaja. Chodzi przeciez o to, by wchodzila ona w gre tylko wtedy, gdy jest rzeczywiscie
niezbedna, a wigc w sytuacjach, gdy zachodzi konieczno§¢ przeprowadzenia badan dodatkowych lub
wyjasnienia watpliwosci niemozliwych w badaniu ambulatoryjnym (postanowienie Sadu Apelacyjnego w
Katowicach z dnia 8 pazdziernika 2015 r., Il AKz 543/15, Lex nr 1994039).

398 S. Lado$, Pozycja prawna oskarzonego z zaburzeniami psychicznymi, wyd. Wolters Kluwer, Warszawa 2013,
s. 118-1109.

%9 zgo0dnie z brzmieniem art. 259 § 2 k.p.k., tymczasowego aresztowania nie stosuje sie, gdy na podstawie
okolicznosci sprawy mozna przewidywac¢, ze sad orzeknie w stosunku do oskarzonego kar¢ pozbawienia
wolnosci z warunkowym zawieszeniem jej wykonania lub kar¢ lagodniejsza albo ze okres tymczasowego
aresztowania przekroczy przewidywany wymiar kary pozbawienia wolno$ci bez warunkowego zawieszenia.

%90 Fakt przekroczenia maksymalnego terminu obserwacji nie uzasadnia przyjecia braku mozliwosci postuzenia
si¢ opinig sporzadzong po przeprowadzeniu takiej obserwacji w procesie (por. postanowienie Sagdu Najwyzszego
z dnia 19 listopada 2014 r., V KK 259/14, Lex nr 1621622).
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procesowych oskarzonego (podejrzanego), ktory powinien zosta¢ poddany obserwacji
psychiatrycznej w zakladzie leczniczym. Trybunal Konstytucyjny stwierdzil, iz art. 203 § 1
ustawy z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks postgpowania karnego w zakresie, w jakim nie
stwarza wystarczajgcych gwarancji procesowych zapewniajacych sadowa weryfikacje
zgloszonej przez bieglych koniecznos$ci potaczenia badania psychiatrycznego oskarzonego z
obserwacja w zaktadzie leczniczym, jest niezgodny z art. 41 ust. 1 w zwiazku z art. 30, art. 31
ust. 3 oraz art. 2 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej, a ponadto art. 203 § 2 w zwigzku z
art. 203 § 3 k.p.k. w zakresie, w jakim nie wskazuje maksymalnego czasu trwania obserwacji
psychiatrycznej w zaktadzie leczniczym, jest niezgodny z art. 41 ust. 1 w zwiazku z art. 30,
art. 31 ust. 3 oraz art. 2 Konstytucji*"".

W uzasadnieniu podstawy prawnej rozstrzygniecia Trybunat wskazal, iz art. 203 §
3 k.p.k. nie spetnia owych wymogow precyzji i jednoznacznosci. Pierwsza czes¢ tego przepisu
sugeruje, ze wyznaczony w nim 6-tygodniowy termin ma charakter terminu maksymalnego,
nieprzekraczalnego, albowiem "obserwacja w zakitadzie leczniczym nie powinna trwac dluzej
niz 6 tygodni". Dalsza czes¢ art. 203 § 3 k.p.k. stanowi jednak wyrazne zanegowanie tej
zasady, gdyz "na wniosek zaktadu sqd moze przedluzyc¢ ten termin na czas okreslony,
niezbedny do zakonczenia obserwacji". Tym samym okazuje sig, ze termin 6-tygodniowy nie
ma charakteru maksymalnego, gdyz mozZe by¢ przediuzony i to na czas ustawowo blizej
nieokreslony. Przepis ten pozostawia sgdowi swobode okreslenia terminu przedtuzonej
obserwacji, wskazujgc jedynie, ze powinien to by¢ czas niezbedny do zakonczenia obserwacyi.
Nalezy jednak zauwazy¢, ze sqd nie jest organem przeprowadzajqcym obserwacje czy nawet
majgcym wiedze co do stopnia zaawansowania prowadzonej obserwacji, co nasuwa obawy,
ze podejmowane decyzje sqgdowe (de facto kontrolne) sprowadzajq si¢ do akceptacji terminow
wskazywanych przez zaktad leczniczy jako niezbedne do zakonczenia obserwacji. W dalszej
czegsci uzasadnienia Trybunal Konstytucyjny konstatuje, iz tres¢ art. 203 § 3 k.p.k. nie traktuje
przedtuzenia obserwacji jako sytuacji nadzwyczajnej, nie zobowigzuje takze on sadu do
weryfikacji, z jakich powoddéw obserwacja nie zostata zakonczona, a jej wyniki nie sg znane
sagdowi.

Z dotychczasowych badan nad czasem trwania obserwacji psychiatrycznych wynika

jednoznacznie, iz tylko 17,6% obserwacji zostalo ukonczonych przed uptywem 4-

01 wyrok Trybunatu Konstytucyjnego z dnia 10 lipca 2007 r., SK 50/06, Dz. U. 2007/128/903, Lex nr 299963.
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tygodniowego terminu, a zdecydowania wiekszos$¢ (az 75% obserwacji) trwata dtuzej, anizeli
maksymalny czas przewidziany dla tej czynnosci ustawa 2.

Postanowienie sadu w zakresie skierowania oskarzonego na obserwacje sadowo-
psychiatryczng powinno zawiera¢ doktadne oznaczenie okresu, w ktorym obserwacja ma by¢
wykonywania. Cho¢ sposdb wykonywania badan 1 ich doktadne okreslenie jest kompetencija
biegltych powotanych do wydania opinii w sprawie, jednak czas ten nie moze by¢ dowolny.
Pozostawanie oskarzonego w szpitalu psychiatrycznym dtuzej, anizeli byloby to konieczne ze
wzgledu na rodzaj i ilo$¢ zaplanowanych badan, bezsprzecznie nositoby cechy naruszenia

praworzadnosci 403

Istotnym problemem jest odpowiednie okreslenie czasu trwania
obserwacji. Jego odpowiednie ustalenie gwarantuje poszanowanie praw obywatelskich oraz
zachowanie mozliwosci poznawczych bieglych psychiatrow. Okre$lanie czasu trwania
obserwacji sadowo-psychiatrycznej bez udziatu czynnika lekarskiego z zakresu psychiatrii
stanowiloby dowolnos¢ 1 zbytnig swobode sqdu404.

Aby zastosowanie obserwacji sgdowo-psychiatrycznej byto mozliwe i1 zgodne z
obowigzujacymi przepisami, nie wystarczy sam fakt, iz wystepuja watpliwosci co do stanu
zdrowia psychicznego oskarzonego. Postanowienie o skierowaniu oskarzonego na obserwacj¢
moze by¢ wydane wylagcznie w wyniku zaistnienia watpliwosci biegtych co do stanu zdrowia
oskarzonego, jednakze takich watpliwos$ci, ktore nie moglty by¢ usunigte podczas badania

ambulatoryjnego 1 badan dodatkowych 405

Z uwagi na to, iz jedynie po zgloszeniu
»Koniecznos$ci” wykonania obserwacji przez bieglych sad jest wladny ja zarzadzi¢, wniosek o
dokonanie obserwacji w szpitalu psychiatrycznym nie jest skuteczny, o ile zostanie zgloszony
przez jakakolwiek strone postepowania poza bieglymi sagdowymi. Powyzsze wigze si¢ z
potrzeba posiadania wiadomosci specjalnych z zakresu psychiatrii, a co za tym idzie —
mozliwo$¢ stwierdzenia, iz oskarzony winien by¢ poddany obserwacji moga stwierdzi¢ tylko
406

biegli™™. Jedynie jednak ci biegli psychiatrzy, ktorzy wystepowali w sprawie oraz zostali
powotani do wydania opinii o stanie zdrowia oskarzonego moga zwroci¢ si¢ z wnioskiem do
sagdu — nie dotyczy to bieglych innych specjalnosci, ktorzy w sprawie wystepowali. W

przypadku skierowania takiego wniosku przez innych ekspertow, sad winien dodatkowo

2 p - Galecki, A. Florkowski, K. Bobifiska, K. Eichstaedt, Obserwacja w zakladzie leczniczym po nowelizacji
artykutu 203 Kodeksu postegpowania karnego, Postepy Psychiatrii i Neurologii 2011; 20(2),s. 111-117.

%3 M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym..., op. cit., s. 469.

404 S Lagodzifski, Obserwacja psychiatryczna w postepowaniu karnym. Rozwazania teoretyczne oraz praktyka
prokuratorsko-sgdowa, Prawo w dziataniu 2010/8, s. 64-110.

5 p_ Galecki, K. Bobinska, K. Eichstaedt, Obserwacja sqdowo-psychiatryczna: jak wydaé opinie prawie
idealng, Psychiatria po Dyplomie Medical Tribune, Pazdziernik 2013, s. 11-15.

% D Orkiszewska, Obserwacja psychiatryczna w postepowaniu sqgdowym — obecnie i ,, de lege ferenda”, Studia
luridica Lublinensia 14, s. 177-188.
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przestucha¢ ich uzupeiniajaco na okoliczno$¢ niezbednosci przeprowadzenia tego rodzaju
badan oraz formalnie odebra¢ od nich powyzszy wniosek. Jesli mimo wniosku zgloszonego
przez innych biegtych, psychiatrzy nie widza konieczno$ci skierowania oskarzonego na
obserwacjg, sad nie jest wtadny samodzielnie o niej zadecydowaé407.
Do uznania, iz obserwacja psychiatryczna w zaktadzie leczniczym jest konieczna,
niezbedne jest stwierdzenie przez biegtych psychiatrow:
1. trudno$ci diagnostycznych, ktorych rozstrzygnigcie nie jest mozliwe za pomoca
jednorazowego badania ambulatoryjnego
2. ze badania, ktorych przeprowadzenie jest konieczne, moga by¢ przeprowadzone
jedynie w warunkach szpitalnych
3. ze oskarzony ujawnial w przeszto$ci istnienie zaburzen psychicznych o przewlektym
charakterze, a prawdopodobienstwo ich ustgpienia jest niewielkie
4. 7e oskarzony umiejetnie symuluje lub cierpi na zaburzenia typu reaktywnego
5. ze czyn popehiony przez oskarzonego byt dziwaczny, a motywy zachowania istotnie
niezrozumiate (a wigc zachodzi podejrzenie nietypowych reakcji afektywnych)
6. ze zachodzi sprzeczno$¢ co do opinii bieglych i1 nie daje si¢ ona usungé bez
zastosowania obserwacji*®®
Wskaza¢ nalezy, ze opinia dotyczaca stanu zdrowia psychicznego oskarzonego, ktéra
zostala wydana w wyniku przeprowadzenia obserwacji sgdowo-psychiatrycznej, nie stanowi
bardziej wiarygodnego zrodta dowodowego, anizeli opinia wydana po przeprowadzeniu
jednorazowego badania ambulatoryjnego. Nie powinien jednak uj$¢ uwadze sadu fakt, ze
obserwacja jest w sposob nieoceniony bardziej dolegliwym sposobem dokonania oceny stanu
poczytalnosci sprawcy, gdyz wigze si¢ z pozbawieniem wolno$ci oskarzonego. Z tego
wzgledu okres faktycznego wykonywania obserwacji sagdowo-psychiatrycznej zostaje
zaliczony oskarzonemu na poczet rzeczywistego pozbawienia wolnosci*®, w ten sam sposob
jak zostaje zaliczony okres tymczasowego aresztowania lub zatrzymania®®®. Nowelizacja
kodeksu postepowania karnego, ktora weszta w zycie z dniem 1 lipca 2015 r., przewidziano
dodatkowo, by w przypadku orzekania o konieczno$ci przeprowadzenia obserwacji
psychiatrycznej odpowiednio stosowac przepis art. 156 § 5a k.p.k., co oznacza obowigzek

udostepnienia oskarzonemu oraz jego obroncy dowodoéw wskazanych we wniosku o

7K. Lizynska, Obserwacja psychiatryczna oskarzonego w zakladzie leczniczym, Panstwo i Prawo 2016, zeszyt
11 (849), s. 68-80.

“%8 J. Przybysz, op. cit., s. 32.

%% W rozumieniu art. 63 § 1 k.k.

05 Eados, Pozycja prawna oskarzonego..., op. Cit., s. 118-119.
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przeprowadzeniec obserwacji. Tym samym instytucja obserwacji sgdowo-psychiatrycznej
zostata jeszcze bardziej zblizona do $rodka zapobiegawczego w postaci tymczasowego
aresztowania™'".

Cho¢ miejsce wykonywania obserwacji psychiatrycznej okresla w swym postanowieniu
sad, to biegli moga wskaza¢ sugerowany przez nich rodzaj zakladu leczniczego. Kodeks
postepowania karnego w art. 203 § 5 przewiduje, iz wykaz zaktadow psychiatrycznych i
zakladow leczenia odwykowego przeznaczonych do wykonywania obserwacji zostanie
okreslony przez Ministra wtasciwego do spraw zdrowia.

W $lad za powyzsza delegacja ustawowa, w dniu 2 grudnia 2004 r. wydane zostato
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie wykazu zakladow psychiatrycznych i zaktadow
leczenia odwykowego przeznaczonych do wykonywania obserwacji oraz sposobu
finansowania obserwacji, a takze warunkow zabezpieczenia zaktadéw dla os6b pozbawionych
wolnos$ci. Przewiduje ono, iz osoby, ktdére nie s3 pozbawione wolnosci, a dokonany czyn nie
ma zwigzku z uzaleznieniem od alkoholu lub innej substancji psychoaktywnej, kieruje si¢ do
szpitali psychiatrycznych bez oddziatéw zawierajacych dodatkowe zabezpieczenia. Osoby
niepozbawione wolnosci, ktéorych czyn ma zwigzek z uzaleznieniem, kierowane sg do
osrodkow 1 oddziatow leczenia odwykowego bez wymagania dodatkowych zabezpieczen. W
stosunku do oskarzonych pozbawionych wolnos$ci, skierowanie na obserwacje dotyczy
zakladow psychiatrycznych 1 zakladow leczenia odwykowego przeznaczonych do
wykonywania obserwacji os6b pozbawionych wolnosci, a oddzial, w ktorym przebywaé ma
wowczas oskarzony, powinien spetnia¢ wymagania dotyczace warunkow zabezpieczenia
(m.in. drzwi i okna uniemozlwiajace samodzielne opuszczanie zakladu przez osobe
poddawang obserwacji, zapewniony staty nadzoér nad osobami umieszczonymi w zaktadzie
lub elektroniczny system sygnalizacji niekontrolowanego otwarcia drzwi i1 okien). Oskarzeni
pozbawieni wolnoséci, ktérzy wykazuja znaczny stopien demoralizacji lub zachodzi
zagrozenie ponowienia przez nich czynu o znacznej spolecznej szkodliwosci, kierowani sg do
zaktadow o wzmocnionych warunkach zabezpieczenia, osoby pozbawione wolnosci, ktore
dokonaty czynu zwigzanego z zaburzeniem preferencji seksualnych za$§ umieszczani sg w

odpowiednim zaktadzie psychiatrycznym ze wzgledu na taki rodzaj zaburzen*?,

MK Szczechowicz, Przyczyny niepoczytalnosci i umieszczenie w zakladzie psychiatrycznym sprawcy $mierci
cztowieka, wyd. Volumina, Szczecin 2015, s. 181.

2 Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 2 grudnia 2004 r. w sprawie wykazu zaktadow psychiatrycznych i
zakltadow leczenia odwykowego przeznaczonych do wykonywania obserwacji oraz sposobu finansowania
obserwacji, a takze warunkow zabezpieczenia zaktadow dla osob pozbawionych wolnosci (Dz.U. 2004 nr 269
poz. 2679).
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Samo przyjecie oskarzonego do szpitala psychiatrycznego celem wykonania obserwacji
sagdowo-psychiatrycznej odbywa si¢ na mocy postanowienia sgdu, nie za§ zgodnie z zapisami
ustawy o ochronie zdrowia psychicznego. W przypadku zaistnienia potrzeby przedtuzenia
okresu obserwacji, do sadu z odpowiednim wnioskiem zwraca si¢ zaktad, w ktorym przebywa
sprawca. W przypadku zakonczenia badan, ktorych przeprowadzenie warunkowato potrzebe
zarzadzenia obserwacji, to juz biegli informuja o danym fakcie sad oraz - w miar¢ mozliwos$ci
— prokuratora prowadzacego sprawe “*. Sam fakt, iz w stosunku do podejrzanego lub
oskarzonego zastosowano obserwacj¢ psychiatryczng, nie moze by¢ podstawag do uznania, iz
dziatat on w stanie zniesione;j poczytalnoéci4l4.

Majac na uwadze obecnie obowigzujace regulacje dotyczace umieszczenia oskarzonego
(podejrzanego) w zakladzie leczniczym na potrzeby wykonania obserwacji sadowo-
psychiatrycznej podkreslenia wymaga fakt, iz postanowienie wydawane przez sad w tym
zakresie powinno by¢ ostateczno$cig, a nadto wniosek, ktory zglaszaja biegli psychiatrzy co
do koniecznos$ci przeprowadzenia obserwacji, winien by¢ umotywowany w taki sposob, by
bez watpliwosci organ procesowy nabrat przekonania, iz badania ambulatoryjne w danej

Sprawie nie beda wystarczajace.
§3. Diagnozowanie zaburzen osobowosci

1. Metody psychologiczne wykorzystywane w badaniach zaburzen osobowosci

Osobowos¢ jest, ogdlnie rzecz biorgc, dynamiczng struktura, ktora jest rezultatem
oddziatywania czynnikow wrodzonych, zewngtrznych i §rodowiskowych, a takze rozwoju
osobistego. Jej czgsci sktadowe takie jak sfera popedowo emocjonalna, temperament i
charakter powodujg, ze kazdy cztowiek ma indywidualny sposob zaspokajania swoich
potrzeb, odmienng skal¢ wartosci 1 relacje ze S$rodowiskiem. Wigkszo$¢ osobowosci
zaburzonych cechuje brak uchwytnej etiologii i wystgpowanie zaburzen we wczesnych
etapach zycia cztowieka, ktore nastgpnie utrzymujg si¢ (wowczas domniemywa si¢ istnienie

5 W przypadku

czynnikéw genetycznych lub powstaltych w czasie zycia ptodowego)
charakteropatii, tj. organicznego zaburzenia osobowos$ci, wystagpienie zaburzenia zwigzane
jest z uszkodzeniem osrodkowego uktadu nerwowego, wazne zatem jest wowczas okreslenie,
jaka choroba lub uszkodzenie mézgu w jakiej jego cze$ci wywolala zaburzenie. Ze wzgledu

na powyzsze, metody stuzace wykryciu i ocenie zaburzen osobowosci powinny by¢ dobrane

3 p_Gatecki, K. Bobinska, K. Eichstaedt, Obserwacja sqdowo-psychiatryczna..., op. cit., s. 11-15.
4D Krakowiak, Sprawca niepoczytalny w procesie karnym, wyd. Uniwersytetu £odzkiego, Lodz 2018, s. 66.
45 . Przybysz, op. cit., s. 32.
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odpowiednio do osoby badanej, gdyz w zalezno$ci od typu badania, przez lekarza moga
zosta¢ stwierdzone inne okolicznosci lub cechy.

Istnienie bezposredniego zwigzku przyczynowego pomi¢dzy motywacja a aktualnym
stanem osobowosci (oraz statymi jej wiasciwosciami) powoduje, iz to wtasnie osobowos¢
staje si¢ istotnym wskaznikiem i kryterium ludzkiego zachowania. Zaburzenia osobowosci juz
od wielu lat sa laczone ze sktonnos$ciami przestepczymi i przybieraja postaé przejawoOw
niedojrzatosci w sferze mechanizméw regulacyjno-integracyjnych®*.

Testy psychologiczne majace na celu zbadanie osobowos$ci podzielone mogg by¢ na
testy, ktore dokonujg pomiaru procesow poznawczych (testy wlasciwosci poznawczych) oraz
na testy wlasciwosci afektywnych, ktore dokonuja szacowania poszczegdlnych cech
osobowosci. Do pierwszej grupy mozna zaliczy¢ testy zapamigtywania lub zdolnos$ci uczenia
si¢, do drugiej za$ kwestionariusze osobowo$ci, np. MMPI (Minnesota Multiphasic
Personality Inventory)**’.

Badanie psychologiczne stanowi uzupetienie diagnozy lekarskiej, a wykonywane jest
przy pomocy testdw psychologicznych. Wskaza¢ nalezy, iz zasadniczym narzedziem
pomocnym przy diagnozie tychze zaburzen sa testy, ktdre opisuja strukture osobowosci oraz
jej cechy 1 wymiary. Sposrdd najczesciej stosowanych wyrdzni¢ mozna Kwestionariusz
Osobowosci Eysencka lub Minnesota Multiphasic Personality Inventory (MMPI). Testy
psychoorganiczne, ktére maja na celu wykrycie przejawdéw uszkodzen w osrodkowym
uktadzie nerwowym, to na przyklad test pamigci figur Bentona lub test kopiowania figur
Bender. W celu wyodrebnienia cech psychopatycznych pomocne jest positkowanie si¢ lista
sktonnosci psychopatycznych PCL-R, cho¢ nie stanowi ona testu psychologicznwego
wypetnianego przez pacj enta®'®.

Kwestionariusz Osobowos$ci Eysencka przeznaczony jest do diagnozy sktonnosci
psychopatycznych. Kwestoinariusz MPI (Maudsley Personality Inventory) zawiera dwie
skale: ekstrawersji oraz neurotycznosci. H. J. Eysenck poddat si¢ probie wytlumaczenia
roznic indywidualnych w zakresie introwersji 1 ekstrawersji, przy zatozeniu, ze im wigkszy
stopien ekstrawersji, tym wigksze nasilenie cech psychopatycznych. Kwestionariusz ten bada
zatem nawet takie obszary jak preferencje estetyczne, poglady polityczne czy zachowania i

preferencje seksualne. Najnowsza wersja kwestionariusza opracowanego przez Eysencka i

M8 J K. Gierowski, Zaburzenia osobowosci sprawcy w opiniowaniu sqdowo-psychologicznym, Palestra 2000, nr
509-510, s. 63-74.

7L, Cierpiatkowska, Psychopatologia.. ., op. cit., s. 125.

418 A Daniszewska, N. Waszkiewicz, Poczytalnos¢ w zaburzeniach osobowosci..., 0p. Cit., s. 275.
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jego malzonke to EPQ (Eysenck Personality Questionaire) sktada si¢ z czterech skal:
neurotycznosci, ekstrawersji, klamstwa i psychotyzmu*™.

Skale Eysencka do pomiaru osobowosci u dorostych byly opracowywane i
udoskonalane przez okres prawie 50 lat. Jedna z konsekwencji tego procesu byt postepujacy
wzrost ich dlugosci. Wczesny kwestionariusz medyczny Maudsley (MMQ) zawiera 40
pozycji (Eysenck, 1952), Maudsley Personality Inventory (MPI) zawiera 48 pozycji (Eysenck,
1959), Eysenck Personality Inventory (EPI) zawiera 57 pozycji (Eysenck i Eysenck, 1964a)
Kwestionariusz Osobowosci Eysencka (EPO) zawiera 90 pozycji (Eysenck i Eysenck, 1975),
a Skorygowany kwestionariusz osobowos$ci Eysencka (EPQR) zawiera 100 pozycji (Eysenck,
Eysenck i Barrett, 1985). Ten wzrost dlugosci mozna wyjasni¢ wypracowaniem przez
praktykow zasady, ze wigksza dlugos¢ testu zwigksza niezawodnos¢. Istniejg jednak pewne
praktyczne wady w diugich testach. Glownym ograniczeniem wczesnych krotkich form byto
to, ze bazowaty one na oryginalnym dwuwymiarowym modelu osobowos$ci Eysencka, a nie
na trojwymiarowym modelu promowanym przez Kwestionariusz Osobowosci Eysencka i
Kwestionariusz Osobowosci zweryfikowanego Eysencka. Eysenck, Eysenck i Barrett (1985)
opracowali krotkg wersje Zrewidowanego Kwestionariusza Osobowosci Eysencka (EPQR-S)
do stosowania u dorostych. W tej formie cztery wskazniki ekstrawersji, neurotycznosci,
psychotycznosci 1 skali ktamstwa zawierajg po 12 pozycji. Zglaszaja rzetelnos¢ dla m¢zczyzn
i kobiet odpowiednio 0,84 i 0,80 dla neurotyzmu, 0,88 i 0,84 dla ekstrawersji 0,62 i 0,61 dla
psychotycznosci oraz 0,77 i 0,73 dla skali ktamstwa. EPQR-S jest obecnie szeroko
stosowany*?°.

Oryginalny Minnesota Multiphasic Personality Inventory (MMPI) zostat opublikowany
w 1940 r., a druga poprawiona wersja - MMPI-2 - zostata opublikowana w 1989 r. Jest to
najczesciej stosowany test psychometryczny do pomiaru psychopatologii dorostych na
$wiecie. MMPI-2 jest wykorzystywany w celu diagnostycznym zdrowia psychicznego,
uwarunkowan zdrowotnych i1 zatrudnienia. MMPI-2 zawiera 567 ,itemdéw”, za pomocg
ktorych dokonuje si¢ auto-raportu stanu psychicznego danej osoby. Posiada on dziewie¢ skal,
ktére oceniaja badanego pod katem klamstwa, defensywnos$ci, udawania przez badanych
dobrych lub postaw wobec innych, ale takze depresji, lgku, zespotu stresu pourazowego.
Kwestionariusz pomaga stwierdzi¢ i oceni¢ takze wystgpowanie pewnych konkretnych cech

osobowosci (i wobec tego wyodrebni¢ na przyktad psychopati¢) oraz ogdlnych cech

19 K Pospiszyl, Psychopatia, wyd. akademickie Zak, Warszawa 2000, s. 181.
20| J. Francis, C. A. Lewis, H. Ziebhertz, The short-form revised Eysenck personality Questionnaire (EPQ-S):
a German edition, Social Behavior and Personality, 34 (2), s. 197-204.
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osobowosci, takich jak gniew, somatyzacja, hipochondria, potencjal uzaleznienia, sita ego i
wiele innych*?.

Inng skalg, ktéra moze przyczyni¢ si¢ do stwierdzenia zaburzen osobowos$ci, w
szczegoOlnosci psychopatii lub socjopatii jest Kwestionariusz Toronto Empathy, ktory zostat
skonstruowany przez Sprenga, McKinnona, Mara i Levine'a. Stworzony zostat po to, aby
wykorzysta¢ miare samoopisowa, a nastepnie skutecznie i wiarygodnie oceni¢ empati¢ jako
proces emocjonalny, biorgc pod uwage trudno$¢ jednoznacznego ujecia tejze definicji i
wspolnej plaszczyzny miedzy réznymi pojeciami. Producenci TEQ postawili sobie za cel
stworzenie narzedzia oceny empatii jako centralnego procesu na najszerszym poziomie,
ktérego obecne metody samooceny nie sa w stanie osiggnaé z powodu ich wielkiej
heterogenicznos$ci. Dzigki eksploracyjnej analizie czynnikowej tworcy skali zidentyfikowali
grupe wysoce powigzanych pozycji z wielu miar, aby zbudowaé jednowymiarowy czynnik
empatii. Jego trafno$¢ konstrukcyjna zostata wykazana poprzez powiazanie z innymi miarami
empatii lub podobnymi koncepcjami, takimi jak wrazliwos$¢ interpersonalna i zrozumienie
spoteczne. TEQ byt rowniez stosowany w populacjach klinicznych oceniajacych empatyczna
odpowiedz dorostych z duza depresja i zespotem stresu pourazowego oraz u osob, ktore
doswiadczyly epizodow kryzysowych422.

Istniejg dwa elementy empatii, ktore rozrdzniajg wspotczesne badania — afektywny i
poznawczy (kognitywny). Cho¢ oba te elementy wydajg si¢ by¢ ze sobg powigzane i rownie
wazne z perspektywy osobowosci czlowieka, empatia afektywna opisuje reakcje emocjonalng
danej osoby na uczucia innego cztowieka, cho¢ niekoniecznie oznacza to, ze osoba taka
rozpoznaje przyczyny tychze emocji na swym poziomie intelektualnym. Empatia poznawcza
za$ odnosi si¢ do zrozumienia (poznawczej identyfikacji) stanu emocjonalnego drugiej osoby,

co nie oznacza rownoleglego wspdtodczuwania emocjonalnego 28

Empatia w ujeciu
kompetencji osobowej jest jednak czym$ wigcej niz tylko rozumieniem lub odczuwaniem
cudzych emocji — jest zdolnoscig do nawigzywania (ale takze) utrzymywania utworzonych
wiezi miedzyludzkich. Osobowo$¢ empatyczng rozpozna¢ mozna po dazeniu do wyczucia

59424

sytuacji, stabilnosci emocjonalnej i znajomosci swojego ,,ja” """ (co rOwniez przejawia si¢ w

umieje¢tnosci kategoryzowania i nazywania wlasnych emocji) — im wigkszy zatem poziom

2L M. Drayton, The Minnesota Multiphasic Personality Inventory-2 (MMPI-2), Occupational Medicine, Volume
59, Issue 2, 1 March 2009, s. 135-136.

22 N, Kourmousi, E. Amanaki, C. Tzavara, K. Merakou, A. Barbouni, V. Koutras, The Toronto Empathy
Quetionnaire: Reliability and Validity in a Nationwide Sample of Greek Teachers, Social Sciences. 2017; 6(2), s.
62-76.

#28 N. Kourmousi, E. Amanaki, C. Tzavara, K. Merakou, A. Barbouni, V. Koutras, op. cit., 5. 62-76.

#24 7. Uchnast, Empatia osobowa: metoda pomiaru, Przeglad Psychologiczny, 2001, tom 44, Nr 2, s. 189-207.
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empatii osobowej, tym mniejsze ryzyko wystgpienia u danej jednostki zachowan
agresywnych lub przestgpczych in genere. Empatia — zwykle definiowana jako cecha
afektywna — jest uwazana za niezwykle wazng w $wietle wielu dziedzin nauki, nie tylko
psychologii. Sam stan wystgpowania empatii oraz jej nabycie sg uznawane przez badaczy za
niezb¢dne elementy prawidtowego rozwoju moralnego i1 niejednokrotnie wykazywali oni
empiryczne relacje pomiedzy wieloma formami zachowan prospotecznych a empatia*®.

Ze wzgledu na powyzsze, uzasadnionym narze¢dziem badawczym wykorzystywanym do
oceny poziomu empatii jest skala BES-A (The Basic Empathy Scale in Adults). Skala
Podstawowej Empatii (BES) jest narzedziem, ktore zostato wykorzystane do oceny empatii
wsrod mtodych ludzi i mlodziezy na podstawie powyzej opisanej dwusktadnikowej koncepcji
(Jolliffe 1 Farrington, 2006). Ostatnie badania empatii doprowadzity do tego, ze zdefiniowano
ja jako oparta na 3 komponentach, a mianowicie na zarazeniu emocjonalnym, roztgczeniu
(rozszczepieniu) emocjonalnym 1 empatii poznawczej. Celem tego badania byto
zatwierdzenie podstawowej empatii u dorostych i poréwnanie ré6znych koncepcji empatii.
Kwestionariusz sktada si¢ z 20 pytan o modelu odpowiedzi skonstruowanym w skali Likerta
(stanowczo si¢ zgadzam, stanowczo si¢ nie zgadzam, ani si¢ zgadzam ani si¢ nie zgadzam,
nieco si¢ nie zgadzam, zdecydowanie si¢ nie zgadzam). BES-A dostarcza krotkiej oceny
funkcjonowania empatycznego u nastolatkéw 1 dorostych. Struktura trdjczynnikowa (tj.
zastlona emocjonalna, rozlgczenie emocjonalne 1 empatia poznawcza) stanowi nowsza
perspektywe funkcjonalnych 1 dysfunkcyjnych sktadnikow procesow empatii 1 reakcji

zarowno u dorostych, jak i u nastolatkow*?°

. Konieczne beda dalsze badania w celu lepszego
zrozumienia uzytecznosci BES-A w roznych kontekstach, jednak juz dzis BES-A stanowi
doskonate narzgdzie do pomiaru poziomu empatii, ktore wraz z innymi kwestionariuszami
pozwala na diagnoze zaburzen osobowosci.

Aby wyodrebni¢ u badanego cechy psychopatyczne, Robert D. Hare stworzyt Skale
Obserwacyjng Sktonnosci Psychopatycznych, w skrocie nazywang PCL-R. Glownym
bodZcem, ktory sklonil uczonego do wykreowania takiej skali, bylo zbyt jednostronne
spojrzenie na zaburzenia psychopatyczne, ktore w DSM-III ktadly nacisk jedynie na cze$¢

psychopatycznego obrazu — antysocjalno$¢. Jednak dwa podstawowe czynniki, ktore

pozwalaja stwierdzi¢, ze badacz ma do czynienia jednostka psychopatyczna, to wiasnie chtod

*25 D, Jolliffe, D.P. Farrington, Development and validation of the Basic Empathy Scale, Journal of Adolescence,
2009, nr 29, s. 589-611.

26 A Carre, N. Stefaniak, F. D’ Ambrosio, L. Bensalah, C. Besche-Richard, The Basic Empathy Scale in Adults
(BES-A): Factor Structure of a Revised Form, Psychological Assessment, 2013, vol. 25, nr 3, s. 679-691.
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emocjonalny 1 antysocjalnoé<'3427. Mimo pierwotnego pogladu R. Hare'a, ze psychopati¢
warunkuje wynik powyzej 20 punktow uzyskanych w skali, istnialo nastepnie wiele
rozbieznosci w zakresie analizy wynikow*?®. Skala Sklonnosci Psychopatycznych autorstwa

R. Hare’a niestety nie jest standaryzowana i walidowana w Polsce.

2. Dodatkowe metody diagnostyczne osobowosci zaburzonej

Diagnoza zaburzen osobowos$ci wraz z postepem techniki i nauki coraz czgsciej
wykorzystuje badania neuroobrazowe oraz neurofizjologiczne, ktore dostarczaja badaczom
informacji o funkcjonowaniu uktadu nerwowego cztowieka oraz o zrddtach pochodzenia
zaburzen. Badania neuroobrazujace stuza ocenie zmian zachodzacych w morfologii tkanki
moézgowe] — w wielu bowiem zaburzeniach obserwuje si¢ zmiany w budowie mozgu, w
szczegoblnosci w zaburzeniach na tle organicznym, gdzie uszkodzona lub nieprawidlowa jest
struktura moézgu. Badaniem shuzacym uwidocznieniu uszkodzen struktury kostnej jest
rentgenowskie zdjgcie przegladowe. Ta wykorzystywana i uzyteczna w psychopatologii
metoda pozwala na stwierdzenie pgknig¢ czaszki, ktore prowadzac do urazu moga by¢
nierzadko zrédlem powstania zaburzen psychicznych. Patologiczne zmiany w postaci
odksztalconego siodta tureckiego, rozroscie przysadki czy podwyzszonego -ci$nienia
sroédczaszkowego sg takze wykrywalne za pomoca tego rodzaju badania*?,

Promienie rentgenowskie wykorzystywane sg takze w inny sposob, tj. na przyktad w
arteriografii (ktéra pomaga w uwidocznieniu naczyn krwiono$nych w moézgu i w drodze do
niego przy zastosowaniu odpowiednich barwnikow) lub w osiowej tomografii komputerowe;.
Osiowa tomografia komputerowa ma bardzo szerokie zastosowanie, w szczeg6lnosci przez
wzglad na fakt, iz wskutek przeprowadzonego badania uzyskuje si¢ przekrojowe zdjgcia
warstw m(’)zgu43°. To badanie neuroobrazujace cieszy si¢ najwigksza popularnoscig wsrod
diagnostow, gdyz otrzymywane warstwowe zdjecia mézgu (przekroje wykonywane sg w
zadanej grubo$ci) umozliwiaja dostrzezenie patologicznych mas w moézgu, zanikéw
korowych czy tez pozwalaja na stwierdzenie objgtosci poszczegdlnych struktur. Poprzez
zmienng pochtanialno$§¢ promieniowania przez obszary o rdéznej gestosci (w przypadku

wystepujacej patologii danego obszaru moézgu, jego struktura rézni¢ si¢ bedzie od obszaru

427 A, Daniszewska, N. Waszkiewicz, Poczytalnos¢ w zaburzeniach osobowosci..., s. 274.

“28 K . Pospiszyl, Psychopatia..., s. 173

%29 J. Heitzman, M. Furgat, M. Pilecki, Etiologia, patogeneza i epidemiologia zaburzen psychicznych [w:] J.
Heitzman [red.], Psychiatria. Podrecznik dla studiow medycznych, Wydawnictwo Lekarstwie PZWL, Warszawa
2007, s. 30-31.

0 L. Cierpiatkowska, Psychopatologia..., op. cit., s. 127.
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niepatologicznego), otrzymywany obraz zawiera w sobie rézne stopnie zaczernienia, co
wprost sygnalizuje diagnostom, czy w strukturze mézgowej zachodza nieprawidtowosci®®.

Tomografia pojedynczego fotonu (tzw. SPECT — ang. single photon emission
tomography) polega na zastosowaniu radioizotopow, ktére emitujg promienie gamma, a przez
to pomaga stwierdzi¢ prawidlowos¢ przeplywu krwi 1 rozmieszczenia receptorow
moézgowych. Metoda SPECT dobrze sprawdza si¢ w diagnozowaniu choroby niedokrwienne;j
moézgu, choréb uktadowych tkanki lacznej, czy tez po urazach, zatruciach, zaburzeniach
otgpiennych, czy wreszcie w zaburzeniach Igkowych, depresyjnych 1 obsesyjno-
kompulsywnych (zaburzenia odzywiania charakteryzuje zmniejszony przeptyw mézgowy w
okolicy skroniowej, ciemieniowej i potylicznej, w depresji — okolicy czotowej i
przedczolowej, a w zaburzeniach lekowych zmniejszony przeplyw zachodzi w obszarze
uktadu limbicznego).

Tomografia typu PET-CT (positron emission tomography - pozytronowa tomografia
emisyjna) skupia si¢ na emisji promieniowania gamma. Jest to metoda najbardziej precyzyjna,
pozwalajaca na wykrycie nieprawidlowosci w znacznie szerszym wymiarze, anizeli badanie
SPECT **?. PET-CT ujawnia metaboliczne zmiany w moézgu 1 pozwala na uzyskanie
statycznego jego obrazu. Objawy, przy ktérych wystapieniu wskazane jest wykonanie
tomografii komputerowej lub rezonansu magnetycznego. to istotne nieprawidlowosci w
zapisie EEG, nagla zmiana osobowosci, zaburzenia po urazach glowy, nagle pogorszenie
funkcji poznawczych lub otgpienia o niejasnej etiologii 1 nietypowym przebiegu klinicznym.

Wspomniane badanie rezonansem magnetycznym (MR, MRI, NMR - nuclear
magnetic resonance, magnetic resonance imaging) polega na umieszczeniu badanego w
aparaturze wytwarzajacej silne pole magnetyczne, co skutkuje mozliwoscig zaobserwowania
ruchéow wzbudzonych protonéw wodoru oraz oddawania przez nie energii, rejestrowanej
przez detektory MR. W psychiatrii metoda ta znajduje szerokie zastosowanie z uwagi na
mozliwo$¢ wykrycia dzigki niej zmian w pniu mozgu, mozdzku czy istocie biatej. Pozwala
ona ponadto na ocene anatomii struktur podkorowych oraz hipokampu (plata skroniowego)*®.

MRI jest badaniem uszczegélawiajacym w stosunku do tomografii komputerowej lub

#31 J. Heitzman, M. Furgat, M. Pilecki, Etiologia, patogeneza i epidemiologia zaburze..., op. cit., s. 31.

2 A. Bana$, P. Lass, B. Brockhuis, Ocena mézgowego przeplywu krwi u pacjentéw z zaburzeniami odzywiania,
nerwicowymi i depresyjnymi, Psychiatria Polska 2009, tom XLIII, nr 3, s. 329-340.

3 ). Jaracz, Badania neuroobrazowe w psychiatrii [w:] J. Rybakowski, S. Puzynski, J. Wciérka (red.)
Psychiatria. Podstawy psychiatrii Tom 1, wyd. Edra Urban&Partner, Wroctaw 2010, s. 509.
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stosowanym w przypadku, gdy mimo braku zmian ujawnionych w toku badania TK wcigz
istnieja podstawy do stwierdzenia zmian organicznych w mozgu*®,

Rezonans funkcjonalny (fMRI — functional magnetic resonance imaging) — w swej
istocie zblizony do podstawowego badania rezonansowego — pozwala na lokalizacj¢ obszaru
moézgu, ktory aktywuje sie w czasie wykonywania okre$lonych czynno$ci. Zaleznie od
metody technika ta umozliwia wskazanie osrodkéw, ktoére odpowiedzialne s za czucie, ruch,
mowe 1 wyzsze funkcje poznawcze. Obserwowane zjawisko wzrostu lokalnego przeptywu
krwi przez aktywowany obszar (blood oxygen level dependent) wigze si¢ ze wzrostem
poziomu oksyhemoglobiny. Badanie fMRI przeprowadza si¢ w ten sposob, iz badany
wielokrotnie poddawany jest skanowaniu w warunkach statycznych (kontrolnych), a
nastgpnie badany jest w czasie wykonywania poszczegdlnych czynno$ci. Réznice w
aktywnos$ci danych obszaréw moézgu daja podstawe do wielu wnioskéw o stanie zdrowia
badanego*®®.

Diagnostyka psychiatryczna czerpie korzysci rowniez z mozliwosci przeprowadzania
badan neurofizjologicznych, ktére skupiajg si¢ na czynnosci bioelektrycznej mézgu oraz
zmianach tejze aktywno$ci elektrycznej. Badaniem tego rodzaju jest badanie
elektroencefalograficzne (EEG - electroencephalography), rejestrujace biopotencjaty na
powierzchni glowy badanego. Elektrody umieszczane na skorze glowy dokonujg zapisu
sygnatu, ktory pozwala na wykrycie nagltych wyladowan w grupach komorek moézgowych. Na
podstawie wynikow uzyskanych z badania elektroencefalogramem stwierdzi¢ mozna ogniska
zapalne znajdujace si¢ w mozgu i encefalopati¢436. Za pomocy elektroencefalogramu jak
dotad wykazano pewne anomalie w zakresie wolnych fal i przewodnictwa skornego u 0sob
prezentujacych osobowos¢ psychopatyczng (wykazywali oni zwigkszong ilo$¢ wolnych fal).
Metoda QEEG, tj. ilosciowy elektroencefalogram, dygitalizuje elektryczne sygnaty mézgowe,
a nastgpnie dokonuje ich oceny i analizy za pomocg obliczen. Tak przeprowadzone badania
31 wigznidbw o osobowosci psychopatycznej (w zestawieniu z 27 wig¢zniami o osobowosci
prawidtowej) wykazaty, ze psychopaci oddalaja si¢ od $redniego poziomu aktywnosci, jak u
0sOb o osobowosci prawidtowej, w lewym obszarze ciemieniowo-skroniowym. Nadmiar
powolnych fal jest zwigzany z niedojrzalo$cia mdzgu, co moze ttumaczy¢ stata potrzebe

stymulacji psychopatow, aby poprawi¢ aktywacje mozgu®’. Ogolnie rzecz biorac, aktywnosé

#%4 J. Heitzman, M. Furgat, M. Pilecki, Etiologia, patogeneza i epidemiologia zaburzer..., s. 32.

% . Witkowski, Neuroobrazowanie w psychiatrii, Psychiatria Po Dyplomie 2012, tom 9, nr 5, s. 51-57.

%% J. Heitzman, M. Furgat, M. Pilecki, Etiologia, patogeneza i epidemiologia zaburzer..., op. Cit., s. 32.

7 0. Ortega-Noriega, M.L. Perez-Lopez, F. Ostrosky-Shejet, Quantitative Electroencephalogram and
psychopathy. A case study report, Revista Medica del Hospital General de Mexico 2015, 78 (1), s. 43-46.
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fal Alfa ma odzwierciedla¢ stan relaksu i odpoczynku, a z uwagi na powigzanie platow
skroniowych z procesami emocjonalnymi, badanie EEG lub QEEG przydatne jest w
badaniach zaburzen osobowosci*®,

Warto w tym miejscu réwniez wspomnie¢ o badaniach skoncentrowanych na
aktywnos$ci elektrodermalnej (electrodermal activity — EDA) — skupiona jest ona na
czynno$ciach gruczotéw potowych. Aktywno$¢ elektrodermalna moze by¢ wigc doskonatym
wskaznikiem stresu. W celu oceny czestotliwosci pracy serca i przewodnictwa skornego w
populacjach psychopatycznych naukowcy zwykle stosowali bodZzce zwigzane ze strachem.
Ogolnie rzecz bioraC ujawnity one, ze zwigkszone poszukiwanie stymulacji, nieustraszonos¢,
odhamowanie i1 zwigzane z nimi zachowania aspoleczne i przestepcze konsekwentnie wydaja

. , . . . 4
si¢ by¢ oparte na niskim pobudzeniu autonomicznym®*®.

4% A, Daniszewska, N. Waszkiewicz, Poczytalnos¢ w zaburzeniach osobowosci..., . 274.
¥ E. Macdougall, Psychopathy, heart rate, and skin conductance in adolescent offenders, Department of
Psychology in the Graduate School of The University of Alabama, 2016, s. 3.
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Rozdzial V
Klasyfikacja wybranych zaburzen osobowosci

§1. Wprowadzenie do zaburzen osobowosci sensu largo

1. Koncepcja osobowosci i osobowosci zaburzonej w znaczeniu psychologicznym

,Osobowos¢” jest koncepcja, ktora zostata opracowana, by uwzgledniac¢ spdjnos¢ cech
behawioralnych 1 stylow zachowania w réznych sytuacjach srodowiskowych. Podobnie jak
inne pojecia na gruncie psychologii zostala ona zdefiniowana dotychczas na wiele r6znych
sposobdw, nie osiggajac tym samym jednej uniwersalnej i w peitni akceptowanej przez
wszystkich badaczy wersji. Ludzie jako jednostki moga by¢ opisywani zarowno w z punktu
widzenia ich cech fizycznych (takich jak budowa ciata, jego ksztalt i ogolny wyglad), pozycji
w spoleczenstwie, ale takze w rozumieniu atrybutow psychologicznych, jakimi sg postawy i
zachowania — wowczas tworzy si¢ opis ich osobowosci*®.

Odpowiedz na pytanie ,,czym jest osobowos$¢” wydaje si¢ by¢ prosta, jednak pojecie
to jako idea ma juz wiele tysiecy lat. Historycznie stowo osobowos¢ (personality) pochodzi
od greckiego terminu persona, pierwotnie reprezentujagcego maske teatralng uzywang przez
profesjonalnych aktoréw. Persona jako maska przyjmowana przez aktora sugerowata pozor
wygladu, czyli posiadanie innych cech anizeli te, ktore faktycznie charakteryzowaty osobe za
maska. Z czasem pojgcie persona utracito swoje konotacje z teatralnym ztudzeniem i zaczgto
przedstawia¢ nie maske, lecz prawdziwg osobe wraz z jej ujawnianymi na zewnatrz cechami 1
postawami. Tak wigc poprzez histori¢ znaczenie terminu persona ewoluowato z iluzji
zewnetrzne] do rzeczywisto$ci widzianej powierzchniowo 1 ostatecznie na skryte,
nieprzejrzyste cechy wewnetrzne***. To ostatnie znaczenie stowa persona jest najblizsze
obecnemu uzyciu terminu osobowos¢, ktora dzisiaj postrzegana jest jako wzorzec gleboko
zakorzenionych cech psychicznych, ktore w duzej mierze sg nieSwiadome i nietatwo ulegaja
zmianie. Ow cechy wyrazaja si¢ automatycznie w niemal kazdym aspekcie ludzkiego
funkcjonowania, poniewaz wylaniaja si¢ ze skomplikowanej 1 wielowymiarowe;j
dyspozycyjnosci biologicznej oraz doswiadczen empirycznych, wyrazajac ostatecznie
indywidualny charakter postrzegania, odczuwania, myslenia, zachowania i radzenia sobie z

problemami Zycia codziennego.

“0 E M. Coles, op. cit., s. 148.
“1 T Millon, R.D.Davis, Disorders of Personality. DSM-1V and Beyond, wyd. John Wiley&Sons, Nowy Jork
1996, s. 5.
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Osobowo$¢ odnosi si¢ do indywidualnych réznic w charakterystycznych wzorach
myslenia, odczuwania i zachowan. Badanie osobowosci koncentrowa¢ si¢ powinno zatem na
dwoch szerokich obszarach: jednym z nich jest zrozumienie indywidualnych roznic w
poszczegbdlnych cechach osobowosci (takich jak towarzyskos¢ i drazliwos¢), drugim za$ jest
zrozumienie, w jaki sposob poszczegdlne czgsci osobowosci danej osoby spotykaja si¢ jako
catosc*®,

Proby nieformalnej oceny osobowosci mozna przesledzi¢ od odlegtych czaséw. Wraz z
pojawieniem si¢ i rozwojem psychologii klinicznej podjeto wysitki, aby stworzy¢ wiarygodne
1 miarodajne pomiary osobowosci w psychopatologii, ktére moglyby by¢ stosowane w
réznych kontekstach. Istnieje wiele narzedzi oceny dostgpnych dla klinicystow, z ktérych
wigkszos¢ wykorzystuje format projekcyjny lub metode samoopisows. Indywidualne
narzedzia oceny majg specyficzne wytyczne dotyczace oceniania i interpretacji, aby pomaoc
lekarzom w podejmowaniu trafnych decyzji w oparciu o odpowiedzi osoby badanej. Srodki te
sa stale dostosowywane w celu odzwierciedlenia obecnej konceptualizacji osobowosci i
psychopatologii oraz najnowszych technologii. Dodatkowo metody stosowane w pomiarze
poszczegbdlnych cech osobowosci sg dostosowywane 1 zatwierdzane do uzycia w réznych
konfiguracjach na zréznicowanej grupie badawczej. Ocena osobowosci jest dynamicznym
procesem, ktory mozna wykorzysta¢ do doktadnego scharakteryzowania osoby badanej oraz
do pomocy w podejmowaniu decyzji klinicznych i planowaniu.

Ogolnie rzecz biorac, termin ,,0s0bowos¢” (W znaczeniu uzytecznym psychologom i
psychiatrom, a takze badaczom innych specjalno$ci) odnosi si¢ do pewnego rodzaju
stabilnych, zarowno psychicznych jak 1 behawioralnych wtasciwosci danego czlowieka, a
takze jego swiatopogladu 1 zachowan, ktore wlasciwie pozostaja niezmienne niezaleznie od
sytuacji***.

Polska literatura przedmiotu mimo uptywu wielu lat wcigz przyjmuje zastosowanie
kryteriow przedstawionych przez T. Bilikiewicza, poniewaz uwzgledniaja one zmiany

osobowosci 1 jej proces ksztattowania si¢444. Cytujac za Jerzym Przybyszem, ,,osobowos¢ to

#2 A, Kazdin, Encyclopedia of Psychology, wyd. American Psychology Association, Waszyngton 2000.

*3 M.E.P. Seligman, E.F. Walker, D.L. Rosenhan, Psychopatologia..., op. cit., s. 399.

444 W podmiotowym ogladzie czlowiek wigze zawartosé i jednostkowosé swojego organizmu z wlasng jazniq. W
oglgdzie przedmiotowym, a wigc na podstawie znajomosci cztowieka wytwarzamy sobie o jego osobie ztoZone
wyobrazenie, na ktore sktada sie nie tylko wyglagd jego ciala, ale i tzw. sylwetka psychologiczna cztowieka. (...)
Osobowosé czlowieka rozwija sig od zarania osobniczego bytu. I czlowiek sam, i jego otoczenie pamigtajq
dziejowy rozwoj tej osobowosci, pamietajg, jakim ulegala przeksztatceniom. Czlowiek zachowuje poczucie i
pewnos¢ swojej historycznej cigglosci w czasie, swojej tozsamosci z sobq z uplywem czasu, lecz rownoczesnie
wie, Ze jego osobowosS¢ zmieniala sig stopniowo lub skokami. Zmiany te w prawidlowych warunkach mozna
stwierdzi¢ dopiero wowczas, gdy porowna sig odlegle od siebie w czasie przekroje danej osobowosci. Ten sam
cztowiek jako dziecko, jako mlodzieniec, jako mezczyzna dojrzaly, jako starzec jest wprawdzie identyczny z sobg,
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dynamiczna Struktura bedgca rezultatem czynnikow wrodzonych, rozwoju osobniczego i
oddziatywan srodowiskowych, a stanowigca zespot psychofizycznych sktadowych: sfery
popedowo-emocjonalnej, temperamentu i charakteru, wyznaczajgcych jednostce wtasciwy jej,
indywidualny sposéb zaspakajania wlasnych potrzeb, relacji ze srodowiskiem i skale
wartosci™*®.

,»Osobowo0s¢” zdaniem Arthura Rebera nie jest terminem spdjnym i prostym do
wyjasnienia, stad dobrym rozwigzaniem jest odniesienie go do znanych z historii ogdlnych
kierunkéw ujmujacych to pojecie. Migdzy innymi zaleca Reber postuzenie si¢ najstarsza
teorig Hipokratesa, ktory wyodrebnil cztery typy temperamentu cztowieka: choleryka,
sangwinika, melancholika i flegmatyka. Kazdy z powyzszych typoéw charakteryzuje sig¢
rownowaga pewnych podstawowych elementéw. Teoria ta zostala opisana petniej przez W.
Sheldona, ktory odniost typy budowy cial ludzkich do odpowiadajacych im rodzajow
osobowosci (dzielac jednostki na typ ektomorficzny, mezomorficzny oraz endomorficzny).
Niemniej jednak wszelkie teorie odnoszace si¢ do osobowosci cztowieka majg jeden wspolny
mianownik — twierdzenie, iz ,,osobowos¢ danego czlowieka jest zbiorem cech lub
charakterystycznych sposobow zachowania, myslenia, odczuwania, reagowania itd. 448

Na osobowo$¢ ma wpltyw wiele czynnikow, z ktérymi cztowiek ma kontakt od
urodzenia — w pierwszych miesigcach i latach zycia decyduje zachowanie si¢ matki, nastgpnie
juz zar6wno matki jak 1 ojca. W pdZniejszym okresie znaczng role odgrywaja rowiesnicy, inni
dorosli oraz rodzenstwo, a nawet przedmioty. Okres pokwitania, wigzany z rozchwianiem
emocjonalnym, ma swoje podwaliny w ksztatltowaniu osobowosci przede wszystkim z uwagi
na wplyw gruczoléw hormonalnych, dopiero zatem w kolejnym okresie (cztowiek jest
wowczas nazywany przez psychologéw jako mtodociany) osobowos$¢ ludzka stopniowo
osigga dojrzalo$¢ emocjonalng. Wedlug zwolennikow innej teorii osobowos¢ ludzka
ksztattuje si¢ w czterech etapach — wezesnym (do 21. roku zycia), okres pdzny (od 21 do 30

r.z.), okres dojrzatosci (miedzy 30. a 50. rokiem zycia) oraz okres schytkowy, ktory ma

miejsce po osiggnieciu piecdziesigtego roku zycia. Nie ulega watpliwosci jednak, iz

posiada jednak w rozmaitych okresach zycia rozng osobowos¢. (...) Na rozwdj i strukture osobowosci ma wplyw
nie tylko otoczenie, ale w niemalym stopniu i czlowiek sam. Wplywy wychowawcze dzialajq na czlowieka
glownie w ten sposob, iz oczom jego ukazujq pewien ideat osobowosci, ktérego osiggniecie powinno by¢ celem
dgzen” za: T. Bilikiewicz, Psychiatria kliniczna, Warszawa 1960, s. 148.

3 J. Przybysz, op. cit., s. 165.

8 AS. Reber, Stownik psychologii, wyd. Naukowe Scholar, Warszawa 2002.
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szkodliwe czynniki wystepujace w dziecinstwie nierzadko majg negatywny wplyw na
osobowos$¢ danego cztowicka w jego dorostym zyciu®?’.

Widoczny w Stanach Zjednoczonych byt takze poglad psychologéw zorientowanych
psychoanalitycznie, ktorzy twierdzili, iz osobowos$¢ czlowieka istnieje juz od chwili
urodzenia, gdy dziecko w sposdb wyrazny zaznacza swoje ,ja’ i w sposob $§wiadomy
przezywa wszystko, co je otacza*®.

Cechy osobowosci sg trwatymi wzorcami postrzegania, odnoszacymi si¢ do srodowiska
1 samego siebie, ktore sg eksponowane w szerokim zakresie kontekstow spotecznych i
osobistych. Wtedy, gdy cechy osobowosci sg nieelastyczne i nieprzystosowawcze, gdy
powoduja uposledzenie funkcjonalne lub subiektywne cierpienie, stanowig one zaburzenie
osobowosci. Istotng cechg zaburzenia osobowosci jest trwaly wzor wewnetrznego
doswiadczenia i zachowania, ktory odbiega znacznie od kultury danej osoby i przejawia si¢ w
co najmniej dwoch z nastepujacych obszaréw: poznaniu, afektywnos$ci, funkcjonowaniu
interpersonalnym Iub kontrolg impulsow (kryterium A). Ten trwaly wzorzec jest
nieelastyczny i wszechobecny w szerokim zakresie sytuacji osobistych i spotecznych
(kryterium B) 1 prowadzi do klinicznie znacznego rozpadu lub uposledzenia w spotecznych,
zawodowych lub innych waznych obszarach funkcjonowania (kryterium C). Wzor ten jest
stabilny 1 mozna go przesledzi¢ przynajmniej do okresu dojrzewania lub wczesnej dorostosci
(kryterium D). Wzorzec nie moze by¢ w jasny sposob wyjasniony jako przejaw lub
konsekwencja zaburzenia psychicznego (kryterium E) 1 nie mozna go przypisaé
fizjologicznym skutkom dziatania okreslonych substancji (kryterium F). Rozpoznanie
zaburzen osobowos$ci wymaga oceny dlugofalowych wzorcéw funkcjonowania jednostki, a
poszczegbdlne cechy osobowosci muszg by¢ widoczne we wczesnej dorostosci**.

Zaburzona osobowos$¢ charakteryzuje si¢ staba zdolnoscia adaptacyjna, tendencja do
tworzenia i utrwalania problem6éw miast ich rozwiazywania; tendencja do rozwijania
objawdéw psychiatrycznych w sytuacjach stresujacych. Ograniczona zdolno$¢ adaptacyjna
moze ujawnia¢ si¢ w takim samym wzorcu zachowania danej osoby, niezaleznie od sytuacji,
w ktorej jednostka si¢ znajduje — wynika to z nieumiejetnosci radzenia sobie z oczekiwanymi
wzorcami zachowan, ktdre stawia spoteczenstwo lub konkretna sytuacja. Niejednokrotnie

sugerowano, ze zaburzenia osobowos$ci mozna postrzegac jako cze$¢ pewnego spektrum od

7 M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym, Wydawnictwo Prawnicze, Warszawa 1977,
s. 151-154.

“8 M. Chtopkiewicz, Osobowosé¢ dzieci i milodziezy. Rozwdj i patologia, wyd. Szkolne i Pedagogiczne,
Warszawa 1980, s. 118.

9 Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders DSM-V, American Psychiatric Association, wyd.
American Psychiatric Publishing, Waszyngton 2013, s. 647
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normalnosci do psychotyzmu. Przez pewien czas uwazano takze, ze Ow trwaly i
charakterystyczny zbior zaburzen cech osobowosci jest typowym zachowaniem, ktére osoba
wykorzystuje do radzenia sobie ze stresem*®.

Zdaniem M. Radochonskiego, gdy dokona si¢ analizy porownawczej definicji
osobowosci zaburzonej, mozna doj$¢ do wniosku, iz termin ten odnosi si¢ do wszelkich
szeroko rozumianych réznic w charakterze poszczegélnych jednostek, a te — jako czesci
sktadajace si¢ na obraz osobowos$ci — rysuja si¢ w réznicy myslenia, dziatania i odczuwania
emocji**.

Cho¢ z potocznego znaczenia stowa ,,0s0bowo$¢” moze wynikac, iz kazdy cztowiek ma
inny wzorzec zachowania, inny sposob odczuwania emocji i roznorodne sposoby postrzegania
rzeczywistosci, psychiatria — klasyfikujac poszczegdlne rodzaje osobowosci zaburzonych —

wychodzi naprzeciw tym ogdlnym, niedookreslonym stwierdzeniom.

2. Osobowos¢ zaburzona — rodzaje, istota i cechy charakterystyczne in genere

Zaburzenia osobowosci nie sg powszechnie zaliczane do terminu ,,choroby psychiczne;j”
lub ,,zaburzenia psychicznego”, poniewaz w ich obrazie nie ujawniaja si¢ objawy
charakterystyczne dla psychoz. Nietatwo jest takze okresli¢ ich moment poczatkowy oraz
przebieg, stad uwazane sg one za ,trwale odchylenia psychiczne o charakterze ilosciowym
zlokalizowane na pograniczu normy i patologii”452.

Zaburzenia osobowo$ci 1 zachowania spowodowane choroba, uszkodzeniem lub
dysfunkcjg mozgu znajduja swoje miejsce w Migdzynarodowe] Statystycznej Klasyfikacji
Choréb i1 Problemow Zdrowotnych ICD-10 pod kodem F.07 — obejmuja one zmiany
osobowosci, w ktorych zachowania moga by¢ rezydualne lub towarzyszace chorobie
uszkodzeniu lub dysfunkcji mézgu. ICD-10 wyrdznia w tym zakresie organiczne zaburzenie
osobowosci (F07.0), zespot po zapaleniu mozgu (F07.1), zespdt po wstrzasnieniu mozgu
(F07.2), inne organiczne zaburzenia osobowo$ci 1 zachowania spowodowane choroba,
uszkodzeniem lub dysfunkcja moézgu (F07.8) oraz nieokre§lone organiczne zaburzenia
osobowos$ci 1 zachowania spowodowane chorobg, uszkodzeniem lub dysfunkcja moézgu
(F07.9).

Ponadto, Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Choréb 1 Problemow

Zdrowotnych pod numerem F60 klasyfikuje specyficzne zaburzenia osobowosci, ktorymi sa

0 E M.Coles, op. cit., 5. 149
1 M. Radochonski, Osobowos¢ antyspoleczna, wyd. Uniwesrytetu Rzeszowskiego, Rzeszow 2009, s. 11.
#2 M. Radochonski, Osobowos¢ antyspoleczna. .., op. cit., s. 21.
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glebokie zaburzenia osobowosci i behawioralnych tendencji jednostki, ktore nie sq
bezposrednim nastgpstwem choroby, urazu czy innego uszkodzenia mozgu ani innego
zaburzenia psychicznego. Zazwyczaj obejmujq kilka wymiarow osobowosci, prawie zawsze
kojarzonych z odczuwaniem znacznej przykrosci osobistej i zerwaniem wiezi spotecznych.
Zaburzenia te pojawiajq sie juz w okresie dziecinstwa lub pokwitania i utrzymujq sie w wieku
dojrzatym. Sposrdd nich wyr6znia si¢ osobowos¢ paranoiczng (F60.0) — ktéra obejmuje takze
osobowo$¢ ekspansywno-paranoiczng, fanatyczng, pieniacza 1 sensytywno-paranoiczng;
osobowos$¢ schizoidalng (F60.1); dyssocjalng (F60.2); chwiejng emocjonalnie (F60.3) o
dwoch typach — impulsywnym i borderline (z pogranicza); histrioniczng (F60.4) obejmujaca
osobowos$¢ histeryczng i1 psychoinfantylng; anankastyczng (F60.5) wraz z osobowoscia
obsesyjng, kompulsywna i obsesyjno-kompulsywna; lekliwa/unikajaca (F60.6), osobowos¢
zalezng (F60.7) wraz z osobowoscia asteniczng, nieadekwatng, bierng i samoponizajaca si¢
oraz inne okreslone zaburzenia osobowos$ci, wsrdd ktorych wystgpuja:  osobowosé
ekscentryczna, ulegla, niedojrzata, narcystyczna, bierno-agresywna, psychoneurotyczna*>.

Kategoria zaburzen osobowosci przewiduje trzy wigzki zaburzen (clusters): wigzka A —
to zaburzenia osobowosci przejawiajace si¢ dziwacznos$cig 1 ekscentryczno$cia, czyli osobo-
wos¢ paranoiczna, schizotypowa i schizoidalna; wigzka B — zaburzenia, w ktérych jednostke
cechuje emocjonalnos$é, dramatycznos¢ i lekcewazenie konsekwencji, czyli zaburzenia
narcystyczne, borderline, histrioniczne i socjopatyczna; wigzka C — to zaburzenia osobowosci
charakteryzujace si¢ napigciem, lgkiem i1 przerazeniem (wyrdznia si¢ tu m.in. osobowos¢
unikajaca, bierno-zalezng). Nie znalazty si¢ w tej klasyfikacji nieokreslone zaburzenia
osobowosci NOS (not otherwise specified), poniewaz nie spetniajg one kryteriow zadnej w
wyzej wymienionych wigzek. Zdarza si¢ tak, gdy ma si¢ do czynienia z wigcej niz jednym
zaburzeniem osobowosci (zaburzeniem mieszanym). Jezeli wigec stwierdzone zostang takie
symptomy, ktére nie odpowiadaja zadnemu z wyodrebnionych typow, to jednostka taka
powinna by¢ zdiagnozowana jako not otherwise specified**.

Przyjmuje si¢, iz aby rozpozna¢ konkretne zaburzenie osobowosci, nalezy stwierdzi¢
obecno$¢ co najmniej trzech cech, ktore sktadaja si¢ na opis kliniczny. I tak osobowo$é

paranoiczng — pierwsza z typow osobowosci wiazki A — cechuje wszechobecna nieufnos¢ i

% Migdzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Chordb i Probleméw Zdrowotnych ICD-10, Tom |, wydanie
2008, Centrum Systemow Informacyjnych Ochrony Zdrowia, dostepne na stronie
https://www.csioz.gov.pl/fileadmin/user_upload/Wytyczne/statystyka/icd10tomi_56a8f5a554a18.pdf [data
dostepu: 3.01.2019 r.].

4 L. Cierpiatkowska, E. Soroko, Zaburzenia osobowosci w modelach medycznych i w psychologii réznic
indywidualnych [w:] L. Cierpiatkowska, E. Soroko (red.), Zaburzenia osobowosci. Problem diagnozy klinicznej,
Wydawnictwo Naukowe UAM, Poznan 2014, s. 15-33.
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podejrzliwo$¢ w stosunku do innych (podejrzenie, ze ich motywy sg interpretowane jako
wrogie nastawienie) poczawszy od wczesnej dorostosci 1 obecne w roznych kontekstach i
sytuacjach. Jednostka o osobowos$ci paranoicznej jest podejrzliwa i bez wystarczajacych
podstaw przyjmuje, ze inni jg wyzyskuja, krzywdza lub oszukujg. Jednostka taka jest
zaabsorbowana nieuzasadnionymi watpliwosciami co do lojalnosci przyjaciol i rodziny;
niechetnie zwierza si¢ innym z powodu wystepowania tychze nieuzasadnionych obaw. Osoba
0 paranoicznym zaburzeniu osobowoS$ci utrzymuje trwale urazy, przejawia natarczywe
domaganie si¢ wlasnych praw i realizowania swoich idei, miewa powtarzajace si¢ podejrzenia
co do wierno$ci seksualnej swojego partnera. Zaburzenie to nie wystepuje jedynie w
przebiegu schizofrenii, zaburzen depresyjnych dwubiegunowych z cechami psychotycznymi
lub innymi zaburzeniami psychotycznymi, mozna je takze przypisac fizjologicznym skutkom
innego stanu chorobowego. Szczegodlnie w odpowiedzi na stres osoby o paranoicznym
zaburzeniu osobowo$ci moga doswiadcza¢ bardzo krotkich epizodéow psychotycznych
(trwajacych od minut do godzin). W niektdrych przypadkach to zaburzenie moze pojawic si¢
jako przedchorobowy stan zaburzen urojeniowych lub schizofrenii. Ten typ osobowosci moze
rozwing¢ si¢ w znaczne zaburzenia depresyjne, a takze zwigksza ryzyko wystgpienia
agorafobii 1 zaburzen obsesyjno-kompulsywnych. Najcze$ciej wystepujagcymi  z
paranoidalnym zaburzeniem osobowoS$ci sg zaburzenia schizotypowe, schizoidalne,
narcystyczne, unikajace i borderline®®.

Osobowos¢ schizoidalna (F60.1) wigze si¢ z wzglednie trwatym wzorcem zachowania,
ktory polega na wycofaniu z relacji miedzy jednostka zaburzong a innymi ludZmi, a takze z
ograniczeniem ekspresji emocji — jednostka o takiej osobowos$ci nie odczuwa potrzeby ani
przyjemnosci z utrzymywania bliskich relacji z innymi (w tym rodzing), przejawia
samotniczy tryb zycia o niewielkim zainteresowaniu sferg seksualng, w tym takze nie osiaga
przyjemnosci z jakichkolwiek innych aktywnos$ci. Typ schizoidalny nie ma zatem przyjaciot
ani zaufanych osob, cechuje go chtéd emocjonalny 1 obojetnos¢ na pochwale lub krytyke ze
strony o0sob trzecich 46 Istota terapii w przypadku tego zaburzenia jest dazenie do
zmniejszenia izolacji jednostki i1 stworzenie mozliwo$ci na tworzenie blizszych relacji
interpersonalnych.

Osobowos¢ schizoidalng mozna odrézni¢ od zaburzen urojeniowych, schizofrenii i
zaburzen nastroju o cechach psychotycznych, poniewaz wszystkie powyzsze zaburzenia

charakteryzuja si¢ okresem trwalych objawoéw psychotycznych (np. urojen i halucynacji).

455 Diagnostic and Statistical Manual..., op. Cit., S. 649.
% M_.E.P. Seligman, E.F. Walker, D.L. Rosenhan, Psychopatologia..., op. Cit., s. 408.
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Aby moc postawi¢ diagnoze o wystapieniu osobowosci schizoidalnej, nalezy upewnic sie, iz
zaburzenie osobowos$ci wystapito przed objawami psychotycznymi, a takze ze zaburzenie to
utrzymuje si¢ w czasie remisji psychotyzmu. Osobowos¢ schizoidalng odréznia si¢ od zmiany
osobowosci ze wzgledu na ogdlny stan medyczny, gdzie okreslone cechy ujawniajg si¢ z
powodu bezposrednich skutkow stanu uktadu nerwowego.

Wszechobecne deficyty spoleczne i interpersonalne charakteryzujace si¢ ostrym
dyskomfortem 1 zmniejszong zdolnoscig do bliskich zwigzkéw, a takze zaburzeniami
poznawczymi lub percepcyjnymi z jednoczesnymi dziwactwami zachowan to cechy
charakterystyczne osobowosci schizotypowej, ostatniego z zaburzen wchodzacych do wigzki
A zgodnie z klasyfikacja DSM-V (301.22, wedhug klasyfikacji ICD-10 jest oznaczona kodem
F21). U jednostki zaburzonej wystepuja zaburzenia ksobne i odnoszace, dziwne przekonania,
tzw. ,,myslenie magiczne’, ktore nastepnie wplywaja na zachowanie danej osoby (wiara w
przesady, jasnowidzenie, telepatia, ,,sz0sty zmyst”, niezwykte doswiadczenia percepcyjne — w
tym iluzje cielesne). Mowa jest niejasna, poszlakowa, nierzadko metaforyczna i nadmierna, a
zachowanie lub wyglad — ekscentryczne. Brak bliskich przyjaciot i podejrzliwo$¢ tacza si¢ z
paranoicznymi lgkami, a jednostka czesto moze odczuwac, ze dzigki szczegdlnym jej mocom
wyczuwa zdarzenia lub czyta w myS$lach innych. Osoby o schizotypowym zaburzeniu
osobowosci doswiadczajg problemdw interpersonalnych, w szczegdlnosci w sytuacjach
niewygodnych 1 dlah nietypowych; cho¢ moga wyraza¢ niezadowolenie z powodu braku
intymnych relacji z innymi, ich zachowanie moze sugerowa¢ znacznie zmniejszone
poZa}danie458.

Zaburzenia osobowosci z wigzki B to zaburzenia zwigzane z przesadng 1 teatralng
ekspresja jednostki, z czgstymi wahaniami nastrojow. Jednostka dazy do zwrocenia na siebie
uwagi otoczenia, czesto wywolujac i angazujac si¢ w intensywne konflikty. W wigzce ,,.B”
wyroznia si¢ osobowos$¢: narcystyczna, z pogranicza (borderline), histrioniczng i
antyspo{ecznq“‘r’g.

Zaburzenie oznaczone w Miedzynarodowe] Klasyfikacji Chordb 1 Probleméow
Zdrowotnych kodem F60.2 (odpowiednik z DSM-V to kod 301.7) to antyspoleczne
zaburzenie osobowosci. Wszechobecny wzorzec lekcewazenia i tamania praw innych,

wystepujacy po 15. roku zycia obejmuje nieprzestrzeganie norm spotecznych w odniesieniu

7 termin stosowany przez klinicystow w odniesieniu do szerokiej gamy nienaukowych i czasami irracjonalnych
przekonan, opartych na domniemanej przyczynowo skutkowej relacji migdzy dwoma zdarzeniami, ktore
manifestuja si¢ objawowo u 0séb z pewnymi chorobami psychicznymi, takimi jak OCD i schizofrenia.

8 Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders DSM-V..., op. cit., s. 657.

9 3. Morrison, DSM-5 bez tajemnic. Praktyczny przewodnik dla klinicystéw, Wydawnictwo Uniwersytetu
Jagiellonskiego, Krakow 2016, s. 582-584.
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do zachowan zgodnych z prawem, podstgpnos¢, wykorzystywanie innych dla wilasnych
celow, impulsywnos$¢ i brak planowania z odpowiednim wyprzedzeniem to tylko niektére z
cech tego zaburzenia. Powtarzajace si¢ bojki lub awantury sg wynikiem drazliwosci i
agresywnosci, lekcewazenie bezpieczenstwa swojego lub innych prowadzi do
ogolnorozumiane] nieodpowiedzialnosci 1 zaniedbywania zobowigzan. W $rodowisku
badaczy tego rodzaju zaburzenia wielokrotnie przyjmuje si¢, iz antyspoteczne zaburzenie
osobowos$ci ma swoje korzenie w okresie dziecinstwa, a zaburzenia zachowania dziecka z
czasem mogg przeksztalci¢ si¢ w zaburzenia osobowos$ci o charakterze antyspotecznym.
Zdaniem M. Radochonskiego nie jest to jednak zasada, bowiem jedynie cz¢$¢ dzieci, ktore we
wczesnych latach zycia przejawialy tendencje antyspoteczne, w dorostosci doswiadcza
antyspolecznego zaburzenia osobowosci. Wywodzit on jednak, iz w przypadku wystapienia u
dorostego osobowos$ci antyspotecznej, najczgsciej wigze si¢ to z  zaburzeniami
wykazywanymi w okresie milodzienczym, znacznie silniej koreluja one z osobowoscig
antyspoleczna w dorostosci, anizeli niekorzystne wptywy srodowiskowe*®.

Drugim typem osobowosci zaburzonej z grupy wigzki B jest osobowos$¢ z pogranicza
(borderline), tj. osobowos¢ chwiejna emocjonalnie. Cechuje si¢ ona niezdolnoscig do kontroli
emocji i zachowan emocjonalnych (co w konsekwencji prowadzi do konfliktéw z otoczeniem,
poniewaz taka jednostka przejawia sktonnos¢ do dziatan gwaltownych), niezrownowazeniem
emocjonalnym. Intensywne i1 nietrwate zwigzki z innymi ludzmi, gwattowne odczuwanie
silnych emocji prowadza do prob samobojczych i1 samookaleczef, a takze do czgstego
odczucia pustki 1 zaburzenia wlasnego obrazu“®,

E. Kretschmer*®? uwazat osobowo$¢ z pogranicza za mieszany cykloidowo-schizoidalny
temperament. Pacjenci zaklasyfikowani do kategorii borderline wykazuja wyjatkowo szeroki
zakres symptomow klinicznych, niektére z elementdw przejawiaja si¢ jednak czesciej.
Osobowosci z pogranicza sg niezwykle zalezne — by zachowaé rownowage nie tylko
wymagajg poczucia bezpieczenstwa, zapewnien i duzej ilo$ci zachet ze strony innych, ale
takze sg nieodlgcznie narazone na silne przerazenie, gdy znajda si¢ w izolacji lub separacji od
0sob, od ktorych czuja si¢ zalezne. Nie cenig samych siebie i trudno jest im uwierzy¢, ze kto$

inny moglby ich docenié, obawiaja si¢ odrzucenia i potencjalnej straty. Nazwa tego

“0 M. Radochofiski, Osobowos¢ antyspoleczna ... op. Cit., s. 56.

1 A Jakubik, Zaburzenia osobowosci [w:] S. Puzynski, J. Rybakowski, J. Wciorka (red.), Psychiatria kliniczna,
wyd. Edra Urban&Partner, Wroctaw 2011, s. 561.

%82 Ernest Kretschmer, ur. 8 pazdziernika 1888 w Wiistenrot, zm. 8 lutego 1964 w Tybindze — niemiecki lekarz
psychiatra, profesor Uniwersytetu w Marburgu oraz Uniwersytetu Eberharda i Karola w Tybindze, tworca teorii
konstytucjonalnej (1921).
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zaburzenia nie jest bezpodstawna — z tak chwiejnym fundamentem wiasnej warto$ci osoby z
pogranicza pozostaja wcigz na krawedzi wilasnych emocji, niezwykle podatni na Igk i
odrzucenie. Kazde zdarzenie, ktére pobudza powyzsze uczucia, moze wyzwoli¢ epizod
psychotyczny, w szczegolnosci na tle depresji lub ekscytacji. Osoby cierpigce na borderline
czesto czujg si¢ winni z tego powodu, ze w okreslonych sytuacjach zachowali si¢ asertywnie.
Nie potrafiag zachowaé spokoju, nie do konca ufaja innym, ale nie majg tez nadziei na
zdobycie catkowitego wsparcia i sympatii. Najbardziej obserwowalng cecha osobowosci z
pogranicza jest jednak zmienno$¢ nastrojow i ich intensywno$¢, ktora prowadzi do
momentow zerwania kontroli emocji 1 wystgpienia epizodu psychotycznego. Czesciej
pacjenci wykazuja jeden dominujacy nastrdj — depresyjny ton, ktory moze ustepowaé krotkim
przejawom niepokoju, agresji lub wybuchéw wrogosci.

Osobowo$¢ histrioniczna ma wiele wspolnych cech z osobowoscia zalezng. Silna
potrzeba uwagi 1 okazywania uczué, ciagglej aprobaty i akceptacji powoduja, ze jednostka o
histrionicznym zaburzeniu osobowosci jest wrazliwa na nastroje innych i czgsto odczuwa
brak zainteresowania swoja osoba, co wpedza ja w poczucie bezsilnosci*®®. Plytkos¢ i
chwiejno$¢ okazywanych uczué, ale réwniez nadmierny egocentryzm 1 manipulacja
otoczeniem dla wlasnych celow charakteryzuja ten typ osobowosci. Histrionicy tatwo ulegaja
jednak wptywom innych i1 sg bardzo sugestywni, nie stoi to jednak na przeszkodzie, by
wyrazali brak tolerancji na krytyke 1 frustracj¢. Nieustanna postawa zadan, wymagan i
pretensji laczy si¢ z rozleglym $wiatem marzen i fantazji464.

Wyglad 1 zachowanie histrionika jest czesto nieodpowiednio prowokujace lub
uwodzicielskie, a skierowane jest nie tylko do oséb, ktérymi jest on zainteresowany, ale takze
ujawnia si¢ w szerokiej gamie relacji spotecznych 1 zawodowych, znacznie wykraczajac poza
ramy kontekstu spolecznego. Jest on nieustannie zaniepokojony tym, czy robi wrazenie na
osobach trzecich, poswigca wigc swojemu wygladowi nadmiernie duzo czasu i wydatkow.
Mowa jest pozbawiona szczegotow, jednak nie brak jej przesadnego samoeksponowania,
teatralno$ci 1 nadmiernej ekspresji nieadekwatnej do sytuacji. Typ histrioniczny czesto uwaza
swoje relacje z innymi jako znacznie bardziej intymne anizeli sa w rzeczywistosci.
Zaburzenie to wystepuje czegsciej w populacji Zeﬁskiej465.

Ostatnim zaburzeniem osobowosci, ktore spetnia kryteria charakterystyczne dla wiazki

B, jest osobowos¢ narcystyczna. W Klasyfikacji ICD-10 widnieje ona pod kodem F60.8 jako

463 T Millon, R.D.Davis, Disorders of Personality..., op. Cit., s. 661.
6% A Jakubik, op. cit., s. 562.
%% Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders DSM-V... op. cit., s. 668.
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inne okre$lone zaburzenie osobowosci, za§ w DSM-V — 301.81. Jest to godne uwagi
zaburzenie, poniewaz skala problemu, wraz z rozwojem technologii i coraz lepszymi
mozliwo$ciami prezentowania siebie w mediach spoteczno$ciowych, stale rosnie. Za
podstawowg ceche tego typu zaburzenia uzna¢ nalezy pragnienie uwagi, osiggnigcia
spektakularnego sukcesu. Stowo narcyzm — w nawigzaniu do mitologicznego jego znaczenia
— jest definiowane jako mito§¢ do samego siebie*®.

Pretensjonalno$¢ i okazalo$¢ w zachowaniu, potrzeba podziwu przy jednoczesnym
braku empatii przejawia si¢ od wczesnej dorostosci i jest obecna w réznych kontekstach.
Osobowos$¢ narcystyczna ma niezwykle wysokie poczucie wlasnej wartosci (czesto
wyolbrzymia swoje osiagnigcia lub talenty), jest zaabsorbowana fantazjowaniem o
nieograniczonym sukcesie, blasku i osiggni¢ciu ideatu, zyjac w przekonaniu o swej
wyjatkowosci. Wymaga takze nadmiernego podziwu i uznania jej za lepszego od pozostatych,
ale moze rowniez odczuwaé, ze tylko wyjatkowe osoby o wysokim statusie potrafig je
zrozumie¢. Jednostka narcystyczna nierzadko nie zwraca uwagi na to, ze przez swoje
chelpliwe opowiesci moze rani¢ innych (np. chwalac si¢ zdrowiem przy chorych, majatkiem
przy biednych), w kontaktach z nig odczuwalny jest chtdéd emocjonalny 1 brak
zainteresowania innymi osobami. Narcystyczne zaburzenie osobowosci charakteryzuje takze
zazdro$¢ o osiggnigcia innych (wraz z poczuciem, ze to wiasnie jednostka narcystyczna
zasluguje na okreslone sukcesy lub przywileje) lub wiara, ze wszyscy wokoto zazdroszcza
narcyzom. Aroganckie i wynioste zachowania, pogardliwy stosunek do osob trzecich oraz
snobizm powoduja, ze osoba o osobowos$ci narcystycznej jest nieuprzejma, szorstka i
radykalnie sceptyczna w kontaktach ze spoteczenstwem. Sposrdd osob cierpigcych na to
zaburzenie, okoto 50-75% stanowig mchzyiniw.

Zaburzenia osobowosci z wigzki C (cluster C) — ostatniej juz wsréd wymienionych w
klasyfikacji DSM-V —to zaburzenia osobowos$ci, w ktorych pacjent cechuje si¢ ostroznoscia,
wycofaniem, lekliwos$cig i napigciem. Ta kategoria obejmuje osobowos¢ unikajaca, zalezng i
obsesyjno-kompulsywna*®,

Pierwszym ze wspomnianych powyzej typdw osobowosci zaburzonej jest osobowo$¢
unikajaca, ktorej nazwa zwigzana jest z potrzeba podkreslenia obecnosci silnego leku

lezacego u podstawy wizerunku danej jednostki zaburzonej. Mimo tego kluczowego elementu

8 M. Pilecki, Zaburzenia osobowosci [w:] J. Heitzman (red.), Psychiatria. Podrecznik dla studiéw medycznych,
Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 2007, s. 162.

*7 Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders DSM-V... op.cit., s. 671.

#8 J. Morrison, DSM-5 bez tajemnic..., op. Cit., 5. 582-584.
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charakterystyki, zarowno DSM-V (i poprzednie) jak i ICD-10 ktadg duzy nacisk na
interpersonalne aspekty obrazu klinicznego tego zaburzenia, wskazujac, ze ten typ zaburzenia
osobowosci cechuje trwale 1 wszechobecne poczucie Igku i ciggltego napigcia, ktére przeplata
przekonanie, ze osoba o osobowosci unikajgcej jest nieatrakcyjna nie tylko jako osoba, ale
rowniez jako czlonek spoleczenstwa. Nadmierne zaabsorbowanie krytyka i odrzuceniem
spotecznym, niech¢¢ do angazowania si¢ w relacje z innymi (przy braku pewnosci, czy sa
lubiani) oraz ogdlna nadwrazliwo$¢ i sktonno$ci do silnego zaklopotania — sg to kluczowe
Kryteria potrzebne do rozpoznania tego typu zaburzenia.

Wrazliwos$¢ na spoteczng deprecjacje 1 upokorzenie sprawia, ze jednostka o unikajacej
osobowosci dosadnie odczuwa swa samotno$¢ i odizolowanie, mimo to nie potrafi ona zaufac¢
innym ludziom i odda¢ swego losu w obce rece — spoteczne oderwanie nie wynika wigc z
deficytoéw we wrazliwosci (jak w osobowosci schizoidalnej), lecz z zachowawczego sposobu
bycia i nadmiernego umiaru w dawkowaniu emocji i zaufania wobec innych*®®.

Osobowos¢ unikajagca zwana jest takze lekliwa. Przy dokonywaniu rozpoznania
réznicowego nalezy zatem w pierwszej kolejnosci wykluczy¢ zespot Igkowy, niezaleznie od
tego, jaka przyjmuje form¢ (zespot lekowy nerwicowy, psychotyczny, reaktywny czy tez
organiczny).

Cho¢ obawa przed odrzuceniem, poczucie niepewnosci | bezradnoSci sg rowniez
cechami osobowosci zaleznej, nalezy wskazaé takze inne cechy, ktore znacznie oddzielaja te
typy zaburzen. Osobowo$¢ zalezng cechuje bierne podporzadkowanie si¢ otoczeniu i
bezwolne opieranie na innych w podejmowaniu wszelkich decyzji (z pdzniejszym
przenoszeniem odpowiedzialno$ci na osoby trzecie za swoje niepowodzenia lub niedoskonate
decyzje). Osoby starsze lub posiadajace pewien autorytet maja najwigkszy wplyw na
zachowania jednostki o osobowosci zaleznej, w szczegdlnosci w zakresie stawianych
wymagan lub Zzyczen. Jednostka cierpigca na tego rodzaju zaburzenie niedostatecznie
wypetnia swoje codzienne obowigzki i zadania z powodu braku odpowiedniej samodzielno$ci
i inicjatywy (napedu) oraz nadmiernej meczliwosci*.

Wszechobecny lek w kontek$cie separacji i izolacji, uleglo$¢ 1 przywiazanie, ktore
przejawiaja si¢ od wczesnej dorostosci, odpowiadaja odpowiednio ponizszym kryteriom
charakterystycznym dla osobowosci zaleznej:

1. istotne trudno$ci w zajeciu stanowiska opozycyjnego do innych (w leku przed utratg

wsparcia lub akceptacji)

49T Millon, R.D.Davis, Disorders of Personality..., op. Cit., s. 260.
410 A Jakubik, op. cit., s. 563.
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2. uczucie dyskomfortu i bezsilno$ci w czasie, gdy jednostka jest samotna i odizolowana
od innych
3. usilne poszukiwanie bliskiej relacji z kimkolwiek ze swojego otoczenia, gdy konczy
si¢ poprzedni zwigzek — wynika to z koniecznos$ci posiadania kogos, kto ,,zajmie si¢”
takg jednostka; zwigzek traktuje jako zrédto troski 1 wsparcia
4. tendencje do bierno$ci i pozwalania innym, by podejmowali wszelkie decyzje
Osoby doroste, ktore przejawiaja cechy tego typu zaburzenia, bardzo czesto przenosza
odpowiedzialnos¢ za swoje czyny na wspotmatzonka (np. kwestia miejsca zamieszkania,
decyzje o macierzynstwie, podj¢cie nowej pracy), mtodziez za§ — na swych rodzicow —
pozwalajac wybieraé im $ciezke swojej edukaciji, przyjaciot, a nawet sposob ubierania®’.
Zgota odmiennie od wyzej opisanego zaburzenia zaleznego rysuje si¢ postaé
zaburzenia obsesyjno-kompulsywnego (oznaczonego kodem 301.4 w klasyfikacji DSM-V
oraz kodem F42 w ICD-10, nazywanego takze nerwica natrgctw). Cechuje je kontrola
umystowa, ktora, kosztem pewnej -elastycznosci w zyciu codziennym, wynika z
zaabsorbowania uporzadkowaniem, perfekcjonizmem i efektywnoscig. Pojawia si¢ ona we
wczesnej dorostosci 1 moze ulega¢ nasileniu wraz z wiekiem. Wbrew pozorom state dazenie
do uporzadkowania swojego zycia nie jest pozytywna cecha osOb przejawiajacych te
zaburzenie, poniewaz bardzo czgsto (a niemal zawsze) utrudnia to realizacj¢ zadania z
powodu niespetniania przez dang osobe surowych norm, ktére sama na siebie naktada.
Nadmierne oddanie pracy oraz brak angazowania si¢ w rozrywke / przyjaznie jest traktowany
przez osobg obsesyjno-kompulsywna jako ekonomicznie uzasadnione dziatanie, ktére ma
prowadzi¢ do osiggnigcia zamierzonego celu. W sprawach etyki, moralnosci 1 wartosci
zyciowych osoby te s3a skrupulatne 1 nieugiete 42 nie potrafia takze pozby¢ si¢
bezwartoSciowych przedmiotow, nawet jezeli nie prezentuja one zadnej wartosci
sentymentalnej. Rzadko decyduja si¢ na zlecanie jakichkolwiek zadan innym, gdyz sa
przekonani, iz tylko oni moga wykona¢ je mozliwie najlepiej 1 najdoktadniej, a inne osoby nie
podporzadkuja si¢ catkowicie narzucanemu przez nich sposobowi dzialania. Osobowos$ci
obsesyjno-kompulsywne cechuje up6r i sztywnos$¢ zasad, a z szacunkowych badan tego
zaburzenia wynika, iz dotyczy ono okoto 1% populacji*’.
Z obecnie cytowanych badan wynika, ze az od 10 do 13% spoteczenstwa w ciagu

calego swojego zycia wykazuje zaburzenia osobowosci, przy czym osoby o zaburzonej

*™ Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders DSM-V ..., op. cit., s. 677.
2 Tamze.
¥ M.E.P. Seligman, E.F. Walker, D.L. Rosenhan, Psychopatologia..., op. Cit., s. 441.
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osobowosci stanowig od 7 do 50% pacjentow szpitali psychiatrycznych474. Wskaza¢ nalezy, iz
Kryteria osobowos$ci antyspolecznej spelnia wigcej mezczyzn, anizeli kobiet (stosunek
wystepowania waha si¢ od 2:1 do az 7:1). Najczesciej zaburzenie to diagnozuje si¢ u mtodych
mezezyzn zyjacych w miastach, obracajgcych si¢ w nizszych warstwach populacji pod
wzgledem socjoekonomicznym. Zauwazono, ze osoby o antyspotecznej osobowosci czegsciej

korzystaja z pomocy medycznej*’>.

3. Ogolny wplyw zaburzen osobowosci na sposob zachowania si¢ czlowieka

Zgodnie z klasyfikacja przyjeta przez ICD-10 zaburzenia osobowosci dzielg si¢ na
specyficzne, mieszane oraz trwale. R6znice migdzy nimi przebiegaja w wielorakich obszarach
funkcjonowania danej jednostki, w szczeg6lnosci obserwuje si¢ cechy charakterystyczne
dotyczace percepcji 1 poznawania rzeczywistosci, sposobu radzenia sobie z emocjami i ich
regulowania, a takze kontroli zachowan impulsywnych i powtarzajacych si¢ wzorcow
zachowan. Spos$rdod specyficznych zaburzen osobowos$ci wyr6znia si¢ o0sobowos¢
paranoiczng, schizoidalna, dyssocjalng, chwiejng emocjonalnie, histrioniczng, anankastyczna,
lgkliwg 1 zalezng. Mieszane zaburzenia osobowosci rozpoznaje si¢ wowczas, gdy objawy
kliniczne i wzorce zachowan pochodza od réznych zaburzen, trwale zaburzenia za$ dotycza
jednostek, ktore doswiadczyly w swym zyciu ekstremalnego stresu (osobowo$¢ po
katastrofach i po cigzkiej chorobie psychicznej)*’®.

Z uwagi na to, ze zaburzenie osobowo$ci w psychiatrii pojmowane jest jako
»wzglednie trwate zahamowanie rozwoju osobowosci, przejawiajace si¢ zakldceniem
prawidtowego funkcjonowania jej mechanizméow integracyjno-regulacyjnych”477, ma ono
wplyw na relacje nie tylko interpersonalne jednostki zaburzonej z pozostatymi, ale takze na
zachowanie si¢ zgodne z prawem badz z nim sprzeczne. W odniesieniu do etiologii,
zaburzenia osobowos$ci wigze si¢ z czynnikami genetycznymi, ale rowniez srodowiskowymi.
Jak wynika z dotychczasowego doswiadczenia klinicystow 1 badaczy zjawiska zaburzen
osobowosci, ludzie cierpigcy na te zaburzenia wywodza si¢ czesto ze srodowisk o silnych
nieprawidlowosciach psychospotecznych i ekonomicznych, byli w dziecinstwie ofiarami
traumy, przemocy, ich wychowanie przebiegalo chaotycznie lub doswiadczali
niewystarczajaco uwagi 1 skupienia rodzin. Dotychczas zaburzenia osobowos$ci traktowano

jako zjawisko niemozliwe do wyleczenia, jednak na kanwie ostatnich dwudziestu lat

4% p. Gatecki, A. Szulc, Psychiatria, wyd. Edra Urban&Partner, Wroctaw 2018, s. 327.

*® G. de Girolamo, J.H. Reich, Personality Disorders, wyd. World Health Organization, Genewa 1993, s. 25.
8 . Cierpiatkowska, Psychopatologia, ... op. cit., op. cit., . 340.

7S, Puzynski (red.), Leksykon psychiatrii, wyd. PZWL, Warszawa 1993, s. 523.

166



podejscie to ulega zmianom — terapie psychologiczne, ktére odpowiadajg w dos¢ szerokim
zakresie klasyfikacji zaburzen osobowosci z DSM-IV i DSM-V (tj. odpowiednim skrojeniem
rodzaju terapii na miar¢ osobowosci z danej wigzki — A, B lub C), pomagaja ludziom
cierpigcym na zaburzenia osobowosci pracowa¢ nad kontrolg tych cech, ktore stanowig objaw
zaburzenia 1 powodujg problemy w zyciu codziennym. Podstawowym zatozeniem leczenia
psychologicznego jest przyjecie, ze osobowos¢ nie jest ustalona z gory, ale jest w pewnym
stopniu elastyczna. Cechy osobowosci rozwijaja si¢ bowiem poprzez wplyw czynnikow
genetycznych, ale 1 $rodowiskowych — ludzie ucza si¢ swych zachowan, odczuwaja i
nastepnie dzialaja, zatem istnieje mozliwo$¢, by do pewnego stopnia nauczy¢ si¢ pewnych
wzorcow postepowania i dostosowaé¢ do norm kulturowych i spotecznych. Innymi stowy, jest
mozliwe, by osoby z zaburzeniami osobowos$ci mogly zmieni¢ swoje cechy poznawcze,
afektywne, behawioralne i interpersonalne, a takze nauczyly si¢ postepowaé w konkretnych
sytuacjach inaczej niz dotychczas.

Przemoc i jej przyczyny z punktu widzenia kulturowego nie sg trudne do pojgcia,
jednak przy zaburzeniach osobowosci niekiedy motywy dziatania danej jednostki sg niejasne i
nie do konca zrozumiale. Przemoc i agresja mogg stuzy¢ przede wszystkim do uwalniania i
wyrazania zlo$ci; prezentowania dominacji lub kontroli nad innymi, czesto moze by¢
pojmowana jako atrybut meskosci 1 silnego charakteru; przemoc per se moze mie¢ zrodto w
dziataniach odwetowych, kierowanych potrzeba zemsty wobec osob, ktoére wyrzadzity danej
jednostce jakakolwiek (nawet nie do konca obserwowang przez osoby trzecie) krzywdg;
przemoc moze takze dziata¢ jako $rodek odstraszajacy, gdy jest skierowana przeciwko tym,
ktorzy wyrzadzili pewng krzywde tej osobie lub grozili jej wyrzadzeniem w przysziosci.

W powigzaniu z zaburzeniami osobowosci, przemoc moze spetnia¢ powyzsze
podstawowe funkcje, jednak niekoniecznie — moze by¢ ona napedzana przez agresje i gniew
jako sposob uwalniania 1 przekazywania emocji, co nierzadko wynika z do$wiadczen
przemocy rodzinnej i/lub srodowiskowej w okresie dziecinstwa. Przemoc moze stuzy¢
osobom o osobowosci zaburzonej jako $rodek do sprawowania kontroli w sytuacjach, gdy
dostrzegaja zagrozenie dla ich fizycznego lub psychicznego samopoczucia, w tym w
sytuacjach potencjalnego wstydu, jaki w osobie zaburzonej moga wywota¢ dzialania osob
trzecich (cho¢by byly to odczucia skrajnie subiektywne). Podobnie jak w przypadku

. , , . ;. . 47
wszelkich pozostatych wzorcoOw zachowan, przemoc moze sta¢ si¢ nawykiem 8

*® H. Pickard, Choice, deliberation, violence: Mental capacity and criminal responsibility in personality
disorder, International Journal of Law and Psychiatry 2015 (40), s. 15-24.
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Kazda choroba lub zaburzenie moze zasadniczo zmieni¢ osobowo$¢ na lepsze lub na
gorsze. Nalezy mie¢ na uwadze, ze do$wiadczenie cierpienia na powazne zaburzenia
psychiczne, takie jak psychoza lub cigzka depresja, moze mie¢ trwaly wplyw na
charakterystyczny sposob myslenia, odczuwania i nawigzywania relacji z innymi. Ta zmiana
w funkcjonowaniu osobowos$ci czesto okreslana jako "blizna" zaburzenia psychicznego i
moze stanowi¢ rozw0j nowych cech osobowosci w zwigzku z wystepowaniem lub
doswiadczeniem objawow psychopatologicznych (np. cechy osobowosci zaleznej wynikajace
z doswiadczen powtarzajacych si¢ atakow paniki lub epizodow psychotycznych)479.

Poniewaz sktonno$¢ do popelnienia przestepstwa jest wynikiem procesoOw
motywacyjnych zachodzacych w danej jednostce, fakt wystepowania zaburzenia osobowosci
moze istotnie wptywaé na zdolno$¢ do samokontroli, ktéra jest swoistym regulatorem
zachowan przestepczych. Zgodnie z teorig kontroli W.C. Recklessa, okolicznoscig decydujaca
0 zaangazowaniu si¢ przez dang jednostk¢ w czynnosci przestgpcze i dewiacyjne, jest stopien
jej odpornosci na pokuse stania si¢ przestepca lub dewiantem. Zgodnie z powyzsza teorig
kazdy cztowiek jest wielokrotnie w swym zyciu wystawiany na sposobnos¢ ,,zarazenia si¢
przestgpczoscig”, jednak w prawidlowo rozwinigtej psychice 1 osobowos$ci istniejg
mechanizmy, ktére umozliwiaja skuteczne opieranie si¢ tym naciskom. Owo ,,zarazenie si¢
przestgpczoscia” moze by¢ skutkiem dziatania tzw. ,,popychaczy” lub ,pociggaczy”.
,Pociggacze” stanowig pewne wzorce zachowania i normy, ktore pozwalaja na legalne
osiagnigcie sukcesu, ,,popychacze” za$§ to czynniki psychologiczne takie jak napigcie, lgki,
niepokoje, sktonno$¢ do agresji, motywy i poglady, zaburzenia emocjonalne, organiczne lub
psychotyczne. Silna samokontrola pozwala na zachowanie si¢ zgodnie z normami prawnymi,
ale rowniez kulturowymi i spotecznymi*®,

Hans Eysenck uwazal, Zze potaczenie okolicznos$ci $rodowiskowych 1 czynnikow
neurologicznych jest przyczyna popetniania réznych rodzajow przestgpstw. Ta hipoteza
sugeruje, ze niektore osoby sg bardziej sktonne do popelniania przestepstw niz inne. Eysenck
wywodzit takze, 1z osobowos¢ jest gldwnym czynnikiem zachowan przestepczych, odgrywa
decydujaca rolg w przestgpstwie, a jej dokladne badanie jest jedyna metoda, dzieki ktorej
mozna wytlumaczy¢ zachowania przestqpcze481.

W lranie przeprowadzono badanie opisowo-korelacyjne, w ktorym populacja

statystyczna sktadata si¢ z wiezniow. Wyniki wykazaty, ze 87,3% kobiet i 83,3% me¢zczyzn

T A. Widiger, Personality and psychopatology, World Psychiatry 2011 (10), s. 103-106.

480 3 K. Gierowski, Zaburzenia osobowosci sprawcy ..., Op. Cit., 5.63-74.

81 57 Levine, C.J. Jackson, Eysenck's theory of crime revisited: Factors or primary scales?, Legal and
Criminological Psychology 2004, 9(1), 5.135-152.
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miato zaburzenia osobowo$ci w momencie popelnienia przestepstwa. Ponadto 46,5%
populacji docelowej wykazywato uzaleznienie od réznorodnych substancji psychoaktywnych
w momencie popelnienia przestepstwa. Obecno$¢ zaburzen osobowosci w populacji
wieziennej $wiadczy o potrzebie zwracania uwagi na ten niezwykle istotny czynnik
przestepczosci oraz powinno sktania¢ wymiar sprawiedliwosci do korzystania z ustug lekarzy
klinicystéw 1 leczenia psychiatrycznego zamiast stosowania kary pozbawienia wolnosci w
przypadku niektorych zaburzen osobowosci*®.

Identyfikacja indywidualnych cech przestepcow i tendencji zachowan antyspotecznych
u ludzi, ocena czynnikéw instytucjonalnych w odpowiedzi na tendencje¢ kryminalng i proces
ich rozwoju osobowosciowego, ocena stopnia odpowiedzialno$ci 1 $wiadomosci w
popelianiu przestgpstwa oraz rola nieswiadomosci w eliminowaniu lub ograniczaniu
odpowiedzialno$ci prawnej sa najwazniejszymi  okoliczno$ciami  wymagajacymi
rozstrzygnigcia spotecznosci, w szczegdlnosci wiladz sadowniczych, organdéw $cigania i
prewencji, psychologéw i psychiatrow.

Niezwykle waznym jest, aby zdaé¢ sobie sprawe z tego, jak trudno jest niektérym
ludziom wykorzystywa¢ w petni zdolno$¢ do powstrzymywania si¢ od przemocy, zwlaszcza
gdy (jak w przypadku zaburzen osobowos$ci) zachowania przemocowe moga by¢ nawykowe,
a takze moga wynika¢ z wyznawanych przez danego cztowieka wartosci, dla ktorych nie
widzi on alternatywnego sposobu ich osiggnigcia. Powstrzymanie si¢ od przemocy moze
wymaga¢ od osoby o zaburzonej osobowosci poddania si¢ emocjonalnym cierpieniom i
odczuwania skrajnej ztosci, dopdki nie zostang wdrozone sposoby radzenia sobie z tymi
emocjami. Istnieje ogdlne domniemanie, ze przemoc podlega wyborowi jednostki i pewnemu
stopniowi kontroli, jednak zdarza si¢, iz osoba, ktorg targaja skrajne negatywne emocje,
»peka” 1 wowczas kontrola 1 wybor zostaja zaprzepaszczone. Taka jednostka nie jest wowczas
w stanie powstrzyma¢ przeptywu nagromadzonych emocji 1 jej dziatanie zmierza w kierunku
przemocy. Orzekanie o zdolnosciach umystowych (a wigc poczytalnos$ci) 1 mozliwosci
ponoszenia przez dang osobg¢ odpowiedzialnosci karnej powinny by¢ podejmowane z
niezwykla rozwaga w kazdym indywidualnym przypadku. W wielu sytuacjach osoby o
osobowos$ci zaburzonej, ktére angazuja si¢ w przemoc, s3g oceniane jako osoby zdolne do

ponoszenia odpowiedzialno$ci karnej za swoje dziatania (w pelni poczytalne), cho¢ nie sg na

%2 5. Fakhrzadegan, H. Gholami-Doon, B. Shamloo, S. Shokouhi-Moghaddam, The Relationship between
Personality Disorders and the Type of Crime Commited and Substance Used among Prisoners, Addict Health
2017,9 (2), s. 64-71.
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tyle ,,zdrowe psychicznie” 1 niezaburzone, by moéc w peini kontrolowa¢ swoje zachowania,
emocje i dziatania®®,

Nie ulega watpliwosci, ze zaburzenia osobowosci i trwale jej zmiany moga by¢
spowodowane przez wiele czynnikow zar6wno endo- jak i egzogennych. Zaburzenie bowiem
moze powsta¢ z uwagi na uwarunkowania genetyczne lub powsta¢ w poszczegdlnych etapach
zycia cztowieka w wyniku heterogenicznych czynnikow fizycznych. Zaburzenie osobowosci
moze takze ujawni¢ si¢ wskutek cigzkich urazéw psychicznych Iub negatywnych
oddzialywan $rodowiskowych. Wyzej opisane czynniki powodujg powstanie zmian w
strukturze cech osobowosci, a w klasyfikacji przestanek okreslonych w art. 31§1 k.k.

. . , , , . . 484
zaliczane sa do ,,innych zaklécen czynnosci psychicznych®®.

§2. Psychopatia - zaburzenie osobowosci 0 znacznym zainteresowaniu badaczy, choé¢
wcigz oficjalnie niesklasyfikowane

1. Trudno$ci definicyjne oraz problem umieszczenia psychopatii w klasyfikacjach
psychiatrycznych

W kazdym spoleczenstwie znajduje si¢ pewna liczba osob, ktore mozna okresli¢
mianem problematycznych lub stwarzajacych problemy spoteczne. Wsrdd tych, ktérych
zachowania sg najmniej zrozumiate (a na pewno jedne z bardziej destrukcyjnych), znajduja
si¢ osoby o moralnym i1 emocjonalnym niedopasowaniu do reszty spoteczenstwa, zwani
inaczej osobowosciami psychopatycznymi. Ich wypaczona natura czgsto umieszcza ich na
kryminalnym skraju spotecznym, ale nawet jezeli przestrzegaja prawa, przynoszg cierpienie i
smutek innym osobom ze swojego otoczenia. Psychopaci czesto majg przyjemne maniery
widziane z zewnatrz, jednak w ich wngtrzu brak jest typowych odczu¢ ludzkich, bez ktorych
normalne zycie w relacjach z innymi nie jest mozliwe. O ile istnienie obtgdu moralnego
psychopatow zostato zauwazone juz w odlegltych stuleciach, dopiero w ostatnich kilku
dekadach nauki psychologiczne i1 spoteczne poswiecily temu zjawisku wiecej uwagi, w tym
glownie pod katem terminologicznym 1 kryteriow diagnostycznych. Pierwszym 1 niezwykle
istotnym pytaniem jest to, czy psychopatia stanowi jedynie fikcje¢ semantyczng - wielu
badaczy zjawiska udziela w tym miejscu odpowiedzi negatywnej — psychopatia zostata
dostatecznie wyjasniona 1 ustalone zostaty jej kryteria, aby ten zesp6t cech moglt zostac
zlekcewazony mimo niewystgpowania wprost w takich klasyfikacjach jak DSM-V lub ICD-
10.

8 H. Pickard, op. cit., 5. 15-24.
84 J. Przybysz, op. cit., s. 165.

170



Zespoly (syndromy) antyspoteczne od wielu lat doczekaty sie bogatej literatury
przedmiotu, jednak wciaz czesto pojecia ,,socjopatia”, ,,psychopatia” oraz ,,0s0bowos¢
dyssocjalna” sg uzywane zamiennie, co nie jest prawidlowe i powoduje niejednokrotnie
problemy w klasyfikacji poszczegdlnych zaburzen. Miedzynarodowa Statystyczna
Klasyfikacja Chorob i Probleméw Zdrowotnych (ICD-10) wskazuje jednoznacznie,
iz osobowos¢ dyssocjalna (F60.2) to ,zaburzenie osobowo$ci charakteryzujace si¢
lekcewazeniem zobowigzan spotecznych, nieliczeniem si¢ z uczuciami innych, znaczaca
niewspotmierno$cig pomiedzy zachowaniem a obowigzujagcymi normami spolecznymi.
Zachowanie to nielatwo ulega zmianie po roznych negatywnych doswiadczeniach, wilacznie z
karaniem. Tolerancja na frustracj¢ jest niska, podobnie jak prég zachowan agresywnych, w
tym takze czynéw gwattownych. Wystepuje réwniez tendencja do obwiniania innych lub
uciekanie si¢ do pozornie prawdopodobnych racjonalizacji zachowan, ktére powoduja
konflikty z otoczeniem”. Jest to zgodnie z kodem F60.2 osobowos¢: amoralna, antyspoteczna,
aspoleczna, psychopatyczna i socjopatyczna, a termin ten nie obejmuje zaburzen zachowania i
osobowosci chwiejnej emocjonalnie*®.

Cho¢ psychopatia byla pierwszym zaburzeniem osobowos$ci, ktoére rozpoznano w
psychiatrii, zgodnie z twierdzeniem niemieckiego psychiatry Kurta Schneidera psychopatia
odnosita si¢ do wszystkich rodzajéw zaburzen osobowos$ci jako skrajnych wariantoéw
osobowosci prawidtowej. Od tego czasu otrzymata ona wiele okreslen, takich jak ,,cztowiek
bez skruputow”, manie sans delirie, obtgd moralny, gorszo$¢ psychopatyczna, socjopatia,
niedoskonato$¢ charakteru, osobowos¢ manipulacyjna, a ostatnio w DSM-V oraz ICD-10 —
osobowos$¢ antyspoleczna/dyssocjalna.

Psychopatia jest wcigz pojeciem kontrowersyjnym, jednak wydaje sig, ze
zainteresowanie tym terminem wsrdod klinicystow i badaczy jest wzbudzane ponownie. Coraz
wigcej badan biologicznych 1 psychiatrycznych, a takze spolecznych wzmocnito
wiarygodno$¢ tegoz pojecia, wskazujac, 1z nieprzypadkowo zamienne uzywanie slow
»socjopatia” 1 ,,psychopatia” jest uwazane za nieprawidiowe486.

Powotane powyzej okreslenie manie sans delirie, tj. mania bez urojen, zostato
pierwszy raz uzyte przez P. Pinela w XIX wieku, jeszcze w tym samym stuleciu
wprowadzono réwniez pojecia: konstytucjonalnej psychopatycznej matowartosciowosci”.

Jednak bezsprzecznie dopiero w 1941 r. Harvey Cleckley w swej ,,Masce zdrowia” uzyt

5 Miedzynarodowa Statystyczna Klasyfikacja Chordb i Probleméw Zdrowotnych (ICD-10), Rewizja dziesiata,
Tom I, wydanie 2008, Centrum Systemow Informacyjnych Ochrony Zdrowia, s. 239.

* T Millon, E. Simonsen, M. Birket-Smith, R.D. Davis, Psychopathy. Anitsocial, Criminal and Violent
Behavior, wyd. The Guilford Press, Nowy Jork 2003, przedmowa.
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terminu ,,psychopatia” w jego obecnym znaczeniu, a Robert Hare w 1980 roku wysunat
koncepcje psychopatii jako zbioru okreslonych cech, ktére zamiescit w swej charakterystyce
zjawiska — PCL, nastgpnie PCL-R (The Psychopathy Checklist, Psychopathy Checklist
Revised). Mimo tak dilugiej historii, termin ten nie doczekal si¢ wcigz jednoznacznego
oddzielenia od osobowosci dyssocjalnej lub socjopatii, stad w diagnostyce pojawia si¢ wiele
niejasnosci®®’.

Czy psychopatia jest terminem prawniczym, psychologicznym, czy tez zardwno
prawniczym, jak i psychologicznym? Otdz pojecie to jest uzywane W obu kontekstach.
Chociaz nie jest ono wymienione wprost jako =zaburzenie klasyfikowane wedlug
Amerykanskiego Towarzystwa Psychologicznego w Diagnostycznym 1 Statystycznym
Podrgczniku Zaburzen Psychicznych (DSM-V), termin ten jest powszechnie uwazany za
przydatny, w szczegolnos$ci, ze kryteria diagnostyczne zostaty do$¢ jasno sprecyzowane.

Wciaz obserwuje si¢ tendencje do zastgpowania (zarowno w Polsce, jak i za granica,
np. w Stanach Zjednoczonych) pojecia ,,psychopatia” pojeciami ,,osobowos$¢ antyspoleczna”
(antisocial personality) 1 ,,0sobowo$¢ dyssocjalna” (dyssocial personality), jednak
wymienione wyzej typy osobowo$ci nie satozsame. Wielu badaczy, w szczego6lnosci
amerykanskich, ktorzy zajmowali si¢ pojeciem ,,psychopatii” i kryteriami jg cechujacymi,
prezentowato podejscie, ze sedno sprawy tkwi w antysocj alnosci®®. W zwiazku z problemem,
jakim jest wyznaczenie granicy pomig¢dzy cechami wspdlnymi osobowosci antyspolecznej i
psychopatii, coraz cze$ciej uzywa si¢ terminu ,,0s0bowos$¢ psychopatyczna”, co znajduje
odzwierciedlenie w klasyfikacji ICD-10, ktora wprost wskazuje, iz zaburzenie oznaczone
kodem F60.2 obejmuje ,,0sobowos¢ psychopatycznq”489.

Po rozstrzygnigciu, iz obecnie nie jest wskazane tgczenie powyzszych termindw,
powrdci¢ nalezy do historii pojgcia ,,psychopatia”. Jak zaznaczono we wstgpie niniejszego
rozwazania, ,,psychopatia” swoje fundamenty odnajduje w terminie ,,manii bez delirium”
(manie sans delire), ktora po raz pierwszy uzyta zostala przez ojca nowoczesnej psychiatrii,
Filipa Pinela. To Pinel wlasnie na poczatku dziewigtnastego stulecia zaobserwowal
»szalenstwo be delirium” u pewnego arystokraty, ktory nie tylko byl wysoce wyksztatcony,
ale réwniez przejawial opanowanie i logiczne rozumowanie w swych dziataniach. W

sytuacjach jednak, gdy sprawy przybieraty niechciany lub niekorzystny dlan obrét, bywat

%7 ) K. Gierowski, M. Sariusz-Skapska, Kontrowersje wokél pojecia psychopatii i jego uzytecznosci dla
psychiatrii i psychologii sqdowej, Palestra nr 3-4/2007, s. 102-115.

*%8 K. Pospiszyl, Psychopatia, wyd. Akademickie Zak, Warszawa 2000, s. 13.

9 B, Pastwa-Wojciechowska, Osobowosé¢ psychopatyczna i antyspoleczna — problemy diagnostyczne w
opiniowaniu psychologiczno-sgdowym [w:] B. Gulla, I. Niewiadomska, M. Wysocka-Pleczyk (red.), Biate Plamy
w psychologii sgdowej, Wydawnictwo Uniwersytetu Jagiellonskiego, Krakow 2010, s. 209.
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bezwzgledny i okrutny (np. zabijal swoje konie poscigowe lub osoby o prostym
pochodzeniu). Pacjent Pinela nie odczuwat przy tym zadnych wyrzutdw sumienia, co
stanowilo jasny poczatek zaburzeniom dyssocjalnym in genere i czystej postaci psychopatii.
Niespelna pot wieku pozniej J.C. Prichard w kontek$cie psychopatii uzyt terminu
»Zwyrodnienie moralne”, ktére w jego ocenie miato oznacza¢ utrate sity kierowania wlasnym
postepowaniem. Po raz pierwszy termin ,,psychopatia” pojawil si¢ w pracach niemieckiego
psychiatry J.L.A. Kocha w 1891 r. w kontekscie ,,upo$ledzenia psychopatycznego™**°. George
E. Partridge odczuwal potrzeb¢ wyodrebnienia terminu ,,psychopatia” od pozostatych
zaburzen osobowo$ci 1 w ten sposob uznal, iz jest to zaburzenie charakteryzujace si¢
aspolecznym zachowaniem, niedojrzalymi warto$ciami i zainteresowaniami, niestabilnoscia
emocjonalng, zaburzeniem emocji spotecznych, nieodpowiedzialnoscia, impulsywnoscia,
egocentryzmem 1 niestabilnym stylem zycia. G.E. Partridge opowiadat si¢ jednak za tym, by
termin ten zastapic¢ pojeciem ,,socjopatia”491.

Pierwsze badania empiryczne nad psychopatig podjeli w XX w. badacze Eleanor i
Sheldon Glueck, ktérzy zauwazyli bezsporny i $cisty zwigzek pomigdzy wystepowaniem
psychopatii a wskaznikiem recydywy ws$rdd przestgpcow. Juz wowczas odrézniono
psychopatow od ,normalnych ludzi” na podstawie znacznie wyzszych indykatorow
impulsywnosci 1 temperamentu. Takze polska literatura (a wtasciwie Kodeks Karny z 1932 r.
Juliusza Makarewicza) przewidywata brak poczytalnoSci sprawcy czynu popetnionego z

492, Psychopatia niejednokrotnie laczona

powodu ,,anormalnego rozwoju zycia duchowego
jest z najwyzszym wspolczynnikiem powrotu do przestgpstwa, ale takze z wyjatkowo silnymi
sktonnosciami do alkoholizmu, narkomanii 1 wczesnych zachowan antyspotecznych w
dziecinstwie lub adolescencji 493 Niewatpliwie jednak, wcigz aktualne ujecie problemu
psychopatii zaprezentowali Robert Hare oraz Harvey Cleckley, ktore obecnie jest uzywane do

diagnozy tego typu osobowosci.

2. Cechy charakterystyczne i kryteria diagnostyczne psychopatii

Stowo psychopatia wywodzi si¢ z cierpienia psychicznego (pathos — cierpienie). Cho¢

wydawatoby sig¢, iz taki termin powinien dokonywac¢ opisu wszystkich osob chorych

90 K Pospiszyl, Psychopatia..., op. cit., s. 14.

1 H. Herve, J.C. Yuille, The Psychopath. Theory, Research and Practice, wyd. Lawrence Erlbaum Associates,
Stany Zjednoczone Ameryki Potnocnej 2007, s. 36.

92 M. Matecki, R. Zyzik, Poczytalnosé¢ i wina psychopaty w swietle ewolucyjnych koncepcji genezy psychopatii,
Ruch Prawniczy, Ekonomiczny i Socjologiczny rok LXXVI, zeszyt 3, 2014, s. 161-174.

%98 B. Holyst, Przeciwko zyciu Tom 3. Wymiar kryminologiczny i psychologiczny, wyd. PWN, Warszawa 2019, s.
63.
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psychicznie, odnosi si¢ on do tych osob, u ktérych owo cierpienie ujawnito si¢ od okresu
milodzienczego i nie ma charakteru psychotycznego®®.

Jak zostalo uwidocznione w powyzszym przegladzie, konstrukcja psychopatii zostata
poruszona przez wielu wpltywowych teoretykow 1 klinicystow, niemniej jednak to wiasnie
Harvey Cleckley w swej Masce Zdrowia (The Mask of Sanity) przedstawil specyficzny i
dobrze zdefiniowany obraz objawdw, ktore zakotwiczone zostaly w bogatym opisie
przypadkéw klinicznych. Podobnie jak Partridge, Cleckley wyrazal niezadowolenie
nieprawidlowym uzywaniem terminu ,,psychopatia”, zauwazyl on bowiem, ze wielu badaczy
definiowato psychopatic na podstawie stwierdzenia pewnych objawow osobowosci
dyssocjalnej, podczas gdy jedynie pewna cze$¢ 0sob badanych wykazywata faktyczne cechy
psychopatii. Bledy diagnostyczne Cleckley thumaczyt brakiem wyraznego, uzgodnionego i
dobrze zdefiniowanego pojecia psychopatii495.

Cleckley uzaleznit probe wyjasnienia, dlaczego psychopaci zachowuja si¢ w okreslony
sposob, od wyszczegdlnienia szesnastu cech, dzigki ktorym tatwiejsze bedzie odrdznienie go
od innych ludzi. Kolejno wskazat na ponizsze cechy psychopatow:

1. WyrazZzny urok zewngtrzny 1 ponadprzeci¢tna inteligencja

2. Nieobecnos¢ urojen i innych zaburzen myslenia.

3. Brak Igku czy innych neurotycznych objawow. Czgsto opanowanie, spokoéj i fatwosé
mowienia.

4. Niesolidno$¢, ignorowanie zobowiazan, brak poczucia odpowiedzialnosci w sprawach
zarowno malej, jak 1 duzej wagi.

5. Klamliwos¢ 1 nieszczerosc.

6. Brak wyrzutow sumienia.

7. Antyspoteczne zachowania, ktore sg niedostatecznie umotywowane i stabo zaplanowane,
jakby wynikajace z niezrozumiatej porywczosci.

8. Stabos$¢ osaddéw i nieumiejetnos$¢ uczenia si¢ z przesztych doswiadczen.

9. Chorobliwy egocentryzm, calkowite skoncentrowanie na sobie, niezdolnos¢ do
prawdziwej mitosci 1 przywigzania.

10. Ogo6lny niedostatek gtebokich i trwalych emocji.

11. Brak prawdziwego wgladu, niezdolno$¢ spojrzenia na siebie oczami innych.

12. Brak wdzigcznosci za okazane szczegdlne wzgledy, serdecznosé i zaufanie.

9% A. Kepinski, Psychopatie, Wydawnictwo Literackie, Krakow 2014, s. 11.
% H. Herve, J.C. Yuille, op. cit., s. 42.
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13. Dziwaczne i ekscentryczne zachowania, szczegolnie po spozyciu alkoholu i nie tylko —
wulgarno$¢, opryskliwos¢, gwaltowne zmiany nastroju, wybryki.

14. Brak powaznych prob samobojczych.

15. Bezosobowe, prymitywne i powierzchowne zycie seksualne.

16. Brak planéw zyciowych i niezdolno$¢ prowadzenia zorganizowanego zycia, za wyjatkiem
zycia prowadzacego do kleski*®®.

Harvey Cleckey opisat psychopate jako kogo$, kto sprawia pozytywne wrazenie i
gdyby go po raz pierwszy spotka¢, wydawac sie¢ bedzie przyjacielski, tatwy w rozmowie i bez
ukrytych interesow. Opis ten jest sprzeczny z pewng spoleczng intuicjg 1 typowym
pojmowaniem psychopaty przez spoleczenstwo — wydawaé by si¢ mogto, ze ktos, kto jest
seryjnym zabojcg lub seksualnym sadysta powinien posiada¢ pewng zewnetrzng ceche, ktora
wskazywataby na to, ze jest on niebezpieczny lub nieprzewidywalny*®’.

Ogolny brak empatii lub skruchy oraz obecnos¢ plytkich emocji przejawiaja si¢ w tym
kontekscie, jak psychopaci prezentuja si¢ podczas wywiadu. Ich egocentryzm i brak poczucia
odpowiedzialno$ci przyczyniaja si¢ do ich sktonnosci do obwiniania wszystkich wokoét za
wszelkie negatywne skutki w §wiecie zewne¢trznym, mimo iz sg one efektem dzialan samych
psychopatow. Z samej swej natury psychopaci sg patologicznymi klamcami sktonnymi do
podstepu, a z uwagi na brak empatii czerpia przyjemnosé z oszukiwania innych*®.

Zgodnie z pogladem H. Cleckleya psychopata to cztowiek nieodpowiedzialny w
znaczeniu potocznym, cho¢ z zewnatrz sprawia wrazenie ulozonego, godnego zaufania i
prowadzacego uporzadkowane zycie. Wynika to z faktu, iz psychopata ktamie, gdy tylko
zauwazy taka potrzebe, a niekiedy nie sposob zrozumie¢, jakie korzysci z owego klamstwa
mogt osiggnac. Cho¢ cechuje go normalny lub wysoki poziom inteligencji, czesto doswiadcza
niepowodzen w zyciu (oczywiscie zdarzaja si¢ chwilowe sukcesy naukowe badz zawodowe,
jednak dlugofalowo jego dziatania wienczy fiasko), a wynika to by¢ moze z tego, iz nie
potrafi on korzysta¢ ze swojego doswiadczenia zyciowego (istniejg bowiem problemy w
wycigganiu wnioskow ze swoich niepowodzen). Stale powraca do szkodliwych sposobow
zachowania, jakby celowo porzucatl droge wiodaca go ku spokojnemu i szczesliwemu zyciu, a

usilnie dazyt do samozagtady™®.

% H_ Cleckley, The Mask Of Sanity. An Attempt to Clarify Some Issues About The So-Called Psychopatic
Personality, wyd. Echo Point Books&Media, Vermont 1941, s. 380-381.

*TH. Herve, J.C. Yuille, op. cit., s. 37.

%% H. Hakkanen-Nyholm, J.0. Nyholm, Psychopathy and Law. A Practitioner’s Guide, wyd. Wiley-Blackwell,
Chichester 2012, s. 149-150.

49 J M. Stanik, Psychologia sqdowa. .., Op. Cit., s. 282.
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Psychopatia niekoniecznie wystepuje w swej czystej postaci — bardzo czesto
wspotwystepuje z innymi specyficznymi zaburzeniami osobowosci (co utrudnia woéwczas jej
kliniczne rozpoznanie) lub uzaleznieniem od substancji psychoaktywnych. Mimo jednak
podobienstw z innymi jednostkami chorobowymi, psychopaci wykazujag braki w
odpowiedzialnos$ci nie tylko w stosunku do siebie, ale 1 swoich bliskich, a ich impulsywnos$¢
zachowania, trudno$ci w planowaniu przysztych dziatan i przewidywaniu konsekwencji
nierzadko przysparzaja im problemow w zyciu codziennym®®.

W odniesieniu do pierwszej cechy wskazanej przez H. Cleckleya (wyrazny urok
zewnetrzny 1 ponadprzecigtna inteligencja), nie mozna mie¢ wigkszych watpliwosci, iz po
pierwszym kontakcie z psychopata sprawi on wrazenie osoby przyjemnej, sympatycznej i
przyjacielskiej w swojej postawie. Sprawia¢ bedzie wrazenie dobrze dopasowanego
spotecznie szcze$liwego cztowieka —nie sg to cechy konieczne, jednak powszechne w tej
grupie. Typowy psychopata kontrastowa¢ bedzie z osobowoscig schizoidalng lub osobg
cierpigca na schizofreni¢, wszystkie jego zewnetrznie obserwowalne cechy §wiadczy¢ beda o
posiadaniu przez niego pozadanych cech ludzkich i silnego zdrowia psychicznego.

Druga cecha opisywana przez H. Cleckleya to nieobecnos¢ urojen i innych zaburzen
myslenia — tak zwany psychopata jest zwykle wolny od objawow tradycyjnie uznawanych za
dowdd na wystepowanie psychozy. Nie styszy bowiem gloséw, nie wykazuje takze innych
urojen. Nie obserwuje si¢ u niego glebokich standw depresyjnych, statych patologicznych
wahan nastroju lub nieodpartej presji wzmozonej aktywno$ci. Zewngtrzna rzeczywisto$é
percepcyjna jest zachowana, wartosci spoteczne i ogdlnie uznawane standardy osobiste
wyczuwalne w werbalnej postawie. Doskonale zachowane jest takze logiczne rozumowanie,
w teorii bowiem taka jednostka moze przewidzie¢ konsekwencje swoich zachowan
(nierozsadnych 1 aspotecznych), zaprezentowa¢ godne podziwu plany zyciowe. Psychopata
nie tylko jest racjonalny, jego mysli s3 wolne od zludzen, ale wydaje si¢ takze reagowac
odpowiednimi emocjami na to, co go otacza; reagowa¢ odpowiednio na cudze
zainteresowanie. Jego przekonania wywoluja wrazenie mocnych i wigzacych, a gdy opowiada
o swej rodzinie (np. zonie lub dzieciach), z pewnoS$cig stwarza aur¢ cztowieka o cieptych
ludzkich reakcjach, zdolnego do pelnego oddania i mitosci™™.

Trzecia z cech wymienionych w Masce Zdrowia jest brak Igku czy innych
neurotycznych objawow, opanowanie, spokdj 1 tatwos¢ mowienia. Zwykle psychopaci nie

wykazuja objawow, ktore bylyby symptomami sugerujgcymi psychoneuroze w sensie

%00 B. Hotyst, Kryminologia, wyd. Wolters Kluwer, Warszawa 2016, s. 865.
%01 4. Cleckley, op. cit., s. 382.
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klinicznym. W rzeczywistos$ci sg oni prawie zawsze wolni od nawet najdrobniejszych reakcji
uznawanych powszechnie za ,neurotyczne” lub ,nerwowe”. Glowne zatem kryteria, za
pomoca ktéorych u innych os6b mozna postawi¢ diagnoze histerii, zaburzen obsesyjno-
kompulsywnych, stanéw lgkowych lub neurastenii, nie majg do psychopatow zastosowania.
Bardzo typowa zas reakcja tych jednostek jest unikanie ponadnaturalnego leku i1 napigcia, ale
réwniez odporno$¢ na takie odczucia. Powszechnie odnajduje si¢ w tych osobach niezwykla
réwnowage psychiczng, nawet bowiem w sytuacjach, w ktorych ,,normalni” ludzie odczuwaja
zaktopotanie, zmieszanie lub brak poczucia bezpieczenstwa, ich relatywny spok6j moze
zwraca¢ uwage. Prawdg jednak jest, iz psychopata moze by¢ nad wyraz niespokojny, gdy
przebywa w zaktadzie karnym, areszcie lub szpitalu psychiatrycznym, jednak nalezy to raczej
wigzaé z niecierpliwo$cia 1 niemozno$cig uswiadomienia sobie potrzeby, dla jakiej znajduja
si¢ w takim miejscu. Napigcie w powyzszych sytuacjach nie wynika jednak z poczucia winy
lub uswiadomienia sobie negatywnych konsekwencji ich dziatan, ale zdaje si¢ by¢
uwarunkowane zewng¢trznymi czynnikami, postrzeganymi przez psychopate jako niezalezne
od niego i niestuszne®*.

Niesolidno$¢, ignorowanie zobowigzan, brak poczucia odpowiedzialnosci w sprawach
zar6wno matej, jak i duzej wagi to kolejna wskazywana przez Harveya Cleckleya cecha
wyrozniajaca psychopatow od innych jednostek zaburzonych lub zdrowych. Znamienne jest,
Ze przyrzeczenia 1 zobowigzania dla psychopatow nic nie znaczg. Obserwuje si¢, ze ich stowa
nie s3 powigzane z dzialaniem, czesto owa nieodpowiedzialno$¢ i1 niesolidnos$¢ dotyczy
wszelkich aspektow zycia psychopaty. Zawodowo mozna zaobserwowaé ich liczne
nieusprawiedliwione nieobecnosci, naruszanie regul pracowniczych i wewnatrzzaktadowych,
niehonorowanie formalnych i nieformalnych zobowigzan wobec innych. Z badan
przeprowadzonych na jednostkach psychopatycznych wynika, iz sa one nieodpowiedzialne
jako malzonkowie i rodzice, traktuja dziecko jako pewna niedogodnos$¢ w ich zyciu, nie
przywiazujg takze wagi do tego, ze ich nieodpowiedzialne dziatania mogg przynies¢
cierpienie innym. Sami za$§ posiadaja niezwykla umiejetno$¢ uchylenia si¢ od klopotow —
przekonuja, ze zrozumieli swoj btad, ich zachowanie wigcej si¢ nie powtdrzy, prosza o

zaufanie®®

. W ten sposdb niejednokrotnie jednostki psychopatyczne potrafity uspi¢ czujnosé
innych — w drodze przyktadu Kenneth Bianchi, zwany inaczej ,,dusicielem ze wzgorz”

(zgwalcil, torturowat 1 us$miercit dwanascie kobiet) byl w stanie przekonaé niektorych

%02 Tamze, s. 384.
%03 R.D. Hare, Psychopaci sq wsréd nas, przektad z jez. angielskiego Anna Skucinska, wyd. Znak, Krakow 2010,
s. 87-90.
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bieglych psychiatrow sadowych, ze cierpi na rozszczepienie osobowosci, a wszystkie zdrobie
zostatly dokonane przez niejakiego ,,Steve’a”; morderca Gary Tison zbiegt z wigzienia i
ponownie na wolnosci zabit kolejne szes¢ 0s6b.

Psychopatéw cechuje ktamliwos¢ 1 nieszczero$¢, wykazuje catkowite lekcewazenie
prawdy, nie jest prawdomoéwny zaréwno co do wyznan o swej przesztosci, jak i obietnic na
przysztos¢. Zwykle sa jednak spokojni i bezpretensjonalni w sktadaniu powaznych obietnic
lub falszywych twierdzeniach o swej niewinno$ci w stosunku do wysuwanych w ich kKierunku
oskarzen. Maja oni niezwykla moc przekonywania, lecz w ich zachowaniu nie jest
wyczuwalny zadnego rodzaju nacisk lub manipulacja, ktére moglyby wskazywa¢é, jak
doskonatymi sg ktamcami. Ze spokojem moga patrze¢ w oczy swojego rozmowcy, sktadajac
obietnice bez pokrycia lub popetniajac krzywoprzysiestwo.

Psychopaci nie potrafig przyznaé, ze nieszczescia, ktore przytrafiajg si¢ im w zyciu,
sg wynikiem zawinionych przez nich zachowan. Oskarzaja wigc innych jako
odpowiedzialnych za takie wydarzenia, a niezaleznie od tego, czy zostang uznani za winnych
okreslonych dziatan, nie beda odczuwac poczucia winy z tego powodu, upokorzenia czy zalu.
Psychopate cechuje takze antyspoteczne zachowanie, ktére jest czesto odbierane jako
nieodpowiednie i nieadekwatne do sytuacji, w ktorej si¢ znajduje. Nie mozna rowniez
odnalez¢ w jego postawie regularnosci, pewnej specyfiki ani spotecznie wytlumaczalnego
celu, poniewaz jego zachowania sg ukierunkowane instynktowna sila napedowa, niekiedy
skrajnym uporem i Systemem wartosci, ktory jedynie sam psychopata jest w stanie zrozumie¢

1 wythumaczy¢ 505

Psychopaci nierzadko tez wykazuja nieprawidlowos¢ w zakresie
przetwarzania informacji, ktore docierajg do nich z zewnatrz, a znajduja si¢ poza ich
aktualnym punktem skupienia uwagi. Nie posiadajg oni wigc umiejetnosci sprawnego
przenoszenia swojego skupienia na inne obszary, co nazwano w literaturze przedmiotu
,deficytem modulacji reakcji™®.

Cleckley opisywat takze ceche psychopatoéw, jaka jest ogdlny niedostatek glebokich i
trwalych emocji — jednostki psychopatyczne, pomimo zewnetrznego wrazenia dostosowania
emocjonalnego do otaczajacej ich rzeczywistosci, nie sg zdolne do mitosci. Co prawda to

uczucie moze si¢ u nich pojawia¢ i moga one sprawia¢ wrazenie oddanych i czutych (moga

S04 Tamze, s. 18.
%05 H, Cleckley, op. cit., s. 390.

%08 ). Groth, Antyspoleczne zaburzenie osobowosci [w:] L. Cierpiatkowska (red.), Psychologia zaburzer
osobowosci. Wybrane zagadnienia, Wydawnictwo Naukowe UAM, Poznan 2004, s. 161.
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nawet by¢ sktonne do niewielkich poswigcen), lecz uczucia te nie s3 w pelni rozwinigte 1 nie
prowadza do stworzenia glgbokiego zwiazku uczuciowego z druga osoba™"’.

Oprocz ogodlnej niezdolnosci do mitosci, psychopaci wykazujg ubdstwo w kwestii
glebokiej radosci, zalu, szczerej rozpaczy, cho¢ obserwator reakcji psychopaty mogtby uznac,
1z wszystkie te emocje s3 w pelni przezen przezywane.

Od p6znych lat 50. ubiegltego wieku az do lat 70. opis osobowosci stworzony przez
Cleckeya stwarzal podstawg do wszelkich badan nad psychopatiag. W drodze przyktadu,
wczesne prace Roberta Hare’a wykorzystywaty kliniczne symptomy osobowosci
psychopatycznej w badaniach porownawczych ludzkiej indywidualnej osobowosci i1
zachowania. Rozpowszechnienie badan naukowych nad psychopatia odnotowato swoj
ogromny wzrost dzigki stworzeniu przez Hare’a rzetelnego i waznego dla wspodtczesnej
psychologii i psychiatrii narz¢dzia, jakim jest lista kontrolna psychopatii (Psychopathy
Checklist — PCL). Inwentaryzacja miata za zadanie odr6zni¢ jednostki psychopatyczne od
niepsychopatycznych dla celow kryminologicznych. Psychopathy Checklist w swym
pierwowzorze opiewata na 22 itemow, jednak w 1991 roku zostala ona zrewidowana do 20
itemoéw (tym samym powstata Psychopathy Checklist — Revised — PCL-R). Cho¢ Cleckley
opisal zjawisko psychopatii w konteks$cie psychiatrycznym, a pierwsze rzetelne badania
przeprowadzone zostaly na grupach kryminalistow, osoby o wysokim poziomie cech
psychopatycznych mozna odnalez¢ w kazdej warstwie spotecznej, w tym w polityce, szeroko
pojetym biznesie 1 grupie str6zow prawa, a wszystko to jest mozliwe dzigki zastosowaniu
skali PCL-R*®.

Rola psychopatii w przewidywaniu przestepczosci jest niemal imponujgca, w
szczegbdlnosei, gdy jest mierzona za pomoca PCL-R lub jej pochodnymi®®®. W swych
badaniach uczeni Harris, Rice i Quinsey®' stwierdzili, ze PCL-R byt istotnym predyktorem
gwaltownego recydywizmu przestepcOw zwolnionych z zakladu o maksymalnym
zabezpieczeniu. Badanie przeprowadzone z kolei przez szwedzkich uczonych wykazato, iz w
okresie proby, trwajacym S$rednio ponad cztery lata, ryzyko gwalttownej recydywy wynosito
68% w przypadku przestgpcoOw o wysokim wyniku osigganym w PCL-R. Dostgpne dane
wskazuja, iz okoto 15% kobiet-przestepczyn spetnia kryteria PCL-R dotyczace psychopatii, a

%07 3 M. Stanik, op. cit., s. 283.

%08 H. Cleckley, op. cit., s. 395.

%9 np. Self-Report Psychopathy Scale autorstwa Levensona, Kiehla i Fitzpatricka — za: A.L. Glenn, A. Raine,
Psychopathy. An Introduction to Biological Findings and Their Implications, wyd. New York University Press,
Nowy Jork 2014, s. 5.

519 G, Harris, M. Rice, V. Quinsey, Violent recidivism of mentally disordered offenders: The development of a
statistical prediction instrument, Criminal Justice and Behavior (1993) vol. 20 no. 4, s. 315-335.
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okoto 60% z nich po ukonczeniu odbywania kary pozbawienia wolno$ci ponownie popetniato
przeste;pstwoSll.

Praca R.D. Hare’a nad PCL na Uniwersytecie Kolumbii Brytyjskiej wywarta daleko
idacy wpltyw na postrzeganie i ocen¢ psychopatii. Pierwotnie skala ta miata stuzy¢ jedynie
ocenie cech psychopatycznych u przestgpcow kryminalnych do celéw badawczych, jednak
okazata si¢ znacznie cenniejszym odkryciem. PCL-R mozna podzieli¢ na cztery gtowne grupy
czynnikéw, i tak grupe pierwsza stanowia czynniki interpersonalne (powierzchowny urok,
poczucie wlasnej wartosci, patologiczne ktamstwo, sktonno$¢ do manipulacji), grupa druga to
czynniki afektywne/emocjonalne (brak skruchy lub winy, niski poziom reakcji na wzburzenie,
brak empatii, brak odpowiedzialnosci), nastepna grupa czynnikéw to czynniki stylu zycia
(potrzeba stymulacji, pasozytniczy styl zycia, brak dlugoterminowych planéw na przysztos¢,
impulsywnos$¢, nieodpowiedzialno$¢), ostatnig grupe tworzg czynniki antyspoteczne (takie jak
staba kontrola zachowania, wczesne problemy wychowawcze, mtodziencza przestc;pczos’é)SlZ.
W skali PCL-R maksymalny wynik to 40, przy czym w Stanach Zjednoczonych Ameryki
Potnocnej przyjmuje sig¢, iz osiagnigcie 30 punktow lub wyzej implikuje wystepowanie
psychopatii u badanego. Dla poréwnania, w Europie uwaza si¢, iz uzyskanie 25 punktéw lub

13 W wielu opracowaniach naukowych

wiecej wystarczy, by postawi¢ te sama diagnoze
spotyka si¢ stwierdzenie, iz psychopatia dzieli si¢ na dwie jej postaci: pierwotng (gdzie
kluczowg role¢ w wystgpieniu cech psychopatycznych odgrywaja cechy wrodzone) oraz
wtorng (ksztaltujaca si¢ gldwnie przecz czynniki zewnetrzne, sSrodowiskowe 1 spoleczne)514.
Juz w roku 1958r. uczony K. Schneider dokonal klasyfikacji osobowosci
psychopatycznych na typ:
1. hipertymiczny (0 optymistycznym nastawieniu, duzej pewnosci siebie i aktywnos$ci)
depresyjny (o nastroju obnizonym; typ przejawiajacy brak wiary we wtasng osobg)
niepewny (nieSmiaty i skrgpowany)

2

3

4. fanatyczny (wyznajacy idee nadwartosciowe)
5. zadny uznania (prézny i poszukujacy uwagi)
6

psychopata o chwiejnym nastroju (drazliwy i emocjonalny)

*11 R.D. Hare, Psychopaths and their nature. Some Implications for Understanding Human Predatory Violence
[w:] A. Raine, J. Sanmartin, Violence & Psychopathy, wyd. Kluwer Academic/Plenum Publishers, Nowy Jork
2001, s. 13.

2 KA. Kiehl, W.P. Sinnott-Armstrong, Handbook on Psychopathy and Law, wyd. Oxford University Press,
Nowy Jork 2013, s. 7.

83 D.A. Haycock, Murderous Minds. Exploring the Criminal Psychopathic Brain: Neurological Imaging and
Manifestation of Evil, wyd. Pegasus Books, Nowy Jork 2014, s. 34.

1| K. Paprzycki, J.K. Gierowski, Niepoczytalnosé i poczytalnosé ograniczona [w:] L.K. Paprzycki (red.), J.K.
Gierowski, K. Krajewski, K. Postulski, M. Siwek, System Prawa Karnego..., op. Cit., s. 619.
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7. wybuchowy (przejawiajacy wybuchy emocji w btahych sytuacjach)

8. chtodny uczuciowo (pozbawiony empatii, wyrzutdw sumienia, litosci i skruchy)

9. psychopata o stabej woli (podatny na wptywy $srodowiska)

10. asteniczny  (nerwicowy, lekowy 1 sklonny do odczuwania psychicznej
niepe1n0wartoéciowoéci)515.

Wedhug teorii K. Spetta (niejako inspirowanej klasyfikacjg Schneidera), psychopatow
mozna podzieli¢ na poszczegdlne typy: hipertymikéw, psychopatow depresyjnych,
nieSmialych, fanatycznych, zadnych znaczenia i1 pozycji (histeroidnych), psychopatéw o
zmiennych nastrojach, psychopatéw impulsywnych oraz psychopatéw uczuciowo chtodnych
(bezwzglednych), bezwolnych i astenicznych.

Pierwszy typ okresla osoby wesote, lekkomyslne, snujace mato realne plany i
podejmujace ryzykowne przedsiewziecia. Ucigzliwi dla o0sol trzecich stajg si¢ w sytuacjach,
gdy pozostali nie spetniajg ich oczekiwan — woéwczas awanturujg si¢ 1 ktoca, nie zwazajac na
emocje innych ludzi. Z powodu znacznej zadzy przygdd i sit witalnych ich zycie seksualne
jest intensywne.

Drugi typ psychopatéow to psychopaci depresyjni — pesymistyczni, mizantropijni,
nierzadko usilujacy popetni¢ samobdjstwo. Trzecim typem sg psychopaci niesmiali, ktorzy
nawet najzwyklejsze codzienne wydarzenia przezywaja glgboko, a w skrajnych postaciach
do$wiadczaja urojen ksobnych. Typ psychopatéw fanatycznych cechuje stenicznos$¢, wysoka
aktywno$¢ zyciowa, up6r i nadwartosciowe idee. Kolejnym typem, ktory wyodrebniaja
Cieslak, Spett i Wolter, sa psychopaci zadni znaczenia, tj. osoby prdzne, pragnace by¢ w
centrum uwagi 1 obiektem adoracji, czg¢sto przedstawiajace si¢ w znacznie lepszym Swietle,
anizeli ich rzeczywista sytuacja zyciowa.

Psychopaci o zmiennych nastrojach miewaja epizody depresji, kiedy naduzywaja
alkoholu lub narkotykéw, a czas przygnebienia popycha ich ku popehianiu przestgpstw.
Jednostki o objawach psychopatii impulsywnej sg tatwo pobudliwe z btahych przyczyn,
naduzywajg alkoholu i sg agresywne wobec $wiata (w tym 1 najblizszych). Istotnie jedng z
najbardziej szkodliwych form psychopatii wyodrgbnionych w powyzszej typologii jest
psychopatia bezwzgledna. Osoby o tym typie zaburzenia sg nie tylko ,,uczuciowo chilodne”,
ale nie przezywaja w zaden sposob skruchy lub poczucia winy. Mimo Ze rozumiejg granice
miedzy dobrem a ztem, nie przezywaja jej uczuciowo. Wsrdd tego typu psychopatow

mozemy znalez¢ wielu seryjnych zabdjcow lub innych ciezkich recydywistow. Psychopaci

515 J. Groth, Oblicza psychopatii, wyd. Scholar, Warszawa 2010, s. 25.
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bezwolni to z kolei typ ludzi tatwo ulegajacych sugestii innych (w tej podgrupie istnieje wiele
0sOb ocigzatych umystowo), a psychopatom astenicznym nierzadko towarzysza zaburzenia
uktadu wegetatywnego™®.

W innej klasyfikacji (autorstwa E. i M. Bleuleréw) psychopaci rozréznieni zostali na
dziwacznych, niedorozwinigtych moralnie 1 nerwowych. Pod wzgledem prawidlowosci
funkcjonowania uktadu nerwowego J.M. Kalisznik podzielil psychopatéw na szes¢ kategorii:
1) impulsywnych, 2) histerycznych, 3) paranojalnych, 4) uczuciowo chwiejnych, 5)
astenicznych i 6) psychastenicznych®"’.

Nietrudno zauwazy¢, iz powyzsze podziaty dotyczyly niejako ogoélnych zaburzen
osobowos$ci, a nie psychopatii sensu stricto. Robert D. Hare, jako twoérca pierwszego tak
doktadnego narzedzia do pomiaru cech psychopatycznych, byt przeciwny dokonywaniu
podziatow psychopatow, gdyz uwazat, iz zjawisko to nie jest jeszcze (w czasie, gdy tworzyt

skale PCL 1 PCL-R) na tyle poznane, aby usitowac je rozszczepia¢ na mniejsze podgrupy.

3. Uwarunkowania biologiczne psychopatii

Cho¢ nie ma ustalonych odgérnie metod, za pomoca ktérych diagnozuje si¢
psychopatie, klinicys$ci sa w stanie okresli¢ pewne aspekty funkcjonowania mozgu pacjenta za
pomocg technik obrazowania, takich jak PET (pozytronowa tomografia emisyjna) oraz fMRI
(czynnosciowy rezonans magnetyczny), ale takze za pomoca badan genetycznych,
behawioralnych, psychometrycznych i innych®®,

Problemem, ktory niejednokrotnie intrygowatl badaczy w kontekscie etiologii
psychopatii jest kwestia roznicowania funkcjonowania mozgu psychopaty od moézgu
cztowieka o normalnej osobowosci. Sposob, w jaki moézgi psychopatéw przetwarzaja
informacje (a z pewnoscig inaczej, anizeli czyniag to mozgi pozostalych zdrowych osob)
prezentuja dwie wybitne neurobiologiczne teorie psychopatii wysunigte przez badaczy R.J.R.
Blair i K.A. Kiehl. Podkreslaty one zaburzenia w $ci§le zintegrowanej sieci regiondéw mozgu
odpowiedzialnych za przetwarzanie informacji emocjonalnych, takich jak odpowiedz na
sytuacje zagrozenia lub przewidywanie negatywnych konsekwencji (np. kary). Wigkszos¢
wysoce ztozonych procesow poznawczych zalezy od aktywnosci w  wierzchnich
(zewnetrznych) warstwach kory mozgowej, natomiast bardziej elementarne i fundamentalne

przetwarzanie informacji zachodzi w czgéciach podkorowych mozgu. Niezwykle przydatnym

%1% M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym..., op. cit., s. 224-227.

7 Tamze, s. 228.

518 3. Fallon, The psychopath inside. A neuroscientist’s personal journey into the dark side of the brain, wyd.
Current, Nowy Jork 2013, s. 11.
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narzgdziem we wspolczesnej neurologii jest rezonans magnetyczny (MRl — Magnetic
Resonance Imaging), ktory wykorzystuje zmienne wlasciwosci magnetyczne roéznych tkanek
lub pltynow w ciele czlowieka, by stworzy¢ wysokiej jakosci trojwymiarowe obrazy
wewnetrznych struktur o ponadprzecigtnej rozdzielczos$ci przestrzennej (mniejszej niz
milimetr sze$cienny). Tak wysoka rozdzielczo$¢ jest odpowiednia do zrdznicowania
szczegdtowych 1 specyficznych cech neuroanatomicznych. Metoda ta jest wykorzystywana,
by tworzy¢ mapy funkcjonalnej aktywno$ci neuronalnej, a mianowicie obrazow, ktore
wyswietlajg czesci mozgu, ktore pozostajg aktywne podczas doktadnie kontrolowanych zadan
(fMRI - functional MRI — funkcjonalny rezonans magnetyczny). Technika ta wykorzystuje
subtelne zmiany wilasciwosci magnetycznych krwi, ktére pokrywaja si¢ z miejscowym
wzrostem aktywno$ci nerwowej. Gdy moézg pracuje, pochtania tlen, a krew natleniona ma
inny sygnat magnetyczny, anizeli krew nienatleniona®*®.

Psychopatia niekiedy jest okre§lana mianem ,dysfunkcji okablowania modzgu”,
poniewaz dotyczy migdzy innymi nieregularnosci w funkcjonowaniu ciata prazkowanego
brzusznego, odpowiadajacego za potrzebe osiggania natychmiastowej nagrody. Zwykle
dziatalno$¢ anatomiczna tego obszaru jest regulowana przez brzuszno-przysrodkowa korg
przedczolowa, ktora reguluje podejmowanie decyzji moralnych i spotecznych, uczenie si¢
leku 1 reakcje empatyczne. Zwigzki miedzy tymi dwoma obszarami sg znacznie stabsze U
0s0b, ktore wykazujg osobowos¢ psychopatycznq‘r’zo.

Badania nad neurologicznym pochodzeniem psychopatii doprowadzity do dwoch
prominentnych modeli tego stanu, zaproponowanych odpowiednio przez Blaira i Kiehl'a.
Wysnuli oni hipoteze na temat patologicznej funkcji i struktury w okreslonych obszarach
przetwarzania emocjonalnego mozgu. Model Blaira zakladal, Zze objawy zwigzane z
psychopatia wynikaja z dysfunkcji jadra migdalowatego 1 kory okolooczodotowej. Model
Kiehla obejmuje takze kore jadrowa i kor¢ okotooczodotowsg oraz dodatkowe obszary
paralimbiczne, w tym przedni gorny skret osiowy (biegun skroniowy) oraz przedni i tylny
zakret kory obreczy.

Blair zatozyl, ze dysfunkcja w przede wszystkim dwoch obszarach mozgu jest
konstytutywna dla psychopatii — brzuszno-przysrodkowej kory przedczotowej i jadra
migdalowatego. Ciato migdatowate to dwie struktury o ksztatcie migdaldéw, zlokalizowane

gleboko w lewym 1 prawym przysrodkowym ptacie skroniowym moézgu. Ciato migdatowate

519 KA. Kiehl, W.P. Sinnot-Armstrong, op. cit., s. 132.
520 A. Sandoiu, What goes on inside the brain of a psychopath?, Medical News Today, artukut opublikowany w
dniu 7 lipca 2017 r., dostgpny na stronie www.medicalnewstoday.com/articles/318315.php [dostep: 27.03.2018
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ma wiele funkcji, w tym wzmacnianie istotnych bodzcéw (na przyktad wyrazow twarzy
oznaczajacych lek) i uczenie si¢ bodzcow wzmacniajacych. Jadro migdatowate podstawne
boczne otrzymuje sygnal z potencjalnych bodzcéw warunkowych, co umozliwia rozwoj
asocjacji miedzy bodzcem bezwarunkowym a obojetnym. Te powigzania sg nastepnie
przekazywane do podwzgdrza i pnia mozgu, ktore dyktuja behawioralne, autonomiczne i
neuroendokrynne odpowiedzi organizmu. Badania wykazaty, ze psychopaci maja mniejsza
zdolno$¢ przetwarzania informacji emocjonalnych i1 nie tworza normalnych skojarzen
wzmacniajgcych bodziec. W szczegdlnosci w wielu badaniach starano si¢ poznac
przetwarzanie bodzcow awersyjnych (bodzcow wywotujacych bol lub nieprzyjemne
odczucia) u psychopatow. Na przyktad Kosson i in. odkryli, ze psychopaci wykazuja mniejsza
doktadno$¢ w rozpoznawaniu wyrazu twarzy niz nie-psychopaci. Marsh i in. wykazali takze
zmniejszong aktywacje ciata migdatowatego w odpowiedzi na wyraz lgku na twarzy u dzieci i
mtodziezy (w polaczeniu z cechami nieczulo$ci 1 pozbawienia emocji), ktore moga byc
prekursorami psychopatii. Te odkrycia sugeruja, ze psychopaci maja okreslone deficyty w
przetwarzaniu niewerbalnych sygnaldow emocjonalnych, co moze przyczynia¢ si¢ do ich
oczywistego lekcewazenia uczud innych521.

Istnieje rowniez hipoteza, ze psychopatic mozna scharakteryzowa¢ za pomoca
wczesnej anomalii migdalowatej, ktora nasila si¢, poniewaz Sciezki do regionow czotowych
nie rozwijaja si¢ odpowiednio. Teoria ta opiera si¢ na zalozeniu, ze podstawowym
sktadnikiem psychopatii jest niedostateczne doswiadczenie afektywne. Powyzsze zaktocenia
obwodu kory przedczolowej jadra migdatowatego moga prowadzi¢ do deficytéw uczenia si¢
emocjonalnego, ktore byly konsekwentnie obserwowane w badaniach behawioralnych u
mezczyzn z psychopatig. Ponadto niewystarczajace doswiadczenie emocjonalne psychopaty
moze w wigkszym stopniu zaleze¢ od podkorowych i brzuszno-przysrodkowych obszarow
korowych niezbednych do identyfikacji i generowania stanow emocjonalnych. Behawioralny
sktadnik impulsywnosci w psychopatii moze odnosi¢ si¢ do drugiego systemu
zaangazowanego w regulacje dalszych zachowah®?.

Osoby o wuszkodzonej korze oczodotowo-czotowej wyraznie sa nieopanowane,
zdecydowanie bardziej impulsywne i przejawiaja problemy w przewidywaniu konsekwencji
swoich dziatan. Osobowosci antyspoleczne (w tym psychopaci) maja takze obnizony poziom

istoty szarej w tym obszarze mozgu. Uszkodzenia grzbietowo-bocznej kory przedczotowej

521 J.R. Lushing, L.M. Gaudet, K.A. Kiehl, Brain Imaging in Psychopathy [w:] C.B. Gacono, The Clinical and
Forensic Assessment of Psychopathy. A Practitioner’s Guide, wyd. Routledge, Nowy Jork 2016, s. 33.
522 H. Herve, J.C. Yuille, op. cit., s. 267.
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wigzg si¢ z nieumiejetnoscig zachowywania powagi, planowania i podejmowania decyzji. W
zakresie struktury ptata czotowego jednostki psychopatyczne wyraznie przejawiaja
ograniczony przeptyw krwi w obrebie zakretu skroniowego srodkowego, kory skroniowej
srodkowej 1 przednio-dolnej kory skroniowej. W przypadku zakrgtu skroniowego gornego,
psychopatow cechuje deficyt aktywacji tej czesci mozgu. Nie bez znaczenia pozostaje takze
kwestia objetosci ciata migdalowatego u psychopatow (ale rowniez u sprawcéw powaznych
przestepstw i recydywistow) — badania wykonane za pomoca pozytronowej tomografii
emisyjnej wskazuja, iz zaburzenia funkcjonalne w obrebie ciata migdatlowatego objawiajg sie
w obnizeniu poziomu metabolizmu oraz zmniejszonej jego aktywacji podczas odbierania
bodzcéw emocjonalnych. Funkcjonalne zaburzenia wystepuja takze w sferze hipokampu,
ktdrego objetosé u jednostek psychopatycznych jest obnizona®?,

Istnienie niedoboru strukturalnego w korze przedczotowej aspotecznych, brutalnych
0osOb o zachowaniach psychopatycznych, stanowily pierwsze odkrycia dotyczace
antyspotecznych zaburzen osobowos$ci. Rozszerza to rdéwniez wczesniejsze badania
neurologiczne, w ktoérych zaobserwowano zachowanie pseudopsychopatyczne u pacjentdw z
zaburzeniami neurologicznymi z obserwowalnymi zmianami dotyczacymi szarej 1 bialej
istoty, wykazujac, ze znacznie mniejsza objetos¢ istoty szarej w obszarach przedczotowych
jest SciSle, a niekiedy nierozerwalnie, zwigzana z antyspolecznymi zaburzeniami
osobowosci*?,

Inng technika pomocnag przy diagnozowaniu r6znic w funkcjonowaniu mozgu i uktadu
nerwowego  jednostek  psychopatycznych  jest  elektroencefalografia (EEG -
electroencephalogram), dzigki ktorej rejestrowane sa drobne potencjaly elektryczne na
powierzchni skory glowy, ktore wynikaja ze skupionej, zsynchronizowanej aktywnosci
neuronalnej wystepujacej tuz pod nig. Jest to jedna z nielicznych dostepnych metod
bezposredniego pomiaru aktywnosci neuronéw, nie moze ona jednak dostarczy¢
szczegblowych map przestrzennych ich dzialania ze wzgledu na pewne ograniczenia
techniczne w odniesieniu do doktadnego zrodta zmian potencjatow elektrycznych mierzonych
poza mézgiem. Zmiany moga by¢ rejestrowane za pomoca elektroencefalografu w tysigcach
razy na sekunde, pozwalajac na osigganie doskonatej doktadno$ci w czasie aktywnosci
neuronow, si¢gajacej rzedu milisekund. EEG rejestruje t¢ aktywnos$¢ jako fale zlozone, ale

mozna je rowniez roztozy¢ na pojedyncze czestotliwosci, ktore sg wskaznikiem ogo6lnych

52 M. Radochonski, A. Perenc, A. Radochonska, Neurobiologiczne uwarunkowania antyspolecznych zaburzer
zachowania, Przeglad Medyczny Uniwersytetu Rzeszowskiego, Rzeszow 2009, 4, 5.405-410.

524 A. Raine, T. Lencz, S. Birhle, L. LaCasse, P. Coletti, Reduced Prefrontal Gray Matter Volume and Reduced
Autonomic Activity in Antisocial Personality Disorder, Archives of General Psychiatry vol. 57, 2000, s. 119-127.
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stanow poznawczych (sen, stan relaksu, stan aktywnego przetwarzania informacji). Mozna je
takze usrednia¢ w czasie w odniesieniu do okre§lonych powtarzajacych si¢ zdarzen w
zadaniach eksperymentalnych, uzyskujac zapis przebiegu o charakterystycznym ksztalcie,
nazywanym rejestrem potencjalu zwigzanego z wydarzeniami (ERP — Event Related
Potential). ERP jest dokladnie badany pod katem réznic w wiclkosci i opdznieniu
okreslonych zapiséw minimalnych i maksymalnych, a cechy te odpowiadaja réznicom w
zmiennych poznawczych takich jak szybko$¢ przetwarzania informacji, samokontrola i ocena
semantyczna. Wieloletnie badania z wykorzystaniem EEG dostarczyty wielu informacji 0
zaleznosciach pomiedzy funkcjami poznawczymi a wykrywalnymi zmianami aktywnosSci
elektrycznej mierzonej na skorze glowy>?>.

U ludzi fale wolne (delta, theta) powinny by¢ wypierane przez szybsze (beta, alfa)
podczas fazy wzrostu 1 dojrzewania. Dorosty czlowiek powinien mie¢ wigcej aktywnosci fal
beta i1 alfa, anizeli theta i1 delta. Z tego powodu nadmiar powolnych fal jest zwigzany z
niedojrzato$cig mozgu i korowa hiperaktywacja, co moze thumaczy¢ stalg potrzebe stymulacji
psychopatow, aby zrekompensowacé i poprawi¢ poziomy ich neuronalnej aktywacji. Z drugiej
strony, S$rednia czestotliwo$¢ fal alfa w czeSci potylicznej zostala powigzana z
autonomicznymi procesami aktywacji, gdzie nizsza czgstotliwo$¢ wskazywalaby na nizszg
aktywacje. Jest to cze$¢ teorii wagotonii (wzmozonej pobudliwosci nerwu btednego), ktora
sugeruje, ze brutalni przestepcy majg nadmierne napig¢cie nerwu blednego, co oznacza, ze
procesy przywspoélczulne przewazaja nad wspotczulnymi, co prowadzi do hiperaktywacji
korowej i sercowej, tak jak to wigze si¢ z wyzszym poziomem testosteronu i bardziej
agresywnym zachowaniem.

Psychopatia jest bardziej zlozonym zjawiskiem niz jedynie negatywny wplyw
przesztosci na osobowos$¢, dlatego tez uczeni O. Ortega-Noriega, M.L. Perez-Lopez i F.
Ostrosky-Shejet, mimo przeprowadzonych wspdlnych badan za pomoca QEEG na moézgu
psychopaty skazanego za zgwatcenie, ustalili, iz potrzebne sg dalsze badania w celu ustalenia
zwigzku miedzy psychopatia a moézgiem, szczegdlnie w przypadku pomiardéw QEEG*®,
QEEG jest bowiem przydatnym narzedziem, ktore moze dostarczy¢ informacji o
»przestepczym” mozgu.

W odniesieniu do szczegdtowych badan nad falami wolnymi i szybkimi wskazaé
nalezy, ze w przypadku przeci¢tnego pobudzonego mézgu dominujacy rytm uzyskany z tytu

glowy ma czestotliwo$¢ od 8 do 13 cykli na sekunde (cps) i amplitude rowng okoto 40-50

525 KA. Kiehl, W.P. Sinnot-Armstrong, op.cit., s. 133.
526 0. Ortega-Noriega, M.L. Perez-Lopez, F. Ostrosky-Shajat, op.cit., s. 43-46.
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mikrowoltow. Taka fala o niskiej czestotliwosci, lecz wysokim napigciu, nazywana jest
rytmem alfa. Wzmozona uwaga, Igk i niektére formy aktywnosci umyslowej prowadza na
ogot do desynchronizacji lub zablokowania rytmu alfa — oznacza to, ze jest on zastgpowany
przez wysokoczestotliwosciowy (14-25 cps) rytm niskiego napigcia (rytm beta), ktory jest
bardziej asynchroniczny niz rytm alfa. Pojedyncze fale o niskiej czgstotliwosci wystepuja co
prawda u osob dorostych, lecz ich nadmierna ilo§¢ uwazana jest za nieprawidtowosc¢. Podczas
snu rytm alfa jest zastgpowany stopniowo przez nieregularng aktywno$¢ niskiego napigcia
oraz przez wzrost fal delta 1 theta. W bardzo glgbokim $nie aktywnos$¢ wykazywana za
pomoca EEG ma ogdlng posta¢ fal delta o wysokim napigciu i bardzo niskiej czestotliwosci
(1 cps). Aktywno$¢ fal mozgowych u niemowlat sklada si¢ gléwne z powolnych i
nieregularnych fal niskiego napigcia, a gdy dziecko dojrzewa, sa one zastgpowane falami alfa.

Istnieja pewne dowody na to, ze niezwykle impulsywni i agresywni psychopaci
wykazuja nieprawidlowosci w zapisie EEG. W badaniu silnie agresywnych psychopatéw S.H.
Hill w 1952 r. stwierdzil, ze okoto 14% z grupy liczacej 194 osoby miato nieprawidiowa
aktywno§¢ wolnych fal, zlokalizowang w platach skroniowych poétkul moézgowych.
Czestotliwos$¢ tej czasowe]j aktywnos$ci wolnych fal u oséb psychopatycznych byta znacznie
wigksza niz u normalnych o0sob, schizofrenikow, mordercow 1 wiezniow. W grupie
psychopatycznej istniata silna tendencja do czestszego wystepowania tej nieprawidtowosci
skroniowej w przypadku bardzo agresywnych jednostek niz w przypadku mniej agresywnych
0s0b.

Czeste stwierdzenie badaczy, ze aktywno$¢ fal mozgowych niektorych psychopatow
wykazuje pewne podobienstwo do aktywno$ci ogélnie wystepujacej u dzieci, sklonito
niektorych uczonych do wysnucia tezy, ze psychopatyczne zachowanie odzwierciedla
niedojrzato$¢ korowa mozgu. Teza ta jest interesujaca, szczegolnie gdy uznaje si¢, ze niektore
cechy psychopatow (np. egocentryzm, impulsywnos¢, niezdolno$¢ do odsuwania w czasie
gratyfikacji) wystepuja tez w pewnym stopniu u dzieci. Taki poglad implikuje hipotezy, ze
jesli psychopatia jest powigzana z powolnym tempem dojrzewania kory mozgowej, to mozna
by si¢ spodziewaé, iz czestotliwo$¢ wystepowania psychopatii zmniejsza¢ si¢ bedzie z
wiekiem. W praktyce istnialy pewne glosy poparcia dla tej hipotezy — uczeni Gibbens, Staw i
Stafford-Clard uwazali, ze psychopaci z nieprawidlowosciami w zapisie EEG maja lepsza
prognoze na przyszios¢ anizeli ci, ktorzy prezentuja prawidlowe wyniki EEG. Nastgpne

badania przy uzyciu EEG wskazaly, Zze okolo jedna trzecia grupy zdiagnozowanych
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psychopatow stala si¢ mniej antyspoteczna z wiekiem, a poprawa ta nastepowata najczesciej
w 30. — 40. roku zycia?".

Nizsza reaktywno$¢ psychopatow na bodzce zewngtrzne ma swa podstawe w znacznie
gorszym przewodnictwie skornym. Nie wykazuja oni jednak odmiennosci od grupy
normalnej (kontrolnej) przy reagowaniu na bodzce stabe, jednak rdznica rysuje si¢ w
bodzcach silnych — jest to zjawisko nazywane elektrodermalng hyperaktywnoscig. Jak
wskazano powyzej, zapotrzebowanie jednostek psychopatycznych na silne bodzce i wrazenia
w zyciu codziennym moze by¢, zgodnie z teorig opdznionego dojrzewania Systemu
nerwowego, skutkiem pewnych infantylnych cech, ktére ujawniaja si¢ w zapisach EEG, ale
takze wptywem serotoniny na zachowanie psychopatow. Serotonina jest neuroprzekaznikiem,
a wigc dzieki niej istnieje potaczenie migdzy neuronami, ma ona dziatanie przeciwstawne do
neuroprzekaznikow aktywujacych (adrenaliny, dopaminy, noradrenaliny), stad jest nierzadko
nazywana pewnego rodzaju ,hamulcem” w ukladzie nerwowym. Ttumi ona reakcje, ktore
ptyna z instynktownej i ,,zwierzgcej” czesci mozgu, tj. ukladu limbicznego, ktéra odpowiada
za silne i prymitywne emocje oraz niekontrolowang agresje.

Serotonina (inaczej nazywana 5-HT — 5-hydroksytrypaning) odpowiada nie tylko za
kontrole agresji, ale rowniez za uczucie bolu, bezsenno$¢ i1 przygnebienie. Nie stanowi
przypadku okolicznos¢, ze sposrdd populacji psychopatéw znacznie wigksza grupe stanowig
mezczyzni, przy czym u mezczyzn poziom serotoniny jest nizszy niz w przypadku kobiet o
okoto 50%°%2,

Wykazano, ze leki zmniejszajace poziomy norepinefryny (na przykltad rezerpiny)
hamuja agresywne zachowania, podczas gdy leki, ktére zwigkszaja poziom noradrenaliny (na
przyktad trojpierscieniowe leki przeciwdepresyjne) majg tendencje do zaostrzania
agresywnych zachowan u pacjentow z zaburzeniami. Ogodlnie rzecz biorac, badania nad
wplywem noradrenergicznej manipulacji na agresj¢ wykazaly wzrost agresji, gdy
noradrenalina jest podwyzszona i zmniejszajacej si¢ agresji, gdy jest obnizona.

Serotonina od dawna jest znana z zaangazowania w modulacj¢ agresji, w szczego6lnosci
agresji reaktywnej. Ogolnie stwierdzono, ze eksperymentalne manipulacje, ktore zwigkszaja
aktywacje receptora serotoniny, zwigkszaja agresj¢. Tak wigc selektywne niszczenie
neuronoéw serotoninowych (5-HT) w kompleksie tkanki tacznej u kotdéw i szczuréw prowadzi
do wzrostu agresji. U ludzi odnotowano zwigzek pomiedzy stezeniem 5-HIAA (kwasu 5-

hydroksyindolooctowego) i agresja reaktywnag w niskim stezeniu ptynu moézgowo-

527 R.D. Hare, Psychopathy. Theory and Research, wyd. John Wiley&Sons Inc., Nowy Jork 1970, s. 32.
528 K. Pospiszyl, Psychopatia. .., op.cit., s. 95-98.
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rdzeniowego (CSF). Specyficzne badania gendw na myszach laboratoryjnych wykazaty
zwigkszong agresj¢ w przypadku kilku pobudzen wptywajacych na funkcjonowanie
serotoniczne, w tym na receptora 5-HT i oksydazy monoaminowej (MAO) typu A. Ponadto
historia badan nad neuroprzekaznikami zna przypadki rodzin z kodonem przestankowym
genu MAOA, w ktorej mezczyzni byli dotknigei tagodnym uposledzeniem umystowym i
prezentowali agresywne zachowania seksualne. Maltretowane dzieci z genotypem dajacym
wysoki poziom ekspresji MAOA rzadziej rozwijaty aspoleczne problemy niz te, ktore
wykazywaly genotyp nadajacy niski poziom ekspresji MAOA>?°,

W roku 2014 zostatly przeprowadzone badania nad oceng roli moderujgcej genotypu
MAOA w =zaleznosci miedzy funkcja cze$ci ciemieniowej] moézgu a cechami
psychopatycznymi. ~ Wykazano  wowczas zwigzek migdzy niskg  sprawnoscig
neuropsychologiczng w sferze ciemieniowej a obecnoscia antyspotecznych cech — oksydaza
monoaminowa tagodzi zwigzek miedzy funkcjonowaniem cze$ci ciemieniowej a
wystepowaniem cech psychopatycznych, ktore sa czynnikiem ryzyka w agresji>>".

Powszechnie wiadomo, ze zlozone zaburzenia zwigzane z cechami osobowosci s3
trudne do leczenia za pomocg psychoterapii i farmakoterapii, cho¢ w literaturze spekuluje sie,
iz oksytocyna moze by¢ obiecujacym lekarstwem dla jednostek psychopatycznych z uwagi na
to, 1z jest to hormon ,,z natury oddziatujacy pozytywnie na dziatania prospoleczne”531.

Niejednokrotnie w badaniach nad chemig moézgu sugerowano, ze agresywne dzieci
moga mie¢ deficyty w przetwarzaniu informacji spotecznych, w wyniku ktérych uposledzona
jest umiejetno$¢ postrzegania, interpretowania 1 podejmowania decyzji dotyczacych
informacji spotecznej, a to zwigksza prawdopodobienstwo agresji. Jest rowniez mozliwe, ze
zmiany w neuroprzekaznikach moga przyczynia¢ si¢ do takich deficytow przetwarzania
informacji. Jedno z badan wykazato, iz agresywni chlopcy byli bardziej sktonni do
prezentowania wrogiego zamiaru Ww niejednoznacznej sytuacji i do impulsywnego
interpretowania tych sytuacji niz nieagresywni chtopcy. Jesli zredukowana serotonina i / lub
norepinefryna sa zwigzane z odhamowaniem, niedobor ktoregokolwiek z tych

neurochemicznych zwigzkoéw moze nasila¢ impulsywne ataki u agresywnych dzieci®*.

°29 J. Blair, D. Mitchell, K. Blair, The Psychopath. Emotion and the Brain, wyd. Blackwell Publishing, Malden
2005, s. 106.

5% C. Romero-Rebollar, F. Ostrosky-Shejet, B. Camarena-Medellin, M.A. Bobes-Leon, K.X. Diaz-Galvan,
Effect of MAOA promoter polymorphism and neuropsychological performance on psychopathy traits, Revista
Medica del Hospital General de Mexico 2015, 78 (1), s. 21-26.

531 D.F. Thomson, C.L. Ramos, J.K. Willet, Psychopathy: clinical features, developmental basis and therapeutic
challenges, Journal of Clinical Pharmacy and Therapeutics 2014, no. 39, s. 485-495.

532 A, Raine, The Psychopatology of Crime..., op.cit., s. 97.
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Na koniec rozwazan o biologicznych uwarunkowaniach psychopatii nalezy nadmienic,
iz ogdlne wnioski z badan nad biologicznymi uwarunkowaniami do psychopatii sugeruja, ze
czynniki genetyczne odpowiadaja za okoto 40 do 60 procent wariancji cech
psychopatycznych. Jest to zgodne z wynikami behawioralnych badan genetycznych, ktore
badaty dziedziczno$¢ innych wymiarow osobowosci. Wazne jest, aby zachowac¢ t¢ informacje
na uwadze, gdy omawiane sg réznice w funkcjonowaniu mézgu i poziomach hormonéw -
wazne jest takze, aby pamigtac, ze te roznice biologiczne wynikaja zarowno z czynnikow
genetycznych, jak i srodowiskowych. Liczba ta reprezentuje jednak $rednig, u niektorych
0s0b geny moga mie¢ wickszy wptyw na rozwoj cech psychopatycznych niz srodowisko, a u
innych osob przeciwnie.

Samo ustalenie, ze cechy psychopatyczne sa dziedziczne, nie dostarcza informacji o
tym, w jaki sposob grupa genéw moze powodowac ryzyko takiego zaburzenia (tj. jak geny
wptywaja na strukture lub funkcjonowanie moézgu). Jest jednak prawdopodobne, ze te
dziedziczne geny wplywaja w jaki§ sposob na strukture lub funkcjonowanie mézgu. Ostatnie
badania nad cechami psychopatycznymi pozwolity ustali¢, ktére obszary mozgu moga
wykazywa¢ zmienne stgzenia istoty szarej w wyniku istnienia gendéw zwigzanych z
psychopatig. Pierwszym krokiem bylo zbadanie dziedzicznos$ci koncentracji istoty szarej w
dwoch obszarach czgsci mozgu zwanej zakretem obreczy - tylnego zakretu obreczy (czesé
obreczy blizej tylnej czesci modzgu) 1 prawego grzbietowego przedniego zakretu obrgczy
(czg$¢ znajdujaca si¢ blizej przedniej i gornej czeSci moézgu). Wykazano wowczas
umiarkowang dziedziczno$¢. Stwierdzono takze, Ze stezenie substancji Szarej w tych
obszarach bylo zmniejszone u osoéb z cechami psychopatycznymi. Drugim krokiem bylo
ustalenie, czy czynniki genetyczne byly zwigzane ze zmniejszong koncentracjg istoty szarej w
tych regionach i z cechami psychopatycznymi. Stosujac metode blizniat autorzy odkryli, ze w
tylnym zakrgcie obrgczy prawie potowa wplywdw genetycznych miedzy stezeniem istoty
szarej a cechami psychopatycznymi pokrywa si¢, co sugeruje, ze podzbior gendw moze
nadawa¢ ryzyko dla cech psychopatycznych. Wplyw czynnikdw genetycznych
zaobserwowano rowniez dla prawego grzbietowego przedniego zakretu obreczy. Jest to
pierwsze badanie bezposrednio ukazujace mechanizmy, ktéore moga wpltywaé na

. 2 ..533
dziedziczno$¢ cech w psychopatii™.

53 A.L. Glenn, A. Raine, Psychopathy. An Introduction to Biological Findings ..., op. cit., s. 31.
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4. Dzialalnos¢ przestgpcza psychopatow, wplyw cech ich osobowosci na zachowania
agresywne oraz kwestia odpowiedzialnosci karnej za popelnione przestepstwa

Psychopatia jest dobrze =znang koncepcja w dyskusji na temat zachowan
przestepczych. Czlonkowie organow $cigania, media i opinia publiczna szybko przyznaja
etykiete psychopaty innej osobie, gdy slysza doniesienia o brutalnej zbrodni, seryjnym
zabdjstwie, skandalu finansowym 1 publicznej korupcji. Ludzie jednak powinni zachowac
ostrozno$¢, nim naznaczg kogo$ zbyt pochopnie na podstawie ograniczonych informacji,
funkcjonariusze za$§ winni dostrzega¢ warto$¢ dochodzeniowg w stwierdzaniu zachowania
wskazujacego na psychopatie, gdyz moga skuteczniej walczy¢ z przestepczoscia, gdy znaja
typ sprawcy. Chociaz psychopatia wigze si¢ z dzialaniami agresywnymi i aspotecznymi,
zasadniczo nie nalezy jej wprost wigza¢ z zachowaniem przestepczym. Nie wszyscy
psychopaci sg przestepcami, jednak ci, ktérzy nimi s3, wykazuja przestepcze zachowania o
niejako drapieznym i brutalnym charakterze. Ludzie czesto opisuja jednostki psychopatyczne
jako urocze, manipulujace i pozbawione sumienia. Chociaz stanowig oni zaledwie 1-3%
ogo6lu populacji, psychopaci popetniaja nieproporcjonalnie duza liczbe powaznych i
brutalnych przestepstw. To ukazuje, dlaczego identyfikacja zachowan psychopatycznych
okazuje si¢ bardzo waznym elementem w pracy organow $cigania.

Wielu psychopatow cechuje gleboki brak wyrzutow sumienia za ich agresywne
dziatania (zar6wno za gwattowne przestgpstwa, jak i czyny niestanowigce przestepstw), a
takze brak empatii dla ofiar. Powyzsze cechy pozwalaja im dziala¢ z zimng krwia,
wykorzystujac osoby dookota jako ,,pionki” do osiggania celéw i zaspokajania potrzeb lub
pragnien (zarowno seksualnych, finansowych, fizycznych, jak i emocjonalnych). Wigkszos¢
psychopatow jest poszukiwaczami sensacji, ktorym brakuje moralnego kompasu - sumienia -
przechodza wigc przez zycie, biorac to, czego chca. Nie ponosza odpowiedzialnosci za swoje
czyny 1 czesto znajduja sposdb, by przerzuci¢ wing na kogo$ innego. Egocentryzm
psychopaty oraz potrzeba wiladzy i kontroli sg doskonatymi sktadnikami na cale zycie
wypetnione dzialaniami aspotecznymi i przestepczymi. Latwo$¢, z jaka psychopata moze
angazowac si¢ w przemoc, ma ogromne znaczenie dla spoleczenstwa i egzekwowania prawa.
Czesto psychopaci sg bezwstydni w swoich dziataniach przeciwko innym, manipulujg
organami $cigania podczas przestuchan lub co prawda wykazuja skruche z powodu swoich

czynow, ale obwiniajg ofiar¢ za te przestgpstwa. Jesli psychopaci popelnig zabdjstwo, bedzie

191



ono prawdopodobnie zaplanowane i celowe, a nie bedgce wynikiem utraty kontroli
emocjonalnej. Ich motyw dziatania czesto wigze si¢ z sadystyczna gratyfikacja>>*,

Literatura i badania nad profilowaniem kryminalnym zostaly stworzone w duzej
mierze niezaleznie od sadowych badan psychiatrycznych, skupiajacych si¢ na zaburzeniach
psychicznych 1 przemocy. Zasugerowano niegdys, ze organy $cigania powinny skorzystac¢ z
pomocy profesjonalnych klinicystow, ktorzy mogliby zaoferowa¢ wglad w pewne formy
zachowan, ktore nie pasuja do typowego zachowania przestepczego. Uczeni Wilson, Lincoln i
Kocsis okreslaja to podejscie do profilowania przest¢gpczego jako "ocene diagnostyczng",
biorac pod uwage, ze profil sprawcy zostaje stworzony poprzez diagnozowanie
prawdopodobnej osobowosci sprawcy i/lub jej zaburzen®®>.

Literatura badawcza podkre§la znaczenie czynnika temperamentu w definiowaniu
psychopatii. Psychopatia bowiem, zgodnie z pogladami wielu uczonych, rozwija si¢ pod
wpltywem zardwno czynnikow biologicznych (zwigzanych ze szczegdlna niedojrzatoscia
uktadu nerwowego), jak i czynnikow srodowiskowych. Osoby o osobowosci psychopatycznej
nie wykazuja przejawow choroby psychicznej, ale charakteryzuja si¢ raczej odchyleniami w
zakresie popedow, uczué, charakteru, temperamentu i woli. Temperament jako pojecie
zwigzane z psychopatia - definiowany jest jako niskie hamowanie behawioralne, ktoére
powoduje trudnosci w warunkowaniu 1 uczeniu si¢. Zdaniem T. Bilikiewicza, psychopatia
moze by¢ rozumiana gtownie jako konstelacja wrodzonych dewiacji w strukturze osobowosci,
ktéra dotyczy trudnosci we wzajemnym oddzialywaniu emocji 1 popedoéw, napedu
psychomotorycznego, a takze pewnych nieregularnosci temperamentu, zwigzanych ze
sposobem reagowania na bodzce.

Temperament, zgodnie z teorig regulacyjng, jest opisywany jako zbior wzglednie
stabilnych cech organizmu, ktory przejawia si¢ w takich cechach jak poziom energii i
charakterystyka zachowan. Temperament jest, zgodnie z powyzsza teoria, glownie
determinowany przez wrodzone mechanizmy fizjologiczne i podlega on zmianom
zachodzagcym pod wplywem dojrzewania, starzenia si¢, a takze wielu czynnikom
srodowiskowym. Poziom energii okreslonych zachowan dotyczy cech, ktére odnosza si¢ do
indywidualnych réznic w mechanizmach fizjologicznych, odpowiedzialnych zaréwno za

akumulacje, jak i rozladowanie energii. Wyrdznia si¢ cztery wskazniki zachowania, ktore

534 p_ Babiak, J. Folino, J. Hancock, R.D. Hare, M. Logan, E.L. Mayer, J.R. Meloy, H. Hakkanen-Nyholm, M.E.
O’Toole, A. Pinizzotto, S. Porter, S. Smith, M. Woodworth, Psychopathy. An Important Forensic Concept for
the 21st Century, FBI Law Enforcement Bulletin, U.S. Department of Justice Federal Bureau of Investigation,
July 2012, s. 2-8.

% ML.E. O’Toole, H. Hakkanen-Nyholm, Psychopathy and Violent Crime [w:] H. Hakkanen-Nyholm, J.O.
Nyholm, Psychopathy and Law. A Practitioner’s Guide, wyd. Wiley-Blackwell, Chichester 2012, s. 141.
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powigzane sg z energig: 1) reaktywnos$¢ emocjonalna (sktonnos$¢ do intensywnej reakcji na
bodzce afektywne), 2) wytrzymato$¢ (zdolno$¢ do odpowiedniego reagowania w sytuacjach,
w ktorych wystepuje silna stymulacja), 3) uczuciowa wrazliwo$¢ oraz 4) aktywno$¢
(sktonno$¢ do zachowan, ktére majg na celu osiagni¢cie silnej stymulacji zewnetrznej).

Z badan przeprowadzonych na grupie 62 mezczyzn odbywajacych kare pozbawienia
wolnosci w zaktadach karnych w Nowym Wisniczu i Krakowie (za popelnienie przestgpstw
agresywnych takich jak zabojstwo, pobicie, rozbdj, przemoc seksualna lub znecanie si¢), w
ktorych wykorzystano liste kontrolng PCL-R, wynika, iz ogoélny czynnik psychopatii i
czynnik interpersonalny-afektywny (PCLII) korelowaty dodatnio z czynnikiem wrazliwosSci
sensorycznej. Poréwnujac intensywnos$¢ cech temperamentu u psychopatéw zauwazono,
iz zmystowa wrazliwo$¢ 1 aktywno$¢ byly wyzsze w grupie, w ktorej dominowat wymiar
interpersonalno-afektywny. Ludzie w tej grupie mieli wiec tendencje do reagowania na
stabsze bodzce i byli bardziej sktonni do poszukiwania silniejszej zewngtrznej stymulacji
anizeli ludzie, u ktoérych antyspoleczny wymiar osobowosci psychopatycznej byl bardziej
wyraz’ny536.

Koncepcje psychopatii, ktore pojawialy si¢ przez wiele lat w nauce i badaniach
klinicznych, wskazuja na nieprzypadkowo$¢  wspolwystepowania  psychopatii 1
przestepczosci. R.D. Hare wskazal, ze juz samo zestawienie cech, ktore charakteryzujg
psychopatow, implikuje wniosek o ich tatwiejszym zaangazowaniu w popelinianie przestgpstw
(brak wyrzutow sumienia, egocentryzm, brak moralnosci, impulsywno$¢ i brak empatii, brak
poszanowania dla regul i norm spotecznych, jak i1 prawnych). Po wielu badaniach
empirycznych wskazano, iz zaangazowanie przestgpcze psychopatow ma Scisty zwigzek z
zachowaniami antyspotecznymi, jednak w stosunku do psychopatow nie nalezy
bagatelizowa¢ takze specyficznych okolicznos$ci zwigzanych z popelnieniem przestgpstwa,
takich jak rozpoczgcie kariery kryminalnej we wezesnym etapie Zycia, nierzadko brutalno$¢ i
agresywno$¢ zachowan, przemoc o drapiezczym charakterze, brak wyrzutéw sumienia i
sktonno$¢ do wielokrotnej recydywy™".

Wigkszo$¢ cech charakteryzujacych jednostki psychopatyczne, tj. 12 sposrod 20
objawow w liscie R.D. Hare’a wykazuje $cisty zwigzek z nasileniem agresywnych zachowan

w kontaktach z innymi ludZmi w grupie przestgpczej. Wskazuje si¢, iz psychopati¢ traktowac

5% J.K. Gierowski, E. Blaszczuk, B. Korpata-Betkowska, A. Szynklarz, A. Starowicz, J. Lickiewicz, The
temperamental determinants of psychopathy in perpetrators of aggressive crimes — research report, Problems of
Forensic Sciences 2012, vol. 90, 5.155-163.

537 ). Groth, op.cit., s. 71.
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nalezy jako predyktor agresji, niezaleznie od pici badanych przestepcow czy przestqpczyﬁ‘r’ss.
Rozréznia si¢ obecnie jednak, ze psychopatia pierwotna (wigzaca si¢ bezposrednio z
deficytem leku sytuacyjnego i brakiem poczucia winy) Scisle koreluje z zachowaniami
przestepczymi, psychopatia wtdrna za$ nie, poniewaz nie tgczy si¢ ona z brakiem le;kusgg.

Zgodnie z badaniami przeprowadzonymi przez H.C. Quaya w 1965 roku, zaburzenia
psychopatyczne cechuje zaburzona forma poszukiwania stymulacji. Teoria wysnuta przez
badacza zakladata, iz psychopaci posiadaja anormalne reakcje fizjologiczne na bodzce,
dlatego tez potrzebujg wigkszej stymulacji, by osiggna¢ okreslony poziom aktywacji. Ponadto
H.C. Quay stwierdzil, ze dzieci o sklonnosciach psychopatycznych posiadajg mniejsze
umiejetnosci w zakresie przewidywania bolu fizycznego, co implikuje nizszg reaktywnos¢. Z
kolei M. Zuckerman zaktadal istnienie wzglednie statych roznic w zakresie zapotrzebowania
na stymulacj¢, a dazenie do jej osiagniecia nazywal poszukiwaniem wrazen (Sensation
seeking). Zdaniem tego badacza wysokie zapotrzebowanie na poszukiwanie wrazen w
przypadku osobowosci psychopatycznych objawia si¢ podejmowaniem ryzyka, zazywaniem
narkotykéw lub naduzywaniem alkoholu oraz nicustraszong postawgw potencjalnie
niebezpiecznych sytuacjach. Szczeg6lng rolg, zdaniem Zuckermana, petnig w tym przypadku
neuroprzekazniki dopamina i noradrenalina, ktére mozna okre$li¢ mianem biologicznego
substratu poszukiwania wrazen>*.

Zdarza si¢, ze najbardziej agresywni psychopaci prezentuja sktonnosci sadystyczne 1
nieustannie potrzebuja silnej stymulacji na tle seksualnym, dlatego tez sa zdolni do
dokonywania okrutnych zbrodni, jakimi sa zabojstwa seryjne na tle seksualnym®*.

Wiele rozwazan nad zwiagzkiem psychopatii z przestepczoscig sprowadza si¢ do
wnioskow, 1z kluczowy czynnik stanowi deficyt leku (lub tzw. ,,uszkodzenie Igku”), ktory jest
elementem osobowosci strukturalnie koniecznym u jednostek psychopatycznych. Eysenck
zwykt twierdzié, iz podstawowa sktadowa moralnos$ci spoteczenstwa jest lek, ktory finalnie
stuzy wyksztalceniu sumienia. Za sumienie uwazal reakcje warunkowe, ktore wyksztatcity sie
w dziecinstwie 1 miodosci pod wptywem lgku 1 bolu. Psychopaci doswiadczaja niskiego

poziomu leku, neurotycznych symptomow 1 stresu, a wigc niezaleznie od tego, czy zwigzek

>% M. Banasik, J.K. Gierowski, K. Nowakowski, Agresywnos¢ a nasilenie cech psychopatycznych z perspektywy
roznic migdzyplciowych, Psychiatria Polska 2017, 51 (4), s. 751-762.

539 B. Holyst, Psychologia kryminalistyczna, wyd. Difin, Warszawa 2018, s. 411.

0 B, Pastwa-Wojciechowska, Naruszanie norm prawnych w psychopatii. Analiza kryminologiczno-
psychologiczna, Wydawnictwo Uniwersytetu Gdanskiego, Gdansk 2004, s 89.

1) K. Gierowski, Czynniki ryzyka przemocy i psychopatyczne zaburzenia osobowosci u sprawcow przestepstw
seksualnych, Przeglad Wieziennictwa Polskiego, nr 64-65, Warszawa 2009, s. 21-47.
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miedzy brakiem leku a psychopatig bedzie wickszy lub mniejszy, bedzie jednak pewng stata,
ktéra warunkuje ten typ osobowosci’*.

Zycie na krawedzi, podejmowanie wysokiego ryzyka i poszukiwanie doznan stanowia
nagrody dla jednostek psychopatycznych. Nierozerwalnie zwigzane jest to z potrzebg stale)
stymulacji 1 wysokiej podatnosci na nud¢ — jednostki psychopatyczne nie toleruja
monotonnego 1 statecznego zycia, przez co nieustannie poszukuja intensywnych bodzcow.
Skoro psychopatéw cechuje impulsywno$¢, nierzadko naruszanie porzadku prawnego $cisle
zwigzane jest z podejmowaniem decyzji w danej chwili oraz brakiem planowania swoich
zachowan (a takze przewidywania ewentualnych konsekwencji). Powyzsze przektada si¢
bezposrednio na brak umiejetnosci odraczania gratyfikacji — psychopaci wykazuja potrzebe
osiggania satysfakcji natychmiast, dlatego tez sa bardziej sklonni do popetniania
przestqpstw543.

Lista kontrolna psychopatii (PCL-R) uznawana jest za wazny i najbardziej wiarygodny
instrument do pomiaru sklonnosci psychopatycznych w populacjach psychiatrycznych i
kryminalistycznych. Znaczna cze$¢ badan sugeruje, ze psychopatia, mierzona przez PCL-R
jest umiarkowanie powigzana z kilkoma zmiennymi wynikowymi (np. recydywa kryminalng),
ktore sa bardzo interesujace dla klinicystow, jak tez organdéw $cigania 1 sedzidow. Chociaz
doktadna czgstotliwo$¢ jego stosowania jest niejasna, badania w tym konteks$cie 1 inne Zzrodia
informacji sugeruja, ze sady w Stanach Zjednoczonych coraz czgsciej biorg pod uwage
wyniki z PCL-R, aby zaja¢ si¢ roznymi kwestiami procesowymi w sprawach karnych i
cywilnych.

Niemniej jednak zaskakujaco mato wiadomo, jak czgsto PCL-R jest uzywany w
postepowaniu karnym, w jakich przypadkach jest on wprowadzany i czy instrument ma
naprawde duze znaczenie lub warto$¢ dowodows. Historia i dyskusyjny charakter tego
rodzaju dowodu powoduje, iz czesto kwestionuje si¢ uzyteczno$¢ testow psychologicznych i
procedur oceny w odniesieniu do réznych typow pytan przed sadami, gdyz (w szczegdlnosci
w procedurze polskiej) kwestig rozpoznania zaburzenia osobowos$ci lub innych zaburzen
natury psychicznej zajmuje si¢ biegly psychiatra i psycholog sadowy. W duzej mierze
watpliwe znaczenie PCL-R w niektorych kontekstach wynika z braku dowodéw na to, ze
psychopatia ma wplyw na sytuacj¢ prawng danego podmiotu. Potencjalne naduzycia lub

watpliwe zastosowania instrumentow, takich jak PCL-R 1 innych, budzg powazne obawy. Co

%2 B Pastwa-Wojciechowska, Naruszanie norm prawnych..., op.cit., s 91.
53 B. Pastwa-Wojciechowska, Podejmowanie zachowar ryzykownych przez osoby o psychopatycznej strukturze
osobowosci, Rocznik Lubuski 2014, tom 40, cz. 1, s. 13-27.
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wiecej, termin ,,psychopata” ma duzy potencjat wplywania na sposdb postrzegania
oskarzonego przez innych jako kryminalist¢ w najgorszym tego stowa znaczeniu.

W Stanach Zjednoczonych, od 1991 r. do 2004 r. PCL-R byl stosowany w 87
zgloszonych przypadkach, w tym w 11 przypadkach federalnych. Jak wykazano,
wykorzystanie PCL-R znacznie wzrosto w latach 1991-2004, z dwoma wzglednymi
wzrostami w latach 1999-2000 oraz migdzy rokiem 2003 a 2004. Te wzrosty moga
odzwierciedla¢ losowe fluktuacje, ale mozliwe jest rdwniez, ze wynika to ze zmian w
praktyce sagdowej. Wyniki badan takze sugeruja, ze w amerykanskich sagdach PCL-R czesciej
stosowany jest przez prokuratura w celu wzmocnienia argumentéw, ze oskarzony stanowi
zagrozenie dla innych, a w konsekwencji powinien zosta¢ usunicty ze spoleczenstwa™*.

Istnieje znaczna liczba badan nad réznicami pici w odniesieniu do psychopatii. Na
podstawie indywidualnych badan Sullivana i Kossona przeprowadzonych w 2006 r.,
czestotliwos¢ wystepowania psychopatii wynosi 15-25% w ogdlnej populacji sprawcow.
Czesto$¢ wystepowania psychopatii jest zwykle nieco nizsza w populacji sadowo-
psychiatrycznej. Wsrdd kobiet odbywajacych kare pozbawienia wolnosci czestotliwosé
wystepowania psychopatii wynosi $rednio 10-20%. Podobnie jak w przypadku wszelkich
diagnoz psychiatrycznych, stopa bazowa psychopatii jest rézna w obrebie odmiennych grup
(typow) sprawcow. Mozliwe jest zbadanie 1 poréwnanie czgstotliwosci wystepowania
psychopatii w poszczegdlnych grupach przestepcoOw, ale nalezy zauwazyC, ze zaré6wno
psychopatyczni mezczyzni, jak 1 psychopatyczne kobiety sa szczegoélnie podatni na
wszechstronng karier¢ przestepcza, sktadajaca si¢ z wielu rodzajow przestepstw. Psychopatia
jest znaczniej czeSciej stwierdzana dla zgwatcen, zabojstw 1 zabojstw na tle seksualnym, ale
rowniez w odniesieniu do przemocy w rodzinie, przesladowania 1 zabicia funkcjonariusza
organdw $cigania®®.

Jednostki opisywane jako psychopatyczne nie tylko dokonujg aktow aspotecznych, ale
takze stale manipuluja, ktamia, wykorzystuja innych 1 popeiniajg przestepstwa bez skruputow,
poczucia winy ani wspotczucia dla swych ofiar. Nie zdaja sobie sprawy z odpowiedzialnosci
za swoje czyny, przy czym jednoczesnie posiadaja poczucie wlasnej wartosci. Wyrachowany
zbrodniarz, ktory nie wspdlczuje swym ofiarom i postrzega je wylacznie jako $rodek do
osiggnigcia satysfakcji, jest w oczach spoleczenstwa i sadu uosobieniem niemoralnosci i

okrucienstwa. Praktyka sadowa wskazuje, iz psychopaci w znacznej wigkszosci ponosza

4D, DeMatteo, J.F. Edens, The role and relevance of the Psychopathy Checklist-Revised in court: A case law
survey of U.S. courts (1991-2004), Psychology Public Policy and Law 12 (2) 2006, s. 214-241.

¥ M.E. O’Toole, H. Hakkanen-Nyholm, Psychopathy and Violent Crime [w:] H. Hakkanen-Nyholm, J.O.
Nyholm, Psychopathy and Law...., 0p.cit., s. 143.
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odpowiedzialno$¢ za swoje czyny, a nie pretendujg do ztagodzenia wymierzanej im kary546.

Pytanie o odpowiedzialno$¢ psychopatow nie jest jednak pytaniem prostym. Trudno$¢ w
ocenie uwidacznia si¢ bowiem wtedy, gdy nalezy podja¢ probe wyartykutowania ogdlnych
kryteriow odpowiedzialno$ci moralnej 1 karnej, a nastepnie zapytaé, czy psychopaci spetniaja
te kryteria.

Teoretycy nauk o odpowiedzialno$ci karnej systematycznie Sprawdzaja, dlaczego
niektorzy ludzie sa odpowiedzialni za swoje czyny, a inni nie. Szukaja zasad, ktére
wyjasnialyby i1 uzasadniaty, dlaczego zwalniamy dzieci i osoby niepoczytalne z moralnych i
prawnych odpowiedzialnos$ci, ktorym poddajemy wigkszos¢ dorostych. Do dnia dzisiejszego
przestrzegana jest raczej zasada, ze pewne typy jednostek, takie jak dzieci i osoby chore
psychicznie uznawane za niepoczytalne, nie sg wigc moralnie odpowiedzialne za niewtasciwe
postgpowanie, o ile nie majg zdolnosci kontrolowania swojego zachowania w $wietle
rozwazan moralnych. Dzieci w wieku szkolnym dokonujag wyboréw i moga by¢ w stanie
reagowac na zagrozenia i nagrody, ale, jak twierdzg badacze, wybaczamy dzieciom, poniewaz
nie maja rozwinigtej zdolnosci oceny i reagowania na wzgledy moralne. W tym miejscu
pojawiaja si¢ pytania o odpowiedzialno$§¢ psychopatow - rozumuja, ale czy sa w stanie
kontrolowa¢ swoje zachowanie w S$wietle rozwazan moralnych? Czy potrafia doceni¢
wzgledy moralne, biorgc pod uwage ich znacznie uposledzong zdolnos¢ doswiadczania
empatii i innych emocji?

U jednostek psychopatycznych nie obserwuje si¢ objawow psychotycznych (urojen,
halucynacji), nie s3 uwidocznione réwniez uszkodzenia mézgu, a jedyne obserwowane cechy
to odchylenia w =zakresie uczuciowos$ci, charakteru, empatii czy reakcji na bodzce.
Znieksztalcenia osobowosci przejawiajg si¢ jedynie w sferze emocjonalno-wolicjonalnej, a
wigc nie uposledzaja funkcji intelektu. Z tego wzgledu powszechnie uwaza sig¢, iz psychopatia
nie powoduje ograniczenia w rozumieniu znaczenia przedsigbranych czyndéw, co wigze si¢ z
brakiem ograniczenia lub wylaczenia poczytalnosci lub zdolno$ci do brania udzialu w
postepowaniu karnym. W roku 1958 Sad Najwyzszy orzekt, iz ,,psychopatia nie podpada pod
chorob¢ umystowa, pod niedorozwdj psychiczny ani pod inne zakldcenie czynnosci
psychicznych, uniemozliwiajace rozpoznanie znaczenia czynu lub  kierowanie

29547

postepowaniem”™"". Wskaza¢ przy tym nalezy, iz na gruncie Kodeksu Karnego Makarewicza

56 KA. Kiehl, W.P. Sinnot-Armstrong, op.cit., s. 275.
7 tak Sad Najwyzszy w wyroku wydanym w sprawie o sygn. akt IV K 1162/57 z dnia 22 stycznia 1958 r., LEX
nr 1789421.

197



(z 1932 r.) psychopatia mogta by¢ zaliczana do ,,innych zaktocen psychicznych” lub
ewentualnie ,,niedorozwoju psychicznego” jako zaburzenie charakterologiczne®®.

Niespetna 15 lat pozniej, bo w roku 1971 Sad Najwyzszy w swym wyroku stwierdzit,
1z ,,psychopatia jest czynnikiem charakterologicznym powodujgcym odchylenia od normy w
zakresie charakteru, a intelektualne mozliwosci sprawcy do rozumienia znaczenia czynu i
pokierowania postegpowaniem sq w petni zachowane, lecz — jakkolwiek sprawca rozumie
szkodliwos¢ spoteczng czynu i moze powstrzymac sig od jego popetnienia — decyduje si¢ na
jego popetnienie”, podzielajagc tym samym swoj poglad z 1958 r. Ponadto ,,u sprawcy
wystepuje brak hamulcow moralnych i spolecznych, ktory przemienia si¢ niekiedy w
demonstracyjnie negatywny stosunek do norm wspotzycia spolecznego i nawet chelpienie sie
przynaleznoscig do przestepczego marginesu spotecznego”. Sad Najwyzszy skonkludowat, ze
»Szczegolna wilasciwos¢ sprawcy w postaci jego psychopatii powinna by¢ wzieta przez sqd
pod uwage przy wymiarze kary jako okolicznos¢ majgca powazne znaczenie dla osiggnigcia W
stosunku do sprawcy celow zapobiegawczych i wychowawczych. Psychopatia bowiem
powoduje zmiany charakterologiczne, ktore mogq bqdz utrudnial, bgdz niekiedy utatwiac
osiggniecie celow kary w stosunku do Skazanego”549.

Nie powinno uj$¢ uwadze, iz powyzsze stanowiska Sadu Najwyzszego powstaly w
czasie, gdy psychopatig nazywano wszelkie zaburzenia osobowosci, a przynajmniej w czasie,
gdy psychopatia nie byla jeszcze znana z punktu widzenia listy jej objawow 1 gdy nie byla
oddzielnie rozpoznawana od zaburzen dyssocjalnych. Doktryna nie wyklucza sytuacji, w
ktorej psychopatia moglaby skutkowaé ograniczeniem Ilub wylaczeniem zdolnosci
rozpoznania swoich czynow, jednak uznaje si¢, iz sytuacje te wystepuja wyjatkowo, tj. wtedy,
gdy wraz z psychopatia wspolwystepuja okreslone zaburzenia psychotyczne lub gdy
zaburzenia charakterologiczne beda szczegélnie glebokie™.

Obecnie wciaz pojecie niepoczytalnosci czy poczytalnos$ci ograniczonej w stosunku
do psychopatéw budzi wiele kontrowersji i niezgodno$ci w srodowisku klinicystow — spotyka
si¢ stanowiska skrajnie wykluczajace niepoczytalno$¢ jednostek psychopatycznych, ale
réwniez opinie uwzgledniajagce mozliwos¢ ograniczonej lub wytaczonej poczytalnosci takich

551
b .

0s0 Pierwszym uczonym, ktory w powojennej Polsce zakwestionowal pelng

8 M. Tarnawski, Odpowiedzialnos¢ karna sprawcéw dotknietych zaburzeniami psychopatycznymi, Ruch
Prawniczy 2/78, s. 17-29.

9 Wyrok Sadu Najwyzszego z dnia 10 grudnia 1971 r. wydany w sprawie o sygn. akt | KR 220/71, LEX nr
21442.

550 M. Tarnawski, op.cit., s. 17-29.

%1 B, Pastwa-Wojciechowska, Psychologiczno-psychiatryczna problematyka psychopatii a potrzeby i praktyka
opiniodawstwa w procesie stosowania prawa, Chowanna 2011, tom 2, s. 159-177.
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odpowiedzialno$¢ oso6b psychopatycznych byt K. Spett, stwierdzajacy, ze ,,zdajemy sobie
sprawe, oskarzeni nie dorownuja psychicznie w zakresie sfery emocjonalnej i woli osobom
niebudzacym zastrzezen. Niemniej wypowiadajac si¢ za poczytalnoscig psychopatycznych
przestepcoOw przyjmujemy prymat ochrony spotecznej przed uwzglednieniem niepeinej
psychicznej wartosci tych osob. Z psychiatrycznego punktu widzenia zdolno$¢ pokierowania
swym postgpowaniem z powodu zaburzen funkcji woli jest u psychopatow zmniejszona, u
niektorych z nich zmniejszona w znacznym stopniu. Niemozno$¢ kierowania postepowaniem,
a tym samym niepoczytalno$¢, zdarza si¢ u psychopatow wyj qtkowo”552.

W literaturze przedmiotu istnialy glosy twierdzace o tym, iz z samej definicji
psychopatii wynika, ze zdolno$¢ takiej jednostki do pokierowania swoim postgpowaniem jest
co najmniej uposledzona®?,

Ujmowanie zdolno$ci do pokierowania swoim postgpowaniem przez pryzmat sfery
wolicjonalnej znalazlo odzwierciedlenie w konstatacjach na temat wplywu zaburzen
osobowos$ci o charakterze dyssocjalnym na niewazno$¢ matzenstwa — cho¢ nie jest to
podejscie, ktére pojawito si¢ na kanwie rozwazan karnoprawnych o poczytalnosci
psychopatycznych sprawcéw, pozwala ono na ujegcie problemu w zgota innym Swietle.
Istnieje bowiem teoria, iz skoro ludzkie dziatanie jest wynikiem woli, a wola w kazdym
przypadku powinna by¢ wolna (by stworzy¢ stan tzw. wolno$ci psychologicznej”), jej
produktem koncowym winny by¢ zachowania umotywowane, §wiadome 1 odpowiedzialne. Z
uwagi na to, iz osobowo$¢ dyssocjalna (a wigc 1 rowniez psychopatia, ktora stanowi jej
szczegolng forme) powoduje zaburzenia w sferze intelektu, woli i uczu¢>*, mozna sktaniaé
si¢ ku refleksji, 1z zaburza ona w pewnym sensie §wiadomos$¢ dziatania jednostki.

Wyraz zroznicowanym pogladom literatury na kwestie odpowiedzialnosci karnej
psychopatow dat K. Spett, ktory stwierdzil, ze ,,z psychiatrycznego punktu widzenia zdolnos¢
kierowania postepowaniem z powodu zaburzen funkcji woli jest u psychopatow zmniejszona,
U niektorych z nich zmniejszona w znacznym stopniu. Niemoznos¢ kierowania postegpowaniem,
a tym samym niepoczytalnos¢, zdarza sie u psychopatow wyjgtkowo. Rysy psychopatyczne, w
przeciwienstwie do osobowosci psychopatycznej, nie dajg podstaw do przyjecia zmniejsSzonej

, 9555
poczytalnosci™.

2 M. Cieslak, K. Spett, A. Szymusik, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym..., op. cit., s. 222.

3 S. Wasowicz, Genetycznie zdeterminowani czy tez wilcze dzieci?, Palestra 1973, nr 17/12 (192), s. 74-82.

%4 W. Krainski, Osobowos¢ dyssocjalna jako przyczyna niewaznosci matzenstwa, lus Matrimoniale 15 (21), s.
27-42.

5% K. Spett, Poczytalnosé psychopatéw, Panstwo i Prawo 1967, nr 3, s. 474.
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Mimo istnienia gltoséw zawierajagcych stwierdzenia przychylne powyzszemu, to
jednak wlasciwosciom intelektualnym przypisuje si¢ decydujace znaczenie w ocenie
poczytalnosci sprawcy. Niejednokrotnie wskazuje si¢, iz racjonalne myslenie psychopaty
moze by¢ przez niego wykorzystane jako hamulec w stosunku do popedow i
niezrownowazonych sktonnosci, nawet jezeli brak mu jest takiego hamulca ze strony
emocjonalnej. Taki poglad nie jest tatwy do obalenia, jednak wielokrotnie przywotywano
podstawowe zasady psychofizjologii i psychopatologii, ktore wskazuja na sprzgzenie zjawisk
uczuciowych 1 pozostatych zjawisk psychicznych cztowieka. Zahamowanie uczuciowego
popedu jest mozliwe wylacznie przez uczucia wyzsze, ktore przeciez u jednostek
psychopatycznych nie sg rozwiniete lub znacznie uposledzone. To mogloby prowadzi¢ zatem
do wniosku o tym, iz istnieja podstawy do wysnucia zatozen o ograniczonej zdolnosci
kierowania postgpowaniem przez psychopatow, ktorzy zgodnie z kryteriami klinicznymi
wykazujg trwate zmiany uczué™®,

Istnieja pewne grupy pogladow, ktore odnosza si¢ do czynnosci procesowych, ktore
powinny zostaé¢ podjete wobec psychopatow — sprawcow przestepstw. Pierwsza z nich jest
opinia, iz psychopaci powinni by¢ karani jak pozostali sprawcy o peinej poczytalnosci (za
tym podejsciem przemawia wlasnie nienaruszony intelekt psychopatéw, ktory pozwala na
planowanie swoich zachowan i1 konsekwencj¢ w realizacji celow). Druga grupe pogladow
stanowig podejscia statuujgce potrzebe karania psychopatéw w sposdb zroéznicowany, w
zalezno$ci od rodzaju psychopatii. Trzeci typ opinii propaguje karanie psychopatéw surowiej
anizeli pozostaltych ludzi, aby wyksztalci¢ u nich mechanizm hamulcéw emocjonalnych
(argumentujac to faktem, iz lagodzenie kar moze stanowi¢ zachete dla jednostek
psychopatycznych do dalszego podejmowania dziatalnosci przestgpczej). Ostatnig grupe
pogladow prezentowanych w literaturze stanowig glosy zwolennikow tagodzenia kar
wymierzanych psychopatom (z uwagi na stan niezawiniony i niezalezny od danego
cztowieka, ktory bowiem rozwija si¢ od urodzenia lub wczesnego dziecir’lstwa)557.

Jak wynika z powyzszego przegladu stanowisk nie tylko doktryny, ale 1 orzecznictwa
(cho¢ wcigz nienazbyt bogatego) w zakresie odpowiedzialno$ci karnej jednostek
psychopatycznych wskazaé nalezy, ze problem ten jest wcigz aktualny i niezwykle istotny,
gdyz brutalne przestepstwa popelnione przez psychopatéw sa nie tylko donioste spotecznie i

budzg wiele negatywnych spolecznie emocji, ale takze stanowig wyzwanie dla ewentualnej

%% J. Kozarska-Dworska, Psychopatia jako problem kryminologiczny, Wydawnictwo Prawnicze, Warszawa
1977, s. 64.
7 J. Leszczynski, Z problematyki karania psychopatéw: glos w dyskusji, Palestra 1975, nr 19/11 (215), s. 28-35.
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terapii 1 procesu resocjalizacji. Z tego wzgledu badania nad odpowiedzialno$cig psychopatow
powinny by¢ z calg pewnoscia kontynuowane, ale takze winny zosta¢ podjete zdecydowane
kroki w celu ujednolicenia pozycji terminologicznej ,,psychopatii” w psychiatrii i psychologii,
gdyz z calg pewnoscig przyczynitoby si¢ to do uniknigcia wielu niedociggni¢¢ znaczeniowych

w dziedzinie zaburzen osobowosci.

§3. Falszywy obraz cech psychopatycznych — organiczne zaburzenie osobowosci i
socjopatia

1. Czynniki warunkujace zmiany organiczne na tle osobowosci zaburzonej, obraz
kliniczny charakteropatii

Historyczny przeglad ‘"psychicznych zaburzen osobowo$ci" ujawnia brak
konwergencji tych zaburzen z organicznym zaburzeniem osobowosci (OPD — organic
personality disorders). Tylko koncepcja psychopatii zostala wuzyta jako fenotyp
psychopatologiczny dla jednej z grup ludzi o organicznych zaburzeniach osobowosci, tak
zwanych "pseudopsychopatow". Pacjenci ci zostali opisani od poczatku XX wieku pod nazwa
"zespolu ptata czotowego". Dopiero wraz z rozwojem nozologii psychiatrycznych, w polowie
XX wieku, zaczeto stosowaé termin "organiczne zaburzenie osobowosci". Nagromadzenie
wiedzy o roznych obszarach przedczotowych i rozw6j modeli neuropsychologicznych, ktore
probuja wyjasni¢ zachowania spoteczne, otworzyly nowe sposoby zrozumienia tego
syndromu. Kora orbitalno-czotowa zostata zidentyfikowana jako jedna z kluczowych struktur
regulacji behawioralnej i emocjonalne;.

Istniejg zatem zaburzenia osobowosci, ktore w pierwszym wrazeniu moga sugerowac
obserwatorowi, ze ma do czynienia z psychopatig. R6znig si¢ one jednak od psychopatii
patogeneza ich powstania — zaburzenia osobowosci mogg bowiem stanowi¢ wynik przebytych
urazOw (organicznych uszkodzen) tkanki moézgu. W przypadku wystapienia zaburzenia
osobowosci o takim podiozu mamy do czynienia z charakteropatia °>® . Termin
,»charakteropatia” zostat pierwszy raz uzyty przez T. Bilikiewicza i to wlasnie tego wybitnego
psychiatre uwaza si¢ do dzi$ za twoérce tegoz pojecia. ,,Charakteropatia” jako pojecie powstata
miedzy innymi dla odrdznienia zaburzefn charakteru powstatych wskutek dzialania innych

czynnikéw etiologicznych. T. Bilikiewicz silnie postulowat, by definitywnie zaprzestac

%8 1. Bilikiewicz, Psychiatria Kliniczna, wyd. PZWL, Warszawa 1957, s. 618.
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uzywania terminéw, jakimi sa ,,psychopatia organiczna”, ,,stany psychopatopodobne” lub
,.psychopatyzacja osobowosci”>*®.

To, co T. Bilikiewicz nazywa charakteropatia, M. Kalasznik ujmowat jako ,,stany
psychopatopodobne”, niemniej jednak oba powyzsze terminy odnosity si¢ do stanow
Klinicznie podobnych do psychopatii, ktére powstaly wskutek urazéw lub przebytego
zapalenia mozgu (zwlaszcza w dziecinstwie)’®. Pozostale okreslenia tego typu zaburzef
uzywane w literaturze to  osobowos$¢  encefalopatyczna, zespdl  organiczny
pseudopsychopatyczny, zespo6t miejscowego psychoorganicznego uszkodzenia mozgu,
organiczna osobowo$¢ pseudopsychopatyczng lub zespdt organicznego zaburzenia
0sobowosci.

Kategoria zaburzen osobowosci, ktore wywotane zostaly choroba, uszkodzeniem
moézgu lub jego dysfunkcja, zostata przez Migdzynarodowa Statystyczng Klasyfikacje Chorob
i Problem6éw Zdrowotnych oznaczona kodem F07. ICD-10 Kwalifikuje do tej kategorii
zmiany osobowosci 1 zachowania, ktore moga by¢ rezydualne lub towarzyszace chorobie,
uszkodzeniu lub dysfunkcji mézgu. Zaburzenia osobowosci na tle organicznym (F07.0)
charakteryzuja si¢ znaczng zmiang statych wzorcéw zachowan pacjenta wystepujacych przed
choroba, szczegolnie w zakresie wyrazania emocji, potrzeb i popeddéw. Wystepuja zaburzenia
funkcji poznawczych 1 myslenia oraz zmienione potrzeby seksualne, stanowigce element
obrazu klinicznego. Obejmuja one zespdt plata czotowego, zaburzenia osobowosci w
padaczce skroniowej, zespot po lobotomii i1 leukotomii oraz organiczng osobowos$¢
pseudopsychopatyczng i pseudouposledzong. Nie znalazly si¢ w obrebie tego zaburzenia
natomiast: trwala zmiana osobowosci po katastrofie (F62.0) lub przebytej chorobie
psychicznej (F62.1), a takze zespdt po wstrzasnieniu mozgu (F07.2), zespdt po zapaleniu
moézgu (FO07.1) czy specyficzne zaburzenia osobowosci (F60). W kategorii FO7 znalazty si¢
takze ,inne organiczne zaburzenia osobowosci 1 zachowania spowodowane choroba,
uszkodzeniem lub dysfunkcja mézgu” (organiczne zaburzenia afektywne spowodowane
zmianami w prawej poétkuli) oraz ,nieokreslone organiczne zaburzenia osobowos$ci i
zachowania spowodowane choroba, uszkodzeniem lub dysfunkcja mozgu” (tzw. zespot
psychoorganiczny)®.

Do podstawowych objawow klinicznych zaburzen osobowo$ci 1 zachowania

spowodowanych chorobg, uszkodzeniem lub dysfunkcja mozgu nalezg w szczegodlnosci:

9 A, Jakubik, Zaburzenia osobowosci, wyd. PZWL, Warszawa 1999, s. 62.
%%0'M. Cieslak, K. Spett, W. Wolter, Psychiatria w procesie karnym..., op.cit., s. 223.
% |International Statistical Classification of Diseases and Related Health Problems, ..., op.cit., s. 212.
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e trwale zmniejszona wytrwalos¢ w realizacji dziatan celowych, zwlaszcza
wymagajacych nakladu czasu i niedajacych natychmiastowej gratyfikacji;
 zmienione zachowania emocjonalne, charakteryzujgce si¢ chwiejnoscia afektywna,

pustg i nieumotywowang wesotos$cia (np. euforig, nieadekwatnym dowcipkowaniem) z

fatwym przechodzeniem do stanu rozdraznienia, wybuchow zlosci i gniewu, a

niekiedy apatii;

e ujawnianie lub realizowanie potrzeb i popedodw bez zwazania na nastgpstwa i normy
spoteczne (np. kradzieze, zartoczne jedzenie, niestosowne propozycje seksualne);

e zmienione zachowania seksualne (hiposecksualno$¢, zmiana preferencji seksualnych
itp.);

e zaburzenia proceséw poznawczych w postaci podejrzliwosci, nastawien urojeniowych

i (lub) nadmiernej koncentracji na pojedynczym, zwykle abstrakcyjnym problemie

(np. religia, prawda, fatsz, sprawiedliwosc);

o sztywno$¢ i rozwlekto$¢ myslenia;
e lepki” kontakt z otoczeniem®®;

Charakteropatii towarzyszy glownie radykalna zmiana zachowan, ktére dana
jednostka wykazywata przed wystgpieniem zaburzenia. Szczegoélnie narazona jest sfera
impulséw, emocji 1 odczuwanych potrzeb. Wystepuje takze aberracja przewidywania i
planowania, ktére cechuja zespot ptata czolowego, tj. nie tylko uszkodzenie ptata czotowego,
ale takze pozostatych struktur mézgowych, ktore z ptatem czotowym sa strukturalnie i
funkcjonalnie potaczone®®. Zdaniem J.W. Aleksandrowicza, termin ,charakteropatia” w
Polsce miat posta¢ wieloznaczng, jednak cechg odrozniajgcg charakteropatow od o0sob
ujawniajacych zachowania dyssocjalne jest stwierdzone uszkodzenie o.u.n.>®*

Zespol czotowy zostal po raz pierwszy opisany przez J.M. Harlowa juz w drugiej
potowie XIX wieku, ktory dokonat analizy przypadku 25-letniego rzemies$lnika, ktdrego
zachowanie zmienito si¢ diametralnie po tym, jak zostal ugodzony zelaznym pretem, ktory
przebit szczeke, oczodot oraz plat czolowy 1 sklepienie czaszki w okolicy srodczolowe;.
Dotad normalny i przyjazny cztowiek po przej$ciu powyzej wskazanego urazu stal si¢ uparty,
nieodpowiedzialny, ublizat spoteczenstwu i wiele przeklinat. Snut takze wiele planéw na
przysztos¢, ktorych nie realizowal, a w sferze uczuciowosci wyzszej zauwazono znaczne

uposledzenie. Taki opis przypadku sugerowalby na objawy osobowosci dyssocjalnej lub

%62 A, Jakubik, op.cit., s. 489.
%3 A Daniszewska, N. Waszkiewicz, Poczytalnos¢ w zaburzeniach osobowosci ..., op.Cit., s. 271.
%4 ).W. Aleksandrowicz, Zaburzenia nerwicowe, zaburzenia osobowosci i zachowania dorostych (wedlug ICD-

10). Psychopatologia, diagnostyka, leczenie, wyd. UJ, Krakow 1998, s. 124.
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wrecz psychopatii, jednak wspomniany J.M. Harlow, wiedzagc o przebytym przez pacjenta
urazie, wysnul teori¢ o istnieniu takiego rodzaju zaburzenia osobowosci w nastepstwie
uszkodzenia platow czotowych®®.

Z anatomicznego punktu widzenia ptaty czotowe sg podzielone na czolowe okolice
ruchowe 1 kore przedczotowa. O ile czotowe okolice ruchowe sg odpowiedzialne za inicjacj¢ i
modulacj¢ ruchéw 1 znajduja si¢ w zakrecie przedsrodkowym oraz przysrodkowej
powierzchni moézgu, tak wszystkie pozostate obszary czotowe mozna nazywaé kora
przedczotowg. W jej sktad wchodzi grzbietowo-boczna kora czolowa, okolice biegunow
ptatow czotowych, przysrodkowe i1 boczne okolice okolo-oczodotowe, przysrodkowa kora
czolowa i przednia cze§¢ zakretu obreczy®®. To wlasnie ten obszar, tj. kora przedczotowa,
odpowiedzialny jest za sprawowanie funkcji kontrolnej zachowania oraz powoduje, ze
cztowiek jest w stanie zachowywaé si¢ rozsadnie, stosownie do sytuacji i zgodnie z
wyznaczonymi normami spolecznymi i moralnymi.

W 1975 r. D.F. Blumer i D. Benson ukuli termin "pseudopsychopatia", aby opisac¢
osobowos$ci podgrupy pacjentow z platem czotowym, ktéorym brakowato taktu i
powsciagliwosci wymaganych od ludzi dorostych. W przeciwiefstwie do psychopatii, w
ktorej w dziecinstwie 1 dorastaniu pojawiaja si¢ cechy psychopatyczne bez powaznej
strukturalnej zmiany w mozgu, pseudopsychopatyczne zachowania pojawiaja si¢ po
uszkodzeniu mozgu. Profil neuropsychologiczny pseudopsychopatéw charakterystyczny jest
w odniesieniu do deficytow w podejmowaniu decyzji, emocjach 1 funkcjonowaniu
autonomicznym, pomimo wzglednie normalnych osiggnie¢ w zakresie tradycyjnych narze¢dzi
neuropsychologicznych. W $wietle badan klinicznych 1 laboratoryjnych czgsto bowiem taczy
si¢ zachowania spoteczne 1 moralne ze $rodkowa korg przedczotowa i korg oczodotowo-
czoiowa}567.

W nastepstwie odkrycia dokonanego przez J.M. Harlowa rozpoczg¢to badania nad
przypadkami pacjentow z objawami podobnymi do pierwotnego przypadku, a zmiany
zachodzace w sferze osobowosci 1 emocji wskutek uszkodzenia mézgu nazywano ,,zespotem
Phineasa Gage’a” — nazwa pochodzita bowiem od imienia i nazwiska znanego juz wowczas
pacjenta J.M. Harlowa. W wyniku wielokrotnych analiz poréwnawczych wyodrebniono

pewne cechy wspdlne dla jednostek o uszkodzonych ptatach czotowych, ktérymi byty:

55 A Bilikiewicz, Zaburzenia osobowosci i zachowania ..., op.cit., s. 148.

%6 B.C. Jobst, B.C. McDonald, Zaburzenia zachowania pochodzenia czotowego [w:] S.C. Schachter, G.L.
Holmes, D.G.A. Kasteleijn-Nolst Trenite, Padaczka. Aspekty behawioralne w teorii i praktyce, wyd. Czelej,
Lublin 2009, s. 261.

%7 M. Koenigs, D. Tranel, Pseudopsychopathy: A perspective from cognitive neuroscience [w:] D.H. Zald, S.L.
Rauch (red.), The Orbitofrontal Cortex, Oxford University Press; New York 2006. s. 597-619.
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e niezmieniona percepcja, zdolnosci jezykowe 1 ruchowe oraz normalna (tj.
nieodbiegajaca od normy) orientacja w otoczeniu, pamig¢ i sprawnos$¢ intelektualna;

e wyniki w testach psychologicznych oceniane byty jako mieszczace si¢ w normie;

e obnizona koncentracja, apatia, brak samooceny, brak ambicji, impulsywnosc,
wybuchy emocji, znaczne rozhamowanie, zaburzenia nastroju;

e diametralna zmiana osobowoscli, tj. jej trwatych indywidualnych cech;

e zanik uczuciowos$ci, deformacja sfery emocjonalnej oraz znaczna obojetnosé
emocjonalna;

e zaburzona kontrola zachowania i rOwnowaga mig¢dzy procesami poznawczymi a
emocjonalnymi®®;

Obraz psychopatologiczny jest zroznicowany przede wszystkim ze wzgledu na to, czy
uszkodzenie w okolicy ptata czotowego znajduje si¢ U jego podstawy, czy tez dotyczy
sklepistosci. Uszkodzenie podstawowej czeSci ptata czotowego (syndroma baseofrontale), tj.
jego podstawy, objawia si¢ zanikiem uczuciowosci wyzszej. Chory nie zdaje sobie sprawy z
powagi jego sytuacji zdrowotnej, czesto bywa nietaktowny i nieprzyzwoity, w tym przejawia
sktonno§¢ do ekscesoOw seksualnych i wybrykéw, nawet jezeli dany chory przejawia
obnizenie napedu psychoruchowego. Nastroj jednostki jest raczej chwiejny, jednostka
zaburzona z fatwoscig przechodzi z beztroskiego dowcipkowania do rozdraznienia, ponadto w
sferze mowy mozna zaobserwowaé okresowe rozhamowanie — chory z poczatku przejawia
mowg powolna, ktdra stopniowo staje si¢ szybsza, glosniejsza i bardziej chaotyczna, po czym
nastepuje uczucie znacznego wyczerpania i bole glowy.

Zespot czotowy ze sklepistosci roézni si¢ od zespotu czolowego zwigzanego z
uszkodzeniem podstawy ptata czolowego przede wszystkim zaburzeniami napedu
psychoruchowego (ktore w syndroma baseofrontale nie wystgpuje, miast tego zaobserwowac
mozna pobudzenie psychoruchowe). Zespdt czolowy ze sklepistosci (Syndroma
convexofrontale) charakteryzuje abulia, apatia z nastrojem dysforycznym oraz chwiejno$é
uczuciowa, potaczona z deficytami pamigci, uwagi i myslenia abstrakcyjnego. Mowa chorego
jest lakoniczna, rozmowy z otoczeniem w zasadzie nie sg podejmowane, a catoksztalt zycia
jest raczej animalno-wegetatywny, anizeli zwigzany z realizacjg jakichkolwiek zainteresowan.
Wynika to z faktu, iz chory zatraca uczucia spoteczne, poczucie odpowiedzialno$ci i

ambicji®®°.

%8 A. Herzyk, Neuropsychologiczna analiza zaburzeri emocjonalnych u pacjentéw z uszkodzeniami mézgu,
Audiofonologia t. X1V, 1999, s. 27-49.
59 A Bilikiewicz, Zaburzenia osobowosci ..., op. cit., s. 150-151.
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Szczego6lng odmiang zespotu czolowego jatrogennego, tj. powstatego w wyniku
zabiegébw chirurgicznych stosowanych w psychiatrii, jest zespdt po leukotomii (inaczej
nazywany charakteropatia leukotomizowanych). Obecnie leukotomia lub lobotomia
przedczotowa nie jest juz powszechnie stosowana, jednak w przypadkach, gdy jest to
medycznie uzasadnione (np. w padaczce odpornej na farmakoterapi¢), zostala ona w znacznej
mierze zmodyfikowana od jej pierwotnej postaci®’’.

W roku 1936 W. Freeman oraz J. Watts wprowadzili w Stanach Zjednoczonych
lobotomi¢ przedczolowa — polegata ona na wkluwaniu ostrego narzg¢dzia przez oczodot do
jamy czaszki, a nastepnie uszkodzeniu istoty bialej pomiedzy kora mozgows i platami
czolowymi a pozostalg czgscig mozgu. Juz wowcezas zauwazono, ze operacje te pozbawialy
ludzi umiejetnosci przewidywania konsekwencji ich dziatan oraz samorozwoju, stad sam W.
Freeman zaprzestal wykonywania zabiegdw na osobach, ktore wykazywaty zachowania
antyspoteczne. Wérdd objawow, ktore zauwazalne byty u pacjentow poddanych zabiegowi
leukotomii lub lobotomii przedczolowej, przede wszystkim wskazywano popadni¢cie w
inercj¢, brak spontaniczno$ci i utrate wyzszych czynnosci intelektualnych. Pacjenci tracili
poczucie taktu, powsciagliwos¢ w swych stowach i czynach. Na tej podstawie W. Freeman i
J. Watts rozpocze¢li formutowanie tez dotyczacych podstawowych funkcji ptatow czotowych 1
zauwazyli, 1z dzigki nim czlowiek jest w stanie przewidywac szeroko pojete konsekwencje
oraz dostosowac¢ swoje zachowanie do otoczenia 1 okre§lonych norm spotecznych i moralnych
(w tym takze prawnych)”"".

Oddzielenie struktur korowych ptata czolowego od struktur podkorowych (wzgorza)
powodowaty pojawienie si¢ objawow charakterystycznych dla charakteropatii pourazowych,
t). zmniejszenia oczekiwan, monotonii uczuciowej, zwiekszong adaptatywnos¢ 1 pozbawienie
indywidualnych cech, ktore dana jednostka prezentowala przez operacja. Zmiany nie
dotyczyly jednak wylacznie sfery psychicznej, bowiem zauwazono, iz osoby o budowie

leptosomicznej stawaly sie osobami o budowie pyknicznej°’.

50 Tamze.

1 K. Jeczminska, Lobotomia - =z piedestalu do karceru, Psychiatria po Dyplomie 2014,
https://podyplomie.pl/psychiatria/16032,lobotomia-z-piedestalu-do-karceru [dostep: 20.01.2019 r.].

°"2 Klasyfikacja L. Kretschmera wyodrebniata trzy rodzaje budowy ciata: 1) typ pykniczny to osoby o
rozwinigtej glowie, klatce piersiowej i brzuchu, o ciele majacym tendencje do rozkladania ttuszczu wokot
tutowia. Byly to osoby o $§rednim wzroscie, zaokraglonej figurze, szerokiej twarzy i masywnej szyi, o okazalym
brzuchu. Cechy osobowosci pyknikow to otwarto$¢é, zdolnos¢ do zbgdnej aktywnosci; 2) typ
asteniczny/leptosomiczny to osoby o wattej i smuktej budowie ciata, o wymiarach i wadze ponizej ogdlnych dla
danego wieku i plci. Astenicy to ludzie o bladej cerze, szczuptych rekach i delikatnych dtoniach, waskiej klatce
piersiowej i ptaskim brzuchu — w sferze psychicznej to ludzie zamknigci, romantyczni, przejmujacy si¢ wieloma
rzeczami; 3) typ atletyczny prezentowali ludzie o silnie rozwinigtym kos¢cu migsniowym, silnym brzuchu i
dobrze rozwinigtej klatce piersiowej. W sferze emocjonalnej sa to energiczni ludzie nastawieni na sukces.
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Z punktu widzenia neurofizjologii do kategorii charakteropatow zalicza si¢ takze
osoby z zespotem skroniowym. Zespot ten odznacza si¢ nie tylko cechami
charakterystycznymi dla zespolu czotowego, ale rowniez:

o przewlekla niepewnoscig oraz niskg zdolnoscig do podejmowania decyzji wraz z malg
podatnoscig na sugestie;

o sklonnoscig do impulsywnych dziatan;

e nastrojem chwiejnym, okreslanym jako ,,Slepota duchowa”, trudnym do okreslenia;

e powierzchownym i pozbawionym motywacji dziataniem;

o spowolnieniem i rozwlektoscig mowy;

e wyraznym dostosowywaniem swoich pragnien do dokonywanych osadow;

e bezkrytycyzmem®’;

Charakteropati¢ pourazowa cechuje, niezaleznie od tego, jak bardzo obnizyla si¢
sprawnos¢ intelektualna danej jednostki, trwata zmiana struktury osobowosci, co
zaobserwowaé mozna nie tylko w sferze charakteru, ale i temperamentu oraz sposobu
reagowania na bodzce. Bywa bowiem, iz niektorzy charakteropaci staja si¢ skryci i mniej
towarzyscy (o stgpionej uczuciowosci wyzszej), inni za$ beztrosko euforyczni. Znamienne
jest, ze charakteropaci doswiadczaja silnych wahan nastroju i nieuzasadnionej chwiejnosci
afektywnej, ktora nierzadko ma zwigzek z porywczoscigi drazliwoscia w reakcji na
otoczenie. Zdarza¢ si¢ moze, ze popedy gniewu sg nie do opanowania, gdyz wigzg si¢ z
patologicznym jego charakterem (incontinentia affectiva). Przy uszkodzeniach ptata
czotowego chorzy czgsto popadaja w alkoholizm (moze by¢ on okresowy), a uszkodzenia
ptatow potylicznych przeksztatcajg ich raczej w jednostki apatyczne, znajdujace si¢ znaczng
cze$¢ czasu w btogostanie 1 tgpym nastroju574.

Organiczne zaburzenia osobowos$ci nie dotycza jedynie uszkodzen moézgu, ktore
nastgpity w zyciu czlowieka (w dziecinstwie lub na etapie dorostosci) w wyniku urazow
mechanicznych, ale takze uszkodzen, ktore powsta¢ mogg jeszcze na etapie zycia ptodowego
lub w czasie porodu. Bywa bowiem, ze szkodliwe czynniki oddziatujg na rozwijajacy si¢
moézg ptodu lub noworodka. Jezeli w czasie cigzy ptéd dozna urazu fizycznego lub zapalenia
moézgu, podczas porodu mozg noworodka zostanie silnie niedotleniony, ale takze gdy matka
naduzywa alkoholu lub przejdzie innego rodzaju powazne zatrucie, wéwczas moze wystapi¢
takie uszkodzenie mozgu, ktoére warunkowa¢ moze charakteropatie. Porownujac etiologie

psychopatii i charakteropatii wskaza¢ nalezy, ze psychopatia poréwnana moze by¢ do ,,wady

53 A, Bilikiewicz, Zaburzenia osobowosci ..., op. cit., s. 152.
574 T, Bilikiewicz, Psychiatria Kliniczna..., op. cit., s. 621.
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wrodzonej”, organiczne zaburzenie osobowos$ci zas — do ,.kalectwa nabytego”. Powszechnie
Uznaje si¢, 1z stany pourazowe charakterystyczne dla charakteropatii moga uzasadniac

. . . . . , , . . .575
uznanie sprawcy za dzialajacego w stanie niepoczytalnosci lub poczytalno$ci ograniczonej”"”.

2. Socjopatia jako produkt niekorzystnych wplywow srodowiskowych

Czym jest socjopatia? Robert Hare zauwazyl, ze socjopatia i psychopatia sg uzywane
zamiennie i przypuszczalnie to uzycie sprawia, ze mniej prawdopodobne jest pomylenie tych
termindw z psychotycznoscia lub szalenstwem. Hare wskazal na subtelng, aczkolwiek wcale
nie niewielka réznice w mysleniu o tych dwodch terminach. To za jego sprawg wlasnie uwaza
sie, ze zjawisko socjopatii jest w calo$ci spowodowane przez sity spoteczne i wczesne
do$wiadczenia. Terminu socjopatia uzywano rowniez w odniesieniu do antyspotecznych
zaburzen osobowosci®’®.

Odwieczna debata na temat psychopatii i socjopatii nie wydaje si¢ mie¢ latwego
rozwigzania. Dzieje si¢ tak glownie dlatego, ze stowa sg czgsto uzywane zamiennie, a nawet
jesli terminy sa jednoznacznie zdefiniowane przez jednego uczonego, inny moze si¢ nie
zgodzi¢ 1 zastosowac uzycie tego terminu w zupetnie inny sposob. Szukanie tych terminéw w
stownikach moze prowadzi¢ do wigkszej dezorientacji, poniewaz definicja psychopatii moze
zawiera¢ stowo socjopatia w opisie 1 odwrotnie. Badania sugeruja, ze psychopaci stanowig
stabilng 1 proporcjonalng grup¢ kazdej (dowolnej) populacji, moga wigc pochodzi¢ z
dowolnego segmentu spoteczenstwa, moga stanowi¢ odrgbng klas¢ taksonomiczna,
wyksztalcong przez migdzy innymi przez fakt, ze wyciszanie emocji spolecznych jest
bezposrednim mechanizmem, ktory umozliwia danym jednostkom realizowa¢ swoje cele
skoncentrowane na sobie samym, bez wykorzenienia poczucia winy. Socjopaci sg bardziej
produktem niekorzystnych do$wiadczen srodowiskowych, ktére wptywaja na autonomiczny
uktad nerwowy i rozwoj neurologiczny, co moze prowadzi¢ do reakcji fizjologicznych
podobnych do reakcji psychopatow. Antyspoleczne zaburzenie osobowosci zas$ jest terminem,
ktéry moze by¢ stosowany zardwno w odniesieniu do psychopatéw, jak 1 socjopatow,
poniewaz poszczegdlne cechy tych obu zaburzen zawierajgsiew ogolnej klasyfikacji
»antyspotecznych zaburzen osobowosci”.

Innymi stowy, w dziedzinie zdrowia psychicznego istnieje pewna zgoda co do tego, ze

psychopatia jest bardziej wrodzonym zjawiskiem, podczas gdy socjopatia, ktéra ma podobna

55 K, Spett, Poczytalno$é charakteropatéw, Palestra 1969, nr 13/5 (137), s. 30-34.
S8 E.L. Fersch, Thinking about Psychopaths and Psychopathy. Answers to Frequently Asked Questions with
Case Examples, wyd. iUniverse, Lincoln 2006, s. 11
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kliniczng posta¢ do psychopatii, jest bardziej wynikiem czynnikow $§rodowiskowych
(ubdstwo, ekspozycja na przemoc, zaniedbanie, nieprawidtowe rodzicielstwo itp.). Jest to
oczywiscie trudne do udowodnienia, poniewaz debata ,,natura kontra wychowanie” nigdy nie
wydaje si¢ by¢ rozstrzygnieta i to nie bez powodu — istnicje wiele gtoséw w Srodowisku
naukowym, ze zaréwno skladniki biologiczne jak i ekspozycja srodowiskowa wplywajg i
ksztaltujg cztowieka w rownym stopniu®’”.

Lista objawoéw R. Hare’a — PCL-R — identyfikuje deficyty interpersonalne (takie jak
wyniostos¢, arogancja i podstepnosc), deficyty afektywne (brak poczucia winy i empatii) oraz
zachowania impulsywne 1 przestgpcze (rozwigztos¢ seksualna, kradzieze etc.), ktore sg
typowymi deficytami osobowosciowymi psychopatéw. Hare ocenil, ze roznica migdzy
psychopatig a socjopatig ,,odzwierciedla ich zrodta i determinanty”.

W historii debaty naukowej nad powyzszym problemem wskazywano na inne jeszcze
réznice migdzy psychopatia 1 socjopatia poza ich etiologig. Zdolno$¢ odczuwania
przywiazania i empatii wzglgdem drugiego czlowieka oraz poczucie winy i wstydu po
zrobieniu czego$ zlego nie jest Scisle zwigzana z psychopatig. Sugeruje si¢ jednak, ze
socjopaci moga emocjonalnie przywigzywac si¢ do innych i Zle si¢ czuja, gdy ranig te osoby.
Socjopatom nadal brakuje empatii i przywigzania do szeroko pojgtego spoteczenstwa, nie
poczuwajg si¢ do winy po skrzywdzeniu obcego czlowicka czy ztamaniu prawa, ale nie
mozna powiedzie¢, ze catkowicie nie odczuwaja empatii, jak jest to cechg charakterystyczng
psychopatow.

Zarowno psychopaci jak 1 socjopaci s3 zdolni do popelniania haniebnych zbrodni,
jednak psychopata popetitby zbrodnie przeciwko cztonkom rodziny lub swym przyjaciotom
(jak rowniez nieznajomym) i raczej nie odczuwal zadnych skruputéw, co nie jest
charakterystyczne dla socjopatow.

Gloéwna roznica migdzy psychopatig a socjopatia przebiega takze w prezentacji danej
jednostki przez siebie samego. Psychopata jest nieczuty, ale uroczy. Bedzie manipulowat
innymi z charyzmg 1 skutecznie potrafil nasladowaé uczucia, by wobec spoteczenstwa
uchodzi¢ za osobe reagujaca adekwatnie do sytuacji. Psychopata jest zorganizowany w swoim
zbrodniczym mysleniu i zachowaniu oraz moze utrzymywac dobra kontrole emocjonalng i
fizyczna, wykazujac niewielkie lub wylaczone pobudzenie emocjonalne, nawet w sytuacjach,
ktore wiekszo$¢ ludzi uznataby za grozng lub przerazajacg. Psychopata zdaje sobie sprawe, ze

to, co robi, jest zte, ale nie przejmuje si¢ tym.

7 K. McAleer, Sociopathy vs. Psychopathy, PsychCentral 2010, artykul dostepny na stronie
www.blogs.psychcentral.com/forensic-focus/2010/07/sociopathy-vs-psychopathy/ [dostep: 27.11.2018 r.].
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Socjopata wprost odwrotnie — jest mniej zorganizowany w swoim zachowaniu; moze
by¢ nerwowy, tatwo wzburzony i szybko okazywaé gniew. Socjopata jest bardziej sktonny do
spontanicznego dziatania w niewlasciwy sposob, nie myslac o konsekwencjach. W
porownaniu do psychopaty nie bedzie on w stanie popetni¢ zbrodni z tatwoscig, poniewaz co
do zasady potrafi on tworzy¢ wiezi 1 wyksztalci¢ uczucie przywigzania, a z tego powodu
czesto ma ,,normalny temperament”. Socjopata bedzie ktamat, manipulowat i ranit innych, tak
jak to robitby psychopata, ale czesto unika tego dla wybranych kilku osob, ktore sg mu bliskie
1 prawdopodobnie bedzie czut si¢ winny, jesli zrani kogos, na kim mu zalezy.

Tak wiec cho¢ te dwa pojecia wydajg sie by¢ stosowane zamiennie (poniewaz maja
wiele podobnych cech), sa one bardziej jak dwie strony tej samej monety. Patrzenie na
réznice moze wydawaé si¢ daremne, jednakze badanie psychopatii i socjopatii jako ré6znych
konstruktow moze okaza¢ si¢ pomocne w zrozumieniu etiologii tych zaburzen oraz w
opracowaniu skutecznych metod leczenia®’®.

Badania empiryczne wskazuja, iz istniejg cechy czesto prezentowanych zaré6wno przez
psychopatow jak i socjopatow, a nalezg do nich:

e patologiczne klamstwa;

o brak empatii, inteligencji emocjonalnej lub zdolno$ci do opieki;

o stabe lub zniesione przywigzanie do innych (osoby, ktore absolutnie nie maja
przywigzania do innych, czeSciej wykazuja brak empatii, troski, a w skrajnych
przypadkach stabe przywigzanie moze odpowiada¢ za wiele antyspotecznych
zachowan jednostki);

e urok 1 czar, spoteczna inteligencja (istniejg stwierdzenia, iz w zyciu codziennym
czeSciej spotyka sie socjopate niz psychopate, gdyz psychopaci wydajg si¢ byc
bardziej agresywna populacja, podczas gdy socjopaci maja wigksze szanse na karier¢ i
wykazujg bardziej ,,normalne” spotecznie zachowania);

e brak poszanowania praw innych osob (przyjmuje si¢ wielokrotnie, iz zaburzenia
zachowania prowadza do wyksztalcenia si¢ socjopatii);

o dysfunkcja osobowosci 1 silna potrzeba pobudzenia (epizody piromanii w
dziecinstwie, okrucienstwo wobec zwierzat, brak wyrzutdéw sumienia, trudnosci z
zarzadzaniem gniewem, naduzywanie substancji psychoaktywnych, brak przywigzania

do innych, ztosliwa postawa, agresja, pragnienie ryzyka i1 przygody, rozwigztosé

5’8 K. McAleer, Sociopathy vs. Psychopathy,... op. cit.
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seksualna obserwowane u dzieci i mlodziezy sg wyraznym znakiem ksztaltujacej si¢

socjopatii lub psychopatii)®”®;

Mowi sig, ze psychopatia jest jedng z najwazniejszych konstrukcji psychologicznych
istotnych dla systemu wymiaru sprawiedliwos$ci w sprawach karnych. Socjopatia, psychopatia
1 aspoteczne zaburzenie osobowos$ci sg oddzielnymi pojeciami z rozmytymi granicami. W
przeciwienstwie do psychopatdw wszyscy socjopaci sg z definicji przestepcami i opisywani
byli barwnie przez Lykkena jako ,dzikie stworzenia, nieudomowione drapiezniki,
pasazerowie na gap¢ podczas wspolnej podrézy, ktorzy nigdy nie podpisali umowy
spotecznej”. Spotyka si¢ takze poglad, iz socjopaci to osoby, ktore stosujg ,.strategic
oszukiwania i1 ktamstwa nie tak wyraznie powigzang z genotypem (jak w przypadku
psychopatow)”. Socjopaci ,,posiadaja osobowosci impulsywne lub pewne wzorce nawyku,
ktoére mozna powiaza¢ z dewiacyjnymi historiami uczenia si¢, oddziatujacymi na osobowos¢,
by¢ moze wraz z dewiacyjnymi genetycznymi predylekcjami". Dla badaczy, ktorzy podzielaja
powyzsze poglady, socjopaci rozwijaja pewne emocjonalne odksztalcenia, z ktorymi
psychopaci si¢ rodzg, a rozwijaja owe odksztalcenia poprzez nicodpowiedni proces
socjalizacji oraz surowe i nieprzyjazne doswiadczenia z dziecinstwa®°.

W przeciwienstwie do psychopatii, socjopatia 1 aspoteczne zaburzenia osobowosci sg
terminami, ktére ewoluowaly w roéznych wydaniach DSM Amerykanskiego Towarzystwa
Psychiatrycznego. Termin ,,socjopatia”, ktoéry nie ma tymczasowego znaczenia klinicznego,
zostat wprowadzony przez Birbauma w 1909 r. w celu opisania os6b wykazujacych
zachowania aspoteczne, impulsywnos$¢ i deficyty w zakresie empatii i przetwarzania
emocjonalnego. W przeciwienstwie do koncepcji psychopatii, ktéra podkreslata dziedziczng
etiologie, ,socjopatia” podkreslata role czynnikéw Srodowiskowych 1 osobistych
doswiadczen. Patologiczny kontekst spoteczny byt zar6wno przyczyna, jak i konsekwencja
zachowania jednostki socjopatycznej®®.

Zdaniem D.T. Lykkena wigkszo$¢ miodych przestepcéw nie jest psychopatyczna,
poniewaz psychopaci z zasady wystepuja rzadko w spoteczenstwie. Jednostki socjopatyczne
moga nie by¢ agresywne 1 nie muszg stosowaé przemocy, niektdrzy z nich mogli zosta¢

nauczeni odpowiedzialno$ci i stanowig pewng uzyteczng warto$¢ dla spoleczenstwa dzieki

9 T, Hill, 10 Signs od Psychopathy and Sociopathy, PsychCentral 2017, artykul dostepny na stronie
www.blogs.psychcentral.com/ caregivers/2017/07/10-signs-of-psychopathy-and-sociopathy [dostep: 22.01.2018
r].

%0 A, Walsch, H.H. Wu, Differentiating antisocial personality disorder, psychopathy and sociopathy:
evolutionary genetic, neurobiological and sociological considerations, Criminal Justice Studies: A Critical
Journal of Crime, Law and Society 2008, nr 21 (2), s. 135-152.

%81 D, Emerson, Psychopaths in our lives, Middletown 2015, s. 10.
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prawdziwie zrecznemu rodzicielstwu. Wiekszo$¢ recydywistow to socjopaci, a to wilasnie

. . L. . . . 582
socjopaci s3 szczegblnie niebezpieczni .

Lykken uwazatl socjopatow za bardziej
niebezpieczne jednostki dla spoleczenstwa niz psychopaci, poniewaz s3g tak samo
niebezpieczni i znacznie liczniejsi, ale twierdzil takze, ze ich liczba wzrasta w alarmujgcym
tempie. Lykken przypisuje ten wzrost rosngcemu poziomowi zltego rodzicielstwa i wzrostowi
liczby dzieci wychowywanych w domach bez ojcodw. Szczegolnie zajmuje si¢ wskaznikami
urodzen pozamatzenskich 1 uwaza, ze zjawisko to powoduje liczne zachowania problemowe
(naduzywanie narkotykéw, ubodstwo, analfabetyzm, bezdomnos$¢ itd.) inne niz popetnianie
przestepstw.

Srodowisko, w ktorym dorasta dziecko, jest niezwykle istotne z perspektywy pewnego
rodzaju ,,podloza wzrostowego”, ktore pozwala prawidlowo ksztalttowac¢ przodomoédzgowie
dziecka. Jesli dana jednostka w dziecinstwie jest zaniedbywana, procesy neuronalne moga
ulec zaburzeniu. Duza role w fazie dojrzewania neuronalnego przypisuje si¢ zwigzkowi
lekowego stylu przywigzania z wystapieniem patologii osobowosci w okresach pdzniejszych.
Wstyd 1 lek, ktore sg szczegblnie silnie przezywane w dziecinstwie, rowniez skutkuja
ksztattowaniu si¢ patologicznego obrazu osobowosci*®,

Wychowanie w domu bez ojca znacznie zwigksza ryzyko zachowan aspotecznych u
dzieci. W drodze przyktadu finskie badanie wykazato, ze dorastanie w domu wylacznie z
jednym rodzicem podwaja prawdopodobienstwo, ze dziecko w przysztosci wkroczy na droge
przestgpstwa. Ponadto dwa brytyjskie badania wykazaty, ze chlopcy urodzeni poza
zwigzkiem malzenskim wykazuja zachowania przestgpcze 1 pozostale zaburzenia zachowania,
sprawiaja ponadto problemy na znacznie wyzszym poziomie niz dzieci urodzone w
matzenstwie.

Nie zawsze nalezy postawi¢ znak rowno$ci pomi¢dzy wychowaniem przez jednego
rodzica z nieprawidlowym wychowaniem (poniewaz istnieja wypadki, gdy samotny rodzic
jest w stanie lepiej zadba¢ o rozw0j dziecka, anizeli dwoje rodzicow zaniedbujacych dziecko),
cho¢ powszechnie wiadomo, iz preferowany model wychowania dziecka przyjmuje model
dwuosobowy. Wiele badan wskazalo, iz niezam¢zne matki maja tendencje do pochodzenia z
rodzin pozbawionych mozliwos$ci finansowych (najczeséciej wtasnie jednoosobowych), a takze
z reguly zachodza w ciaz¢ duzo wczesniej, anizeli matki, ktore rodza dzieci bedac w

zwigzkach malzefiskich. Bycie niezam¢znym oznacza takze, ze matkom prawdopodobnie

%82 D.T. Lykken, Psychopathy, Sociopathy and Crime, Society (1996), s. 29-34.
%83 &. Adshead, P. Brodrick, J. Preston, M. Deshpande, Zaburzenia osobowosci u 0séb w okresie dojrzewania,
Psychiatria po Dyplomie 2012, tom 9 nr 5, s. 5-13.
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brakuje takiego samego wsparcia finansowego i spotecznego, z jakiego korzysta wickszos$¢
zame¢znych matek, co z kolei zwigksza prawdopodobienstwo krzywdzenia dzieci lub ich
zaniedbywania. Dorastanie bez ojca takze zmniejsza kontrole nad dzie¢mi i1 zwigksza liczbe
nastolatkow bez nadzoru, ktore mogg gromadzi¢ si¢ w gangach ztozonych z innych oséb o
podobnym pochodzeniu rodzinnym.

Relacji migdzy macierzynstwem kobiet niezameznych a zachowaniem kryminalnym ich
dzieci nie mozna przypisa¢ wylacznie funkcjonowaniu rodziny. Przeprowadzone badanie
etiologii genetycznej zachowan 1524 par rodzenstw z roznych struktur rodzinnych z National
Longitudinal Survey of Youth wykazato, ze dziedziczne cechy zwigzane z zachowaniami
aspotecznymi mogg dotykac¢ os6b w réznych strukturach rodzinnych, a cechy te sg nastepnie
przekazywane dalszemu potomstwu. Matki niezamezne majg tendencje do podazania za
impulsywnym, wyuzdanym i ryzykownym stylem zycia, a takze do wykazywania nizszego
niz $redni ilorazu inteligencji.

Badania wykazaty rowniez, ze samotne matki z dzie¢mi, ktore wychowywane sg przez
innych me¢zczyzn anizeli ich ojciec, sg typami rodzin, ktdre narazajg dzieci i nastolatkéw na
ryzyko zachowan antyspotecznych. Dwuosobowa rodzina z dwojgiem rodzenstwa, ktora
sugeruje wysoki wysitek matczyny i rodzicielski, to rodzina, ktéra umieszcza jej potomstwo
na najnizszym poziomie ryzyka zachowan aspotecznych. Srodowisko domowe jest
pierwszym z najwazniejszych ogniw w ltancuchu przyczynowym wplywow srodowiskowych,
ktére beda mialy wplyw na rozwdj dziecka w catym okresie jego zycia. Glownymi
czynnikami S$rodowiskowymi towarzyszacymi pozamalzenskiemu wychowaniu dzieci sa
Scisle powigzane zmienne, takie jak ubostwo oraz wykorzystywanie i zaniedbywanie dzieci,
ktore sg zwigzane z antyspotecznym ich zachowaniem w przyszloéci584.

Ubdstwo od tak dawna uwazane jest za przyczyne¢ przestepczosci, ze niemal stalo si¢
pewnym truizmem. Wychowywanie dzieci w ne¢dznych warunkach (np. w slumsach) w
otoczeniu nieustannej przemocy z pewnoscig nie jest zalecane, ale co wlasciwie jest
przyczyng ubostwa? Osoby w pelni sprawne fizycznie zyjace w ubdstwie nie majg dobrych
miejsc pracy - zazwyczaj brakuje im dobrej pracy, poniewaz brakuje im wystarczajacej
edukacji. Jest to wazna kwestia. Wedlug US Census Bureau, jednoosobowe wychowanie
dziecka jest lepszym predyktorem ubostwa niz jakikolwiek inny czynnik. Ubdstwo niszczy
duszg, rodzi gniew, zazdro$¢, beznadziej¢ 1 rozpacz, a to z kolei prowadzi do podwyzszonego

ryzyka przemocy, w tym przemocy wobec wlasnych dzieci. Problem polega na tym, Ze tego

%84 A. Walsch, H.H. Wu, op. cit.
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rodzaju reakcje moga uksztaltowa¢ dzieci w kierunku socjopatii. Innymi stowy, jesli $ciezka
do socjopatii jest gldéwnie rozwojowa, czy socjopaci moga rozwinaé rodzaje fizjologicznych
wzorcow reakcji, ktore widzimy u psychopatow? W jednym z badan poréwnano
psychopatow, socjopatow i grupe kontrolng osob niebedgcych przestgpcami w zakresie
unikania szoku, galwanicznej reakcji skory i skali lgku. Przeprowadzajacy badanie D. Lykken
odkryl, Ze socjopaci uzyskali znacznie nizsze wyniki niz wszystkie jednostki z grupy
niepopetniajacych przestepstwa we wszystkich skalach, ale uzyskali tym samym wyniki
wyzsze niz psychopaci.

Zaniedbane dzieci spedzaja duzo czasu w stanie niskiego poziomu leku, co prowadzi je
do skupienia uwagi na poszukiwaniu niewerbalnych sygnatéw o mozliwosci wystapienia
bezposredniego zagrozenia. Ta tendencja zostala okreslona jako ,,zamrozona czujnos$¢” i jest
umiej¢tnoscig motoryczng prawej potkuli. Obszary umiejgtnosci motorycznych rozwijaja si¢
wczesniej niz obszary jezykowe lewej potkuli, wiec jesli w najwczesniejszych okresach
organizacyjnych moézgu doswiadczy si¢ znecania i zaniedbania, dana jednostka moze
rozwing¢ tendencj¢ do znacznego zwigkszenia funkcji prawej czgsci mozgu przez calg reszte
zycia. Sugerowano rowniez, ze naduzywanie i1 zaniedbywanie do$wiadczane w dziecifistwie
moze wigzaé si¢ z wigkszag dysfunkcja lewej potkuli, co moze prowadzi¢ do wigkszej jej
zaleznosci od prawej potkuli. Zmniejszona funkcja prawej potkuli moze z kolei prowadzi¢ do
zwigkszonej percepcji 1 wzmozonej reakcji na negatywne bodzce™.

Poglad niejednokrotnie prezentowany w kryminologii o powigzaniu danej jednostki z
przestgpczymi rowiesnikami oraz zwiazku tych kontaktoéw z przestgpczoscia ma dluga
historie. Powyzszy zwigzek ma zaréwno kluczowe znaczenie w klasycznych teoriach
socjologicznych, takich jak teoria zrdéznicowanych powigzan Sutherlanda, ktéra za swoj
przedmiot przyjmowata twierdzenie, ze przestgpczosci ludzie ucza si¢ poprzez interakcje z
innymi, ale takze ma znaczenie np. w teorii subkultur. Badania przeprowadzone w 1950 roku
przez Gluecka 1 Gluecka okryty, ze 98% nastolatkow o his