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Socjopatia, nie psychopatia. Osobowos¢ antyspoteczna (ASPD)

Klaster ,,B”

Tematem niniejszego opracowania jest antyspoteczne zaburzenie osobowosci (ASPD — Antisocial
Personality Disorder), kryminogenna anomalia umystowa, ktérej NIE wolno utozsamia¢ z pojgciem
psychopatii we wspdtczesnym tego stowa znaczeniu. llekro¢ w moim tekscie pojawia si¢ termin
»socjopatia”, nalezy go traktowac wytacznie jako synonim osobowos$ci antyspotecznej. Dlaczego tak mocno
to podkreslam? Elias Abdalla-Filho, MD, PhD i Birgit V6llm, MD, PhD (,,Does every psychopath have an
antisocial personality disorder?” — ,,Brazilian Journal of Psychiatry” 2020, ResearchGate.net) daja nam do
zrozumienia: ,,Panuje zgoda co do tego, ze nie kazda jednostka z Antisocial Personality Disorder (ASPD)
jest psychopata. De facto badania pokazuja, iz tylko 1/3 ludzi z ASPD spetnia kryteria psychopatii. Ale co
z druga strong medalu: czy kazda psychopatyczna jednostka ma diagnoz¢ ASPD? (...) Niedawno
Blackburn[1] wykoncypowat sobie psychopati¢ jako cechy osobowosciowe zblizone bardziej do Narcissistic
PD i Histrionic PD niz do Antisocial PD. Wedtug niego, niektore kryteria psychopatii znajdujemy w ASPD
(impulsywnos¢, fatszywo$¢, nieodpowiedzialnos¢, brak skruchy), lecz pozostate wystepuja tez w innych
zaburzeniach osobowosci z klastra ‘B’, szczegélnie w narcystycznym (pretensjonalnos$¢, brak empatii),
a ponadto w histrionicznym (wyolbrzymiona ekspresja emocji) i w borderline (impulsywno$¢)”. Gdyby ktos
pytat: wigzka ,,B” obejmuje cztery ,,chaotyczne” (,erratic”) skrzywienia charakteru[2] uwzglednione
w amerykanskim podreczniku diagnostyczno-statystycznym DSM-5 (2013).

Antisocial Personality Disorder wg DSM-5,
Archive.org/details/diagnosticstatis0005unse

A. ,, A pervasive pattern of disregard for and violation of the rights of others, occurring since age 15 years,
as indicated by three (or more) of the following” | ,, Catosciowy wzorzec lekcewazenia i tamania praw
innych ludzi, wystepujqcy od 15 roku zZycia, przejawiajgcy si¢ trzema (lub wigcej) sposrod ponizszych”

1. , Failure to conform to social norms with respect to lawful behaviors, as indicated by repeatedly
performing acts that are grounds for arrest” | , Niepowodzenia w zakresie dostosowania do norm
spotecznych z szacunkiem dla zachowan zgodnych z prawem, przejawiajgce si¢ wielokrotnym popetnianiem
czynow stanowigcych podstawe do aresztowania”

2. ,,Deceitfulness, as indicated by repeated lying, use of aliases, or conning others for personal profit or
pleasure” | ,,Zwodniczos¢ przejawiajgca si¢ wielokrotnym ktamaniem, uzZywaniem pseudonimow bqdz
oszukiwaniem bliznich dla osobistej korzysci lub przyjemnosci”

3., Impulsivity or failure to plan ahead” | ,, Impulsywnos¢ lub niepowodzenia w zakresie planowania
z wyprzedzeniem”

4., Irritability and aggressiveness, as indicated by repeated physical fights or assaults” | ,, Drazliwosé¢
i agresywnosc¢ przejawiajqce sie wielokrotnymi fizycznymi walkami lub napasciami”

5. ,,Reckless disregard for safety of self or others” | ,, Lekkomysine lekcewazenie bezpieczenstwa swojego lub
innych”

6. ,, Consistent irresponsibility, as indicated by repeated failure to sustain consistent work behavior or honor
financial obligations” | , Systematyczna nieodpowiedzialnos¢ przejawiajgca sie  wielokrotnymi
niepowodzeniami w zakresie utrzymania konsekwentnego zachowania w pracy lub honorowania zobowigzan
finansowych”

7. ,,Lack of remorse, as indicated by being indifferent to or rationalizing having hurt, mistreated, or stolen
from another” | ,, Brak skruchy przejawiajgcy si¢ byciem indyferentnym bqdz racjonalizowaniem zranienia,
sponiewierania lub okradzenia drugiego cztowieka”

B. ,, The individual is at least age 18 years” | ,,Jednostka ma co najmniej 18 lat”

C. ,, There is evidence of conduct disorder with onset before age 15 years” | ,,Istniejg dowody na obecnos¢



Conduct Disorder o poczqtku przed 15 rokiem Zycia”
D. ,, The occurrence of antisocial behavior is not exclusively during the course of schizophrenia or bipolar
disorder” | ,, Wystgpowanie antyspotecznego zachowania nie ogranicza si¢ wylgcznie do przebiegu
schizofrenii lub choroby afektywnej dwubiegunowej”

Osobowos$¢ antyspoleczna

Podstawowe fakty o socjopatii prezentujg Stéphane A. De Brito, PhD i Sheilagh Hodgins, PhD w materiale
»Antisocial Personality Disorder” bedacym czgsécia ksigzki ,,Personality, Personality Disorder, and Risk of
Violence: An Evidence-Based Approach” (2009) pod red. Richarda C. Howarda, PhD i Mary McMurran,
PhD[3]. Autorzy ukazuja ASPD jako ,trwajaca cate zycie” (,life-long”) przypadtos¢, ktorej zasadnicze
komponenty to ,jawnie antyspoteczne dziatania” (,,overt antisocial acts”) oraz ,,cechy impulsywnosci,
drazliwos$ci 1 braku skruchy” (,,traits of impulsivity, irritability, and remorselessness”). Wczesne symptomy
osobowosci antyspotecznej zawsze manifestujg si¢ w pierwszych 15 latach Zycia pacjenta. Badania
wykazuja, ze 50% socjopatdow rozpoczyna swoja chuliganska karier¢ juz w wieku jednocyfrowym, a 95%
schodzi na zlg droge przed 12 urodzinami. We wspotczesnej psychiatrii patologiczna sktonno$¢ nieletnich do
famania zasad wspoélzycia spotecznego nosi miano Conduct Disorder (angielski wyraz ,,conduct” oznacza
»sprawowanie”, ,,prowadzenie si¢”’)[4]. Jezeli mlodociany przestgpca nie wyrasta z amoralnego behawioru,
to po osiggnicciu petnoletnosci przystuguje mu diagnoza Antisocial Personality Disorder. Populacja
dojrzaltych socjopatdw jest wewnetrznie zroznicowana. Obraz kliniczny ASPD rézni si¢ w zaleznosci od
tego, czy dany delikwent przyszedl na $wiat jako zwyczajny czlowiek, czy tez cierpi na wrodzong (tzw.
pierwotna) psychopatie. Chociaz ,,normalni” socjopaci maja olbrzymia przewage liczebna, naukowcy wola
si¢ skupia¢ na psychopatycznej mniejszosci.

Narwancy i skazancy

Zdaniem S.A. De Brito i S. Hodgins, ,jednostki z ASPD stanowig znaczacy ci¢zar dla spoteczenstwa”
(,,individuals with ASPD pose a significant burden to society”). Osobnicy dotknieci tym zaburzeniem
odpowiadajg za ogrom przestepstw przeciwko zdrowiu, zyciu i mieniu innych ludzi, zajmuja wigkszo$¢
miejsc w zaktadach karnych, potrafig by¢ okrutni wobec wtasnych partnerow romantycznych, no i czgsto
bywajg bezproduktywni (albo mato produktywni) zawodowo. Jesli si¢ rozmnazaja, to budowane przez nich
rodziny niejednokrotnie staja si¢ wylggarniami kolejnego pokolenia degeneratow. Wielu rzezimieszkoéw
z Antisocial Personality Disorder prowadzi nomadyczny styl zycia, co czyni ich nieuchwytnymi dla policji,
ale takze dla uczonych pragnacych lepiej poznaé te klopotliwa grupe ludnosci. Osobnicy socjopatyczni —
zwlaszcza panowie — nieraz koncza swoj zywot przedwczesnie. I to wcale nie dlatego, ze zostaja
»Sprzatnieci”  przez innych socjopatow, lecz dlatego, iz wpadaja w pulapke wlasnej
brawury/agresji/nieuwagi. Czasem spotyka ich jednak los, ktory moze im si¢ jawi¢ jako gorszy od $mierci:
powazne uszkodzenie mézgu, utrata petni wtadz umystowych oraz formalne ubezwtasnowolnienie. Z badan
poswigconych dunskim kryminalistom wynika, ze potowa mezczyzn — po czterdziestce lub mlodszych —
hospitalizowanych z powodu ,,organicznego zespotu mézgowego” (Organic Brain Syndrome) miescita si¢
niegdys w spektrum ASPD[5]. Dorosli socjopaci zazwyczaj sa pobieznie wyksztatceni. Ot, bezposrednie
nastepstwo Conduct Disorder, czyli nieuctwa i tobuzerstwa w czasach szkolnych.

Miecz obosieczny

Donald W. Black, MD (,,The Natural History of Antisocial Personality Disorder” — ,,The Canadian Journal of
Psychiatry” 2015, ResearchGate.net) podaje, ze antyspoleczne zaburzenie osobowos$ci to problem na skale
masowa, przynajmniej w Stanach Zjednoczonych Ameryki Pdéinocnej[6]. Szacuje si¢, iz nawet 2-4%
Amerykandéw i 0,5-1% Amerykanek moze spetiac kryteria diagnostyczne Antisocial Personality Disorder.
Wyrazng nadreprezentacje socjopatow zaobserwowano, oczywiscie, w placowkach penitencjarnych: odsetek
wiezniow z ASPD wynosi gdzieniegdzie 80% (sic!). Mylitby sie jednak ten, kto by powiedziat, ze socjopaci
dziataja wylacznie na szkode swojego otoczenia. Prawda jest bowiem taka, iz ekstremalny ,lajfstajl”
wyrzadza krzywde rowniez im samym, a wigc ogromnej (wielomilionowej) czgsci gatunku Homo sapiens.
Antisocial PD, podobnie jak inne perturbacje osobowos$ciowe, czyni jednostke podatng na rdéznorakie



schorzenia psychiczne. Czlowiek antyspoteczny nosi w sobie imponujace poktady gniewu, ciagle sprowadza
na siebie klopoty, nie potrafi si¢ ustatkowa¢ prywatnie ani zawodowo. Jest rzeczg bezsporna, ze przewlekty
stres — wraz z ostrymi traumami — wywiera destrukcyjny wplyw na te udrgczong istote ludzka. Osoby
dotknigte ASPD nierzadko zapadaja na depresj¢, chorobg afektywna dwubiegunowa, nerwice lekowa,
zaburzenia seksualne i somatoformiczne. W populacji tej powszechne sg uzaleznienia od substancji
psychoaktywnych, a takze od gier hazardowych. Niektorzy socjopaci ging $miercig samobdjcza. Inni zyja
krécej z powodu cukrzycy, wirusa HIV albo WZW typu ,,C”.

Droga do ASPD

Jak zauwaza dr D.W. Black, aktualna definicja osobowosci antyspolecznej wywodzi si¢ z czasow
psychiatrycznego podrecznika DSM-III (1980) i stanowi zwienczenie wieloletnich studiow réznych badaczy
nad trajektoriami zycia milodocianych przestepcow. Gigantyczny wklad w odkrycie nierozerwalnego
zwigzku miedzy Conduct Disorder a Antisocial Personality Disorder wniesli Sheldon i Eleanor Glueck
z Uniwersytetu Harvarda, ktorzy zainteresowali si¢ grupa 500 chuliganow (10-17 lat) przebywajacych
w zaktadach poprawczych stanu Massachusetts. Panstwo Glueckowie monitorowali dalsze perypetie tych
mlodziencow i w ten sposob dowiedli, ze aresztowania migdzy 17 a 32 rokiem zycia kilkakrotnie czgsciej
zdarzaja si¢ bylym wychowankom poprawczakéw anizeli m¢zczyznom bez kryminalnej przesztosci.
Ustalenia Glueckow z lat 40. XX stulecia pozytywnie zweryfikowano 5 dekad po6zniej. Kolosalne zastugi dla
nowoczesnej psychiatrii miata tez Lee Nelken Robins — profesor Washington University in St. Louis — ktora
przeanalizowala biografie 524 chtopcow i dziewczat skierowanych do poradni specjalistycznej w latach
1922-1932. Robins odnotowata, iz tylko 94 nieletnich z tej proby wyrosto na socjopatéw podpadajacych pod
kryteria ASPD obowigzujace w dobie DSM-I (lata 50. i 60.). Stwierdzita jednak, Zze nawet zresocjalizowane
osoby nie doswiadczyly totalnej przemiany wewnetrznej. Nadal ujawnialy one porywczy temperament,
wiktaty sie w konflikty ze swoim otoczeniem, epatowaty wrogoscia do catego §wiata. Na szcze$cie, nie
stwarzaly juz powaznego zagrozenia dla niewinnych obywateli.

Stepienie pazurow

Donald W. Black, MD (lekarz psychiatra) przywotuje rowniez wyniki wlasnych badan, jakie przeprowadzit
(razem z pielggniarkami: Connie H. Baumgard, BSN i Sue E. Bell, BSN, MA) w odlegtym roku 1995. Ot6z
postanowil on wowczas przesledzi¢ dalsze losy kilkudziesigciu pandéw socjopatow hospitalizowanych
w latach 1945-1970 na oddziale psychiatrycznym szpitala uniwersyteckiego w lowa City. Black wybrat 71
kazusow spehiajacych kryteria Antisocial Personality Disorder wedlug DSM-III i zdotat ustali¢ dzieje ponad
90% wyselekcjonowanych me¢zczyzn. Okazalo si¢, ze zaledwie 27% z nich zdradzalo symptomy remisji
ASPD. Niewiele wigcej — 31% — ztagodniato na staros¢, ale wcigz pasowato do wzorca antyspotecznego
zaburzenia osobowosci. Pozostali pacjenci (42%) nie zmienili si¢ ani na jot¢ albo wrecz upadli jeszcze nizej.
Dr Donald Black wysnut niezbyt odkrywczy wniosek, iz realne szanse na progres miaty — w gruncie rzeczy —
tylko lekkie przypadki Antisocial PD. Naukowiec spostrzegl jednak, ze najbardziej spektakularne
metamorfozy przeszli osobnicy szczegdlnie zaawansowani wiekowo... Czyzby wraz z uptywem czasu
stracili oni sile do tamania prawa?! Ostateczne konkluzje Blacka idealnie pokrywaty si¢ z refleksjami
wzmiankowanej juz prof. Lee N. Robins. Przerwanie bandyckiej kariery przez totra z ASPD wcale nie musi
oznacza¢ cudownego uzdrowienia jego charakteru. Socjopata jest socjopatg takze w stanie spoczynku.
Nawet gdy nie chce si¢ naraza¢ policji 1 prokuraturze, mimowolnie prezentuje cechy swojej perturbacji
osobowosciowej (np. spontaniczno$¢, zapalczywosc).

Trudne dzieci

Dr Donald W. Black informuje, ze u chtopcow wezesne sygnaly Conduct Disorder nierzadko manifestujg si¢
jeszcze przed 8 urodzinami. Dziewczgta maja za$ tendencje¢ do dlugiego utrzymywania pozorow
normalno$ci: drastyczny wytom w ich zachowaniu przewaznie nast¢puje dopiero po pierwszej miesiaczce.
O tym, czy dany nicpon przepoczwarzy si¢ w petnoobjawowego socjopatg, decyduje szereg roznorodnych
czynnikow. Jednym z nich jest stopien uspolecznienia delikwenta. Dr Black odwotuje si¢ do piSmiennictwa
Richarda L. Jenkinsa i Sylvii Glickman, ktorzy w 1946 r. oglosili, iz nieletnich z Conduct Disorder mozna



podzieli¢ na ,,zsocjalizowanych” (,,socialized”) i ,,niedostatecznie zsocjalizowanych” (,,undersocialized”).
Dzieci poprawnie socjalizowane zazwyczaj sa zdolne do lojalnosci stadnej, a zatem — przy odrobinie
dobrych checi — moga zosta¢ przywrdcone na fono spoteczenstwa. Inaczej wyglada sytuacja jednostek mnie;j
lub bardziej ,,dzikich” (niewychowanych). Tacy ludzie nieraz stajg si¢ immoralnymi autsajderami zyjacymi
na bakier z reszta §wiata. Obserwacje Jenkinsa i Glickman potwierdzajg studia amerykanskiej psycholog
Terrie Edith Moffitt nad perypetiami nowozelandzkiej chuliganerii z miasta Dunedin (1993). Specjalistka
odnotowala, ze nastoletni hultaje, ktorzy czynig zto wskutek presji rowiesniczej, z reguly wracaja do
rozsadku po zakonczeniu okresu adolescencji — etapu buntu. Niezbyt optymistycznie rokuja natomiast osoby
maloletnie, ktdre rozrabiajg z wlasnej inicjatywy, przewyzszaja cynizmem swoich kolegdow oraz wyprzedzaja
ich w umys$lnym sianiu zametu.

Etiologia Srodowiskowa

Andrea L. Glenn, PhD, Alexandria K. Johnson, PhD i Adrian Raine, PhD (,,Antisocial Personality Disorder:
A Current Review” — ,,Current Psychiatry Reports” 2013, ResearchGate.net) zapewniaja, ze chociaz geny
w duzej mierze determinujg usposobienie kazdego reprezentanta gatunku Homo sapiens, nie da si¢ za ich
pomoca wytlumaczy¢ takiego nawyku, jak notoryczne, celowe, §wiadome tamanie zasad moralnych. ASPD
— nieadaptacyjna forma uksztaltowania ludzkiego charakteru — dojrzewa wraz z mtodym czlowiekiem
poddanym oddzialywaniu rozmaitych bodzcéw sSrodowiskowych. Omawiana aberracja niejednokrotnie
konstytuuje si¢ u megzczyzn i kobiet z rodzin dysfunkcyjnych, ktorzy bezwiednie ,,wynosza z domu”
nieaprobowane spolecznie zwyczaje. Chlopiec, ktory codziennie obserwuje akty przemocy domowej, moze
kiedys powieli¢ ten wzorzec we wilasnym matzenstwie. Dziewczynce upokarzanej przez matke grozi
powtorzenie w przyszlosci matczynych btedow. Czasem psychika dziecka nie rozwija si¢ prawidtowo,
poniewaz ktore$ z jego rodzicoOw jest ,,toksyczne”. Eksperci norwescy odkryli, iz przedszkolaki zagrozone
socjopatig czestokro¢ pochodza z rodzin obarczonych problemem Narcissistic PD, Borderline PD lub
Antisocial PD[7]. Ale nie obwiniajmy wylacznie opiekundéw niegrzecznych dzieci. Badacze z Dunedin
w Nowej Zelandii udowodnili bowiem, ze nadmierne ogladanie telewizji moze skutecznie obnizy¢
wrazliwo$¢ niedorostego widza (w wieku 5-15 lat) oraz nauczy¢ go réznych patologicznych zachowan
(dostrzegalnych jeszcze po 26 roku zycia)[8]. Ha! Ciekawe, jak to jest z grami komputerowymi!

Rozbrajanie bomby

Cho¢ perturbacje osobowosciowe uchodza za wyjatkowo trwate rodzaje niepelnosprawnosci, w wielu
wiezieniach (tudziez szpitalach psychiatrii sadowej) podejmuje si¢ proby ,,utemperowania” socjopatow
poprzez zmudng psychoterapie indywidualng lub grupowa. Pisza o tym J. Reid Meloy, PhD i Jessica
Yakeley, FRCPsych w tekscie ,,Antisocial Personality Disorder”, czyli w 69 rozdziale pozycji wydawniczej
,(Gabbard’s Treatments of Psychiatric Disorders, Fifth Edition” (2014) pod red. Glena O. Gabbarda, MDJ[9].
Wspomniani autorzy donosza, ze skazancy z ASPD najczesciej sa kierowani na terapie kognitywno-
behawioralng (Cognitive-Behavioral Therapy), ktéra moze obejmowac trening umiejetnosci spolecznych,
nauke cywilizowanych metod rozwigzywania probleméw albo ¢wiczenia w zakresie radzenia sobie
z gniewem, agresja i popedem seksualnym. Jezeli chodzi o socjopatow bedacych jednocze$nie
psychopatami, to pracuje si¢ z nimi pod katem ukrdcenia szkodliwych nawykéw, a nie skorygowania
wrodzonych cech osobniczych. Innym podejsciem psychoterapeutycznym, ktore bywa stosowane
w rehabilitacji wigzniow obcigzonych Antisocial PD, jest tradycyjna psychoanaliza badz wywodzaca si¢
z niej modalno$¢ psychodynamiczna. Niestety, przeprowadzone ewaluacje wykazaty niskg skuteczno$¢ tego
typu terapii wzgledem jednostek z ASPD. Zdecydowanie lepsze efekty przynosza nurty eklektyczne,
np. leczenie oparte na mentalizacji (Mentalization-Based Treatment). Co do farmakoterapii, obecnie zaleca
si¢ jej konsekwentne unikanie, chyba ze pacjent socjopatyczny ma jakie§ choroby wspoélistniejace.

Szanse i zagrozenia
JR. Meloy i J. Yakeley nie ukrywaja, iz ,,naprostowywanie” osdb dotknietych Antisocial Personality

Disorder to ogromne wyzwanie dla psychoterapeutow realizujacych te skomplikowang misj¢. Szczeg6lnie
wymagajace sg — rzecz jasna — rozmowy z pierwotnymi psychopatami, ktérzy postrzegaja interakcje



migdzyludzkie w kategoriach relacji wiladzy i podporzadkowania, a nie wymiany dobr duchowych.
Najlatwiej jest dotrze¢ do socjopatoéw znerwicowanych, tzn. noszacych w sobie jakie§ Ieki lub konflikty
wewnetrzne. Tacy ludzie zawsze plasujg si¢ nisko na skali psychopatii. Poza tym, czesto maja oni za soba
trudne dziecinstwo, a wigc skumulowang traume nadajaca si¢ do przepracowania pod okiem profesjonalisty.
Aby rozstrzygnaé, czy dany klient rokuje pomyslnie, czy niepomyslnie, trzeba zdemaskowaé jego
mechanizmy obronne. Jesli wystepuja u niego typowo narcystyczne strategie defensywne, to
najprawdopodobniej jest on psychopata, od ktérego nie warto oczekiwa¢ cudoéw. Jezeli jednak delikwent
broni si¢ w sposob dojrzaly albo jak stereotypowy neurotyk, to mozna zaryzykowaé bardziej optymistyczng
prognoze. Fachowcowi, ktory zgodzil si¢ prowadzi¢ sesje terapeutyczne z osadzonym cierpigcym na ASPD,
nalezy zapewni¢ bezpieczne warunki pracy. Kwestig priorytetowa jest udaremnienie klientowi fizycznego
zaatakowania terapeuty. Nie wolno bagatelizowaé faktu, ze zwykly socjopata to choleryk sklonny do
przemocy w afekcie (pod wplywem silnego wzburzenia). Psychopatyczny socjopata moze by¢ za§ gotow do
brutalnos$ci instrumentalnej, np. zwigzanej z zaplanowana proba ucieczki.

Stowo koncowe

W mojej serii artykutéw poswieconych zaburzeniom osobowosci ukazaty si¢ dotychczas: ,,Schizoidia
i schizoidzi. Czym jest osobowos¢ schizoidalna?” (listopad 2019), ,,Anankastia i anankasci. Czym jest
osobowos$¢ anankastyczna?” (grudzien-styczen 2019/2020), ,,AvPD. Podtyp schizoidii czy gieboka fobia
spoteczna?” (luty-marzec 2020), ,,Paranoja i paranoicy. Czym jest osobowo$¢ paranoiczna?” (kwiecien-maj
2020), ,,STPD. Zaburzenie osobowosci czy schizofrenia subkliniczna?”’ (czerwiec-lipiec 2020), ,,HPD.
Narcystyczny celebrytyzm czy kobieca psychopatia?” (sierpien-wrzesien 2020), ,,.Dependent PD. Strach
przed samotnoscig i samodzielnos$cig” (pazdziernik-grudzien 2020). Kazdy z wymienionych tekstéw mozna
znalez¢ w  ogolnodostgpnych zasobach internetowych, m.in. na moich prywatnych blogach:
Njnowak.blogspot.com, Njnowak.wordpress.com, Njnowak.tumblr.com, Njnowak.altervista.org.

Natalia Julia Nowak,
marzec-kwiecien 2021 r.

PS. Pamigtajmy o tym, ze zaburzenia zachowania (Conduct Disorder — CD) absolutnie nie powinny by¢
mylone z zaburzeniami opozycyjno-buntowniczymi (Oppositional Defiant Disorder — ODD) ani
z reaktywnymi zaburzeniami przywigzania (Reactive Attachment Disorder — RAD). Dziecigce transgresje
behawioralne... takie jak CD, ODD czy RAD... zawsze trzeba oddziela¢ od ,,zespotu nadpobudliwos$ci
psychoruchowej z deficytem uwagi” (Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder - ADHD)[10].

PRZYPISY

[1] Ronald Blackburn, PhD — , Personality Disorder and Antisocial Deviance: Comments on the Debate on
the Structure of the Psychopathy Checklist-Revised” (,,Journal of Personality Disorders” 2007,
GuilfordJournals.com/journal/pedi).

[2] Antisocial Personality Disorder, Narcissistic Personality Disorder, Histrionic Personality Disorder
i Borderline Personality Disorder. W migdzynarodowej klasyfikacji choréb ICD-10 (dostepnej pod adresem
ICD.WHO.int/browse10/2019/en) oficjalnym ekwiwalentem ASPD jest Dissocial Personality Disorder
(F60.2 — dyssocjalne zaburzenie osobowos$ci). BPD figuruje tam natomiast jako Emotionally Unstable
Personality Disorder (F60.3 — osobowo$¢ chwiejna emocjonalnie). 1 stycznia 2022 r. ksiega ICD-10
zostanie bezapelacyjnie zastapiona przez ICD-11. Medyczna biblia ICD-11 (ICD.WHO.int/browsel1/1-
m/en) zawiera wprawdzie kategori¢ diagnostyczng Personality Disorder (6D10 — zaburzenie osobowosci),
ale zrezygnowano w niej ze stosowania konwencjonalnych etykiet psychiatrycznych. Zamiast tatek typu
,dissocial” czy ,,emotionally unstable” wprowadzono prostg skal¢ niepelnosprawnosci pacjenta (6D10.0 —
lekkie zaburzenie osobowosci, 6D10.1 — umiarkowane zaburzenie osobowosci, 6D10.2 — znaczne zaburzenie
osobowosci, 6D10.Z — zaburzenie osobowosci w stopniu nieokreslonym). Jakby tego byto malo,
w najnowszej klasyfikacji chorob umieszczono kategori¢ Prominent Personality Traits or Patterns (6D11 —



wydatne cechy lub wzorce osobowosci). Podzielono ja na sze$¢ elastycznych podkategorii, w ktorych
odzywa sie echo tradycyjnych jednostek nozologicznych (6D11.0 — negatywna afektywnos$¢ w zaburzeniu
osobowosci lub trudnosci osobowosciowej, 6D11.1 — zdystansowanie w zaburzeniu osobowosci lub
trudnosci  osobowosciowej, 6D11.2 — dyssocjalno§¢ w zaburzeniu osobowosci Iub trudnosci
osobowosciowej, 6D11.3 — odhamowanie w zaburzeniu osobowosci lub trudnosci osobowosciowej, 6D11.4
— anankastia w zaburzeniu osobowosci lub trudnosci osobowosciowej, 6D11.5 — wzorzec borderline).
Wypada napomkna¢, iz ,,alternatywny model” skrzywien charakteru promowano juz w ostatniej sekcji DSM-
5 (,,Emerging Measures and Models” — ,,Wylaniajace si¢ mierniki i modele”). Na naszych oczach szaleje
kolejna rewolucja w branzy psychiatryczne;j!

[3] Rozdziat przygotowany przez De Brito i Hodgins mozemy bezplatnie pobra¢ z wirtualnej platformy
ResearchGate.net.

[4] Polscy specjali$ci nazywaja ten syndrom ,,zaburzeniami zachowania” (zobacz: dr hab. Urszula Oszwa,
,Zaburzenia zachowania u dzieci i mlodziezy”, ,Remedium” 2003, Psychologia.edu.pl/czytelnia).
W miedzynarodowej klasyfikacji chorob ICD-10 mlodziencza odmiana socjopatii zostata opatrzona kodem
F91. Tworcy ksiegi ICD-11 przechrzcili za$ ,,Conduct Disorder” na ,,Conduct-Dissocial Disorder” (6C91).

[5] Emily R. Grekin, MA, Patricia A. Brennan, PhD, Sheilagh Hodgins, PhD i Sarnoff A. Mednick, MD,
PhD — ,,Male Criminals With Organic Brain Syndrome: Two Distinct Types Based on Age at First Arrest”
(,,American Journal of Psychiatry” 2001, ResearchGate.net).

[6] Autor — profesor psychiatrii na University of lowa — odsyla nas w przypisach do jankeskich opracowan
epidemiologicznych.

[7] Turid Suzanne Berg-Nielsen, PhD i Lars Wichstrom, PhD — ,,The mental health of preschoolers in
a Norwegian population-based study when their parents have symptoms of borderline, antisocial, and
narcissistic personality disorders: at the mercy of unpredictability” (,,Child and Adolescent Psychiatry and
Mental Health” 2012, ResearchGate.net).

[8] Lindsay A. Robertson, MPH, Helena M. McAnally, PhD i Robert J. Hancox, MD — ,,Childhood and
Adolescent Television Viewing and Antisocial Behavior in Early Adulthood” (,,Pediatrics: Official Journal of
the American Academy of Pediatrics” 2013, Pediatrics.aappublications.org/content/131/3/439).

[9] Cyfrowa kopi¢ materiatu ,,Antisocial Personality Disorder” udostepnia dr J.R. Meloy na swojej prywatne;j
stronie internetowej (DrReidMeloy.com/press/publication-archive).

[10] Dominujacy w Polsce przektad terminu ,,Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder” wydaje mi si¢
odrobing niescisty. Moim zdaniem, lepsze byloby tlumaczenie ,,zespét deficytu uwagi lub nadpobudliwosci
psychoruchowej” (spdjnika ,,lub” uzytam w sensie ,,i/lub”, nie ,,albo-albo”). Charakterystyczna pisownia
»Attention-Deficit/Hyperactivity Disorder” informuje nas o roéznorodnosci wariantow tego odchylenia
neurorozwojowego. Przypominam, ze taki zapis zastosowato Amerykanskie Towarzystwo Psychiatryczne
(APA — American Psychiatric Association) w swoim opastym tomiszczu DSM-5. Z innej beczki: ADHD to
ekstremalnie kontrowersyjna etykieta diagnostyczna. Niektdrzy specjalisci (np. Fred A. Baughman, MD
i Richard Saul, MD) podwazajg celowo$¢ medykalizacji pospolitych probleméw zwigzanych z koncentracja
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A-N-E-K-S

1. Dyssocjalno$é — wiecej niz socjopatia?
2. Dwuczynnikowa koncepcja psychopatii
3. Fascynujacy kazus Jamesa H. Fallona

Jesli zerkniemy na kryteria diagnostyczne Dissocial Personality Disorder (F60.2 wg ICD-10), natychmiast
zauwazymy, ze zdecydowanie réznig si¢ one od wyznacznikoéw Antisocial Personality Disorder
opublikowanych w DSM-5 (tudziez we wcze$niejszych edycjach tego jankeskiego podr¢cznika). World
Health Organization, czyli Swiatowa Organizacja Zdrowia, prawdopodobnie usitowata stworzyé pojecie-
parasol obejmujace zarowno socjopati¢, jak 1 psychopati¢. Oto co na ten temat pisze dr Lukasz Barwinski,
krakowski psycholog, autor artykutu ,,Osobowos$¢ dyssocjalna” zamieszczonego w serwisie ,,Medycyna
Praktyczna” (MP.pl): ,Kryteria ICD-10 ktada wigkszy nacisk na swoiste zaburzenia funkcjonowania
emocjonalnego, takie jak: brak empatii, niezdolno$¢ do utrzymywania glebokich relacji interpersonalnych
czy obwinianie innych, podczas gdy wskazniki wymieniane w DSM-IV-TR podkreslaja dodatkowe cechy
behawioralne (uporczywe klamstwa i oszukiwanie w celu uzyskiwania korzy$ci kosztem innych,
impulsywnos$¢ i brak planowania, lekkomys$Inos¢ 1 niedbanie o bezpieczenstwo swoje i innych)”.

Pozwole sobie zacytowa¢ fragment przewodnika WHO dla przedstawicieli krggéw naukowych (,,The ICD-
10 Classification of Mental and Behavioural Disorders. Diagnostic criteria for research”,
WHO.int/classifications/icd/en/GRNBOOK .pdf). Sg to interesujagce nas wyrdzniki osobowosci dyssocjalne;j:

A. ,,The general criteria of personality disorder (F60) must be met”
osobowosci (F60) muszq zostac spelnione”

B. ,, At least three of the following must be present” | ,,Co najmniej trzy sposrod ponizszych muszq by¢
obecne”

1. ,,Callous unconcern for the feelings of others” | ,, Bezduszne niezwazanie na uczucia innych ludzi”

2. ,,Gross and persistent attitude of irresponsibility and disregard for social norms, rules, and obligations” |
,Razgce i uporczywe nastawienie na nieodpowiedzialnos¢ i lekcewazenie spofecznych norm, zasad
i zobowigzan”

3. . Incapacity to maintain enduring relationships, though having no difficulty to establish them” |
,, Niezdolnos$¢ do utrzymania diugotrwatych zwiqzkéw mimo braku trudnosci w ich zapoczqtkowywaniu”

4. ,, Very low tolerance to frustration and a low threshold for discharge of aggression, including violence” |
., Bardzo niska tolerancja frustracji oraz niski prog wyzwalania agresji, w tym przemocy”

5., Incapacity to experience guilt, or to profit from adverse experience, particularly punishment” |
., Niezdolnos¢ do poczucia winy lub do czerpania korzysci z niepomysinych doswiadczen, zwlaszcza kary”

6. ,,Marked proneness to blame others, or to offer plausible rationalizations for the behaviour bringing the
subject into conflict with society” | ,,Znaczqca sklonnos¢ do obwiniania innych lub do proponowania
akceptowalnych racjonalizacji zachowan konfliktujgcych podmiot ze spoteczenstwem”

,,Comments: Persistent irritability and the presence of conduct disorder during childhood and adolescence,
complete the clinical picture but are not required for the diagnosis. It is suggested that sub-crtieria should be
developed to operationalize behaviour patterns specific to different cultural settings concerning social
norms, rules and obligations where needed (such as examples of unresponsibility and disregard of social
norms)” | ,,Komentarz: Uporczywa drazliwos¢ oraz obecnos¢ Conduct Disorder w okresie dziecinstwa
i adolescencji uzupetniajq obraz kliniczny, ale nie sq wymagane do diagnozy. Sugeruje si¢ opracowanie
podkryteriow w celu operacjonalizacji wzorcow zachowan specyficznych dla roznych sytuacji kulturowych,
z uwzglednieniem — tam, gdzie jest to konieczne — spolecznych norm, zasad i zobowigzan
(np. egzemplifikacje nieodpowiedzialnosci i lekcewazenia norm spotecznych)”

,,Ogolne kryteria zaburzenia

Przyjrzyjmy si¢ teraz anomalii psychopatycznej. Znany nam juz dr bukasz Barwinski (wtedy jeszcze
magister — sierpien 2012 r.) omawia 6w fenomen w tekscie zatytutlowanym ,,Psychopatia” (,,Medycyna
Praktyczna”, MP.pl). ,,Najpopularniejsza obecnie konceptualizacj¢ psychopatii przypisa¢ nalezy wieloletnim
pracom psychologa kanadyjskiego Roberta D. Hare’a oraz jego zespotu. (...) Hare definiuje psychopati¢
jako kombinacj¢ interpersonalno-afektywnych charakterystyk funkcjonowania jednostki w potaczeniu z jej
antyspolecznym stylem zycia. Oryginalnie koncepcja zaktada zatem istnienie dwoch podstawowych
czynnikow sktadajacych si¢ na obraz psychopatii” — ttumaczy krakowski ekspert.



Wedle anglojezycznej Wikipedii (En.wikipedia.org/wiki/Psychopathy Checklist), czynnik pierwszy
wykazuje podobienstwo do Narcissistic Personality Disorder, a drugi — do Antisocial Personality Disorder
i Borderline Personality Disorder. Barwinski (MP.pl) podsumowuje je w nastepujacy sposob: ,.Pierwszy
z nich dotyczy egoistycznego, wrogiego i pozbawionego wyrzutow sumienia wykorzystywania innych,
czarujacego, lecz powierzchownego uroku osobistego, tendencji do patologicznego ktamstwa, przesadnie
zawyzonego poczucia wilasnej wartosci, powierzchownej i plytkiej uczuciowosci, chtodu emocjonalnego
oraz nieodpowiedzialno$ci. Drugi czynnik z kolei wigze si¢ z chronicznie niestabilnym, antyspotecznym
i nieakceptowanym stylem zycia, duzym zapotrzebowaniem na stymulacj¢ i duza podatno$cia na znudzenie,
pasozytniczym trybem zycia, niewielka samokontrola zachowania, brakiem realizmu i planowania
dalekosi¢znych celow, impulsywnos$cia, nieodpowiedzialnoscia oraz lekkomyslnoscia”. Mozna zaryzykowac
stwierdzenie, iz ,,psychopata cata geba” to cztowiek zaburzony w sferze afektywnej i behawioralnej,
natomiast socjopata — zwykty nosiciel ASPD — jest psychopatyczny tylko ,,potgebkiem”.

Oczywiscie, ludzie sa rézni, a w psychiatrii raczej nie da si¢ znalez¢ dwoch identycznych przypadkow
danego odchylenia. Moze wigc si¢ zdarzy¢, ze kto$ spelni kryteria pierwszego (narcystycznego) czynnika
psychopatii, ale nie bedzie spetniat kryteriow czynnika drugiego (socjopatycznego). Do takich oryginalnych
,Wybrykow natury” nalezy amerykanski neurobiolog wtosko-angielskiego pochodzenia James H. Fallon,
PhD — autor ksigzki ,,The Psychopath Inside: A Neuroscientist’s Personal Journey into the Dark Side of the
Brain”, ktéra w Polsce ukazata si¢ jako ,,M0zg psychopaty: intrygujace spojrzenie na ciemng stron¢ umystu”
(Biblionetka.pl/book.aspx?id=465796). Naukowiec ten przez diugie lata analizowal skany moézgéw (PET
scans*) psychopatycznych mordercoéw, gorgcokrwistych zabdjcOw oraz nieszcze$nikow z chorobami
psychicznymi i neurodegeneracyjnymi. W toku prowadzonych badan odkryt, Ze on sam — bedac czlonkiem
grupy kontrolnej w jednym z rutynowych eksperymentéw — jest psychopata o typowo ,,morderczych”
deficytach neurologicznych.

Wyszukiwarka portalu YouTube.com podsuwa nam sporo ciekawych filmikéw z udziatem dr. J.H. Fallona.
Megzczyzna stanowczo w nich podkresla, ze czym innym jest psychopatia jako zakldcenie funkcjonowania
moézgu, a czym innym - Antisocial Personality Disorder, skrzywienie charakteru wynikajgce
z nieprawidlowego rozwoju miodego osobnika. James Fallon, PhD cierpi na pierwotng psychopati¢. Nie
do$wiadcza empatii afektywnej (chociaz empatia kognitywna — rozpoznawanie cudzych emocji/stabosci —
dziala u niego bez zarzutu), ma naturalng sktonno$¢ do manipulacji, wyjatkowa potrzebg adrenaliny
1 ograniczong mozno$¢ odczuwania Ieku tudziez wyrzutow sumienia. Jego bliscy posadzaja go rowniez
0 narcyzm, egocentryzm, fasadowg uczuciowos$¢, niewytwarzanie autentycznych wi¢zi migedzyludzkich...
Tylko dzicki pozytywnym wpltywom srodowiskowym, tzn. dobremu wychowaniu i brakowi traum
w dziecinstwie, udato si¢ Fallonowi unikng¢ ASPD (socjopatii, wtornej psychopatii). Nie wkroczyl on na
sciezke przemocy, cho¢ mial wsrod swoich przodkow kilku zbrodniarzy, a wérdd krewnych w linii bocznej —
oskarzong o podwojne morderstwo (rzez siekiera) Lizzie Borden.

* Positron Emission Tomography, PET (pozytonowa tomografia emisyjna) — ,,metoda tomografii, w ktorej
obraz przekroju ciata uzyskuje si¢ na podstawie wyznaczenia rozktadu podanego radiofarmaceutyku
znakowanego izotopem promieniotwdczym emitujgcym pozytony, a nosnikiem informacji sg fotony
powstajace w wyniku anihilacji pozytonu; uzyskuje si¢ bardzo dobre rezultaty, zwlaszcza przy badaniu
mozgu; praktyczne wykorzystanie metody ograniczaja wysokie koszty aparatury i jej eksploatacji” (zrodto:
,,Jomografia emisyjna pozytonowa”, Encyklopedia.pwn.pl).



