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Streszczenie

Istnieje duza rozbieznos$¢ pomiedzy osobowoscig dyssocjalng w rozumieniu ICD-10, a psy-
chopatiag wedtug klasycznego podej$cia reprezentowanego przez Harveya Cleckleya czy
Roberta Hare. Nowe kryteria zawarte w Sekcji III w DSM-5 dla antyspotecznego zaburzenia
osobowosci nie uwzgledniaja juz zachowan przestepczych, tak jak DSM-IV-TR lub ICD-10.
Skupiaja sie natomiast na cechach osobowosci przypisywanych do tej pory psychopatii, takich
jak nasilony egocentryzm, niska empatia, antagonizm czy rozhamowanie, taczac kategorial-
ne i dymensjonalne podejscie do zaburzenia. Celem prezentowanych badan byta weryfikacja
modelu psychopatii ujmowanej z perspektywy dymensjonalnej. Psychopatia potraktowana
zostata jako cecha latentna, przewidywana w niniejszym modelu teoretycznym przez czte-
ry zmienne: empatie, zrédta samooceny, makiawelizm oraz poszukiwanie doznan. Badanie
przeprowadzone zostato na grupie mezczyzn. W zastosowanym modelowaniu réwnan struk-
turalnych uzyskano wysokie wskazniki dopasowania modelu do danych empirycznych.

Stowa kluczowe: DSM-5, psychopatia, antyspoteczne zaburzenie osobowosci,
dymensjonalne ujecie zaburzen osobowosci

Empirical Verification of the Dimensional Approach to Psychopathy

Abstract

There is a large discrepancy between dis-social personality within ICD-10 and psychopathy
according to the classical approach of Cleckley and Hare. Unlike DSM-IV-TR and ICD-10, new
criteria defining antisocial personality, included in Section III of DSM-5, do not capture crim-
inal behaviour; instead, it focuses on personality traits: increased egocentrism, low empathy,
antagonism or disinhibition. The aim of this study was to test a dimensional model, in which
psychopathy is conceptualised as a latent trait explained by four predictors: empathy, source
of self-esteem, Machiavellianism and sensation seeking. Structural equation modelling shows
good measures of the model fit with empirical data.

Keywords: DSM-5, psychopathy, antisocial personality disorder, dimensional approach to
personality disorders
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Wprowadzenie

Antyspoteczne zaburzenie osobowosci, czy tez osobowos¢ dyssocjalna, charakte-
ryzuje sie bezwzglednym nieliczeniem sie z uczuciami innych, utrwalong postawa
braku odpowiedzialno$ci oraz lekcewazenia norm, regutizobowigzan spotecznych,
niemoznos$cig utrzymywania trwatych relacji z innymi, mimo tatwosci w ich nawig-
zywaniu, niska tolerancjg frustracji i niskim progiem wyzwalania agresji, wyrazna
sktonnos$cig do obwiniania innych oraz niezdolnosciag odczuwania poczucia winy
i uczenia sie z doswiadczen. Drazliwo$¢ i agresywno$¢ oséb z tym zaburzeniem
czesto przejawia sie w napasciach, béjkach oraz powtarzajacym sie dokonywaniu
czynéw niezgodnych z prawem. (Swiatowa Organizacja Zdrowia - WHO, 2000).
Koncepcja psychopatii (Hare, 1996) rézni sie od antyspotecznego zaburzenia oso-
bowosci wystepowaniem dodatkowych cech, takich jak brak empatii, arogancja,
egoizm, wyolbrzymiona samoocena i powierzchowny urok osobisty (Walsh i Wu,
2008). Hare (2010), opisujac psychopatie, wyréznit dwa czynniki: emocjonalno-
-interpersonalny oraz behawioralny. Zgodnie z jego koncepcja wiele wskazuje na
to, Ze osobowos$¢ dyssocjalna w rozumieniu ICD-10 i psychopatia to dwa aspekty
tego samego zaburzenia, a przejawy behawioralne w postaci tamania prawa sa ra-
czej konsekwencjg zaburzenia osobowo$ci niz jego objawami pierwotnymi (Walsh
i Wu, 2008).

Problem ten zostat czeSciowo rozwigzany przez Amerykanskie Towarzystwo
Psychiatryczne (American Psychiatric Association, 2013), poniewaz alternatyw-
ne wobec oficjalnie obowigzujacych kryteria DSM-5 (Krueger, Skodol, Livesley,
Shrout i Huang, 2007) zawarte w sekcji 111, dla antyspotecznego zaburzenia osobo-
wosci nie uwzgledniaja juz zachowan przestepczych, skupiajg sie natomiast na ce-
chach osobowosci przypisywanych do tej pory psychopatii. Kryteria te, z powodu
niewystarczajacej iloSci badan, nie zostaly ujete w gtéwnych kategoriach diagno-
stycznych osi II, s3 jednak nowatorskie i warte uwagi (Krueger i in., 2007). Zgodnie
z koncepcja zawartag w DSM-5 mozliwe jest rozpoznanie antyspotecznego zaburze-
nia osobowosci u 0séb spetniajacych kryteria psychopatii wedtug Obserwacyjnej
Skali Sktonnosci Psychopatycznych PCL-R (Hare, 1996). Co wazniejsze, sekcja 111
DSM-5 ujmuje antyspoteczne zaburzenie osobowosci w sposéb hybrydowy: kate-
gorialno-dymensjonalny, opierajac diagnoze na istotnie podwyzszonym lub zani-
zonym natezeniu okreslonych cech, odchodzac od kryteriéw zero-jedynkowych
stosowanych w poprzednich wersjach DSM oraz w ICD-10 (American Psychiatric
Association, 2013; Krueger i in., 2007), co zwieksza rzetelno$¢ stawianej w ten
sposéb diagnozy (Trull i Durrett, 2005). Podejscie kategorialno-dymensjonalne
w DSM-5 opiera sie na utworzeniu dymensjonalnego profilu osobowosci osoby
diagnozowanej, z podkresleniem zaréwno stabych, jak i silnych stron osobowosci.
Nastepnie ocenia sie w jakim stopniu cechy te pasuja do obrazu szesciu prototypo-
wych zaburzen osobowosci. Pozostate kategorie zaburzen, ktére nie zostaty tutaj
uwzglednione, sa potraktowane jako oddzielne aspekty dysfunkcyjnych cech oso-
bowosci (Krueger i in., 2007).
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Waznym gtosem w dyskusji nad definicjg psychopatii jest propozycja Patricka,
Fowlesa i Kruegera (2009), ktéra miata na celu powigzanie réznych uje¢ psycho-
patii w ramach tréjczynnikowego modelu. Zgodnie z ich propozycja psychopatia
wyraza sie poprzez trzy fenotypowe cechy: zuchwato$¢ (boldness), podtos¢ (mean-
ness) i rozhamowanie (disinhibition). Szczeg6lng warto$¢ w ich ujeciu psychopatii
stanowi proéba zidentyfikowania zrédet poszczeg6lnych trzech sktadowych - neu-
robiologicznych dla rozhamowania, temperamentalnych dla zuchwatos$ci i tacznych
konstytucjonalno-srodowiskowych dla podtosci (Drislane, Patrick i Arsal, 2014).
Przygladajac sie zawartosci tresciowej trzech sktadowych psychopatii, mozna za-
uwazy¢ duza zgodnos$¢ miedzy modelem tréjczynnikowym Patricka i jego wspét-
pracownikéw (2009), a propozycja diagnostyczna z sekcji 11l DSM-5.

Aby zdiagnozowac¢ antyspoteczne zaburzenie osobowosci zgodnie z Kklasyfi-
kacja sekcji 11l DSM-5, osoba musi spelnia¢ kilka kryteriéw ogélnych, ktére w tej
koncepcji nazwano elementami funkcjonowania osobowosci i podzielono je na in-
trapersonalne, czyli tozsamo$¢ i samosterowalnos¢ (self-direction) oraz interper-
sonalne, czyli empatia i intymnos$¢. W ujeciu DSM-5 tozsamos$¢ sktada sie z trzech
elementéw: doswiadczania odrebnosci wtasnego Ja, stabilnosci i adekwatnosci
samooceny oraz umiejetno$ci samokontroli. Samosterowalno$¢ zdefiniowana jest
jako dazenie do realizacji kréotko- i dtugoterminowych celéw zyciowych, prospo-
teczne i wewnetrzne standardy zachowania oraz zdolno$¢ do $wiadomej produk-
tywnosci. Empatia to wspétodczuwanie z innymi, zdolnos¢ przyjmowania cudzej
perspektywy, tolerancja i szacunek dla odmiennych punktéw widzenia oraz zdol-
nos$¢ rozumienia wptywu wilasnego zachowania na innych ludzi. Intymno$¢ zosta-
ta w tej koncepcji przedstawiona jako che¢ oraz zdolnos¢ utrzymywania gtebokich
i dtugotrwatych relacji z innymi, wzajemnos¢ tych relacji oraz potrzeba bliskosci.
Dodatkowo, oprécz elementéw funkcjonowania osobowosci, ocenia sie dysfunkcyj-
ne cechy osobowosci, takie jak: negatywna emocjonalno$¢, oderwanie, antagonizm,
rozhamowanie i psychotyczno$¢ (American Psychiatric Association, 2013). W przy-
padku psychopatii, zaburzenia funkcjonowania intrapersonalnego przejawiajg sie
w postaci nasilonego egocentryzmu, koncentracji na sobie i wtasnych korzysciach
oraz podwyzszonej samoocenie, opierajacej sie przede wszystkim na dazeniu do
wtadzy lub przyjemnosci. Zaburzenia drugiego obszaru, czyli funkcjonowania inter-
personalnego, przejawiaja sie przede wszystkim poprzez obnizony poziom empa-
tii, brak poczucia winy lub niezdolno$¢ utrzymania zadowalajacych dla obu stron
intymnych relacji (Skodol, 2012). Kolejne kryterium, ktére musi zosta¢ spetnione,
aby zdiagnozowac¢ psychopatie zgodnie z powyzsza koncepcja, to wystepowanie
dwoch z pieciu patologicznych cech osobowosci, czyli antagonizmu oraz rozhamo-
wania. Antagonizm rozumiany jest tutaj jako sktonnos¢ do manipulacji przy pomo-
cy podstepu lub uroku osobistego, fatszywos¢, klamliwo$¢, nieczutos$¢ na potrzeby
i uczucia innych, wrogos¢, sktonnos$ci do irytacji, stawianie siebie ponad innymi
(Gierowski i Grabski, 2011). Natomiast rozhamowanie charakteryzowane jest jako
nieodpowiedzialno$¢, impulsywno$¢, podatno$¢ na rozproszenie i sktonnos$¢ do
nasilonego podejmowania ryzyka. Jednoczesnie te wzorce zachowania musza by¢
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trwate oraz niemozliwe do wyjasnienia poprzez odwotanie sie do stadium roz-
woju jednostki, réznic kulturowych, wptywu substancji odurzajacych lub choro-
by (American Psychiatric Association, 2013). Jak wida¢, w powyzszych kryteriach
uwzgledniony jest zaré6wno afektywno-interpersonalny, jak i behawioralny aspekt
psychopatii. Uzasadnione, wiec wydaje sie stwierdzenie, ze w przypadku stosowa-
nia kryteriéw sekcji Il z DSM-5 do diagnozy antyspotecznego zaburzenia osobowo-
$ci, nie wystepuje juz potrzeba traktowania psychopatii, jako odrebnego zjawiska
i mozliwe jest stosowanie tych poje¢ zamiennie.

Cel badan

Realizowany projekt badawczy zostat oparty na opisanej koncepcji psychopatii
zawartej w sekcji [Il DSM-5. Badania miaty na celu wstepna weryfikacje dymensjo-
nalnego ujecia psychopatii, w ramach ktérego jest ona konfiguracja pewnych cech
osobowosci. Wiekszos¢ badan prezentujacych ujecie dymensjonalne psychopatii sta-
wia sobie za cel albo stworzenie narzedzia do jej diagnozy (Brislin, Drislane, Smith,
Edens i Patrick, 2015; Drislane, Patrick i Arsal, 2014) albo tez pokazanie zwigzkéw
miedzy psychopatig a cechowym ujeciem osobowosci, takim jak model piecioczyn-
nikowy (Groth i Cierpiatkowska, 2012; Poy, Segarra, Esteller, Lopez, i Molto, 2014).
W niniejszym badaniu podjeto prébe wykorzystania istniejgcych konstruktéw oso-
bowosci (wraz z narzedziami do ich pomiaru) do stworzenia dymensjonalnego mo-
delu, ktéry odpowiadatby podstawowym kryteriom diagnostycznym psychopatii
zgodnie z DSM-5. Do modelu wybrano konstrukty zblizone zakresem do czterech
czynnikéw DSM-5: funkcjonowania intrapersonalnego, funkcjonowania interperso-
nalnego, antagonizmu oraz rozhamowania. Rozumienie antagonizmu w tej koncep-
cji (American Psychiatric Association, 2013), zblizone jest do rozumienia makiawe-
lizmu - czyli konstruktu, ktérego podobnie jak w antagonizmie, dominujaca cecha
jest sktonno$¢ do manipulowania i stawiania siebie ponad innymi (Pilch, 2013).
Dlatego tez do testowanego modelu wiaczony zostat makiawelizm. Rozhamowanie
jest najblizej zwigzane z poszukiwaniem doznan (American Psychiatric Association,
2013), ktore w swojej strukturze zblizone jest do podejmowania zachowan ryzy-
kownych, bardzo czesto obserwowanych u 0s6b z rysem psychopatycznym (Pastwa-
Wojciechowska, 2014), dlatego tez ta cecha jest kolejng uwzgledniong w analizach
modelu. Trzecie kryterium diagnostyczne psychopatii, czyli funkcjonowanie inter-
personalne, charakteryzuje sie niezdolnoscig do utrzymywania zadowalajacych dla
obu stron relacji spotecznych, co wynika przede wszystkim ze znacznie obnizonej
empatii, kluczowej dla rozpoznania psychopatii (Mullins-Nelson, Salekin i Leistico,
2006) i dlatego jest ona kolejna uwzgledniong w analizach cecha. W obrebie funk-
cjonowania intrapersonalnego wyrdzniajaca sie charakterystyka jest podwyzszona
samoocena (Pastwa-Wojciechowska, KaZmierczak i Btazek, 2012). W przypadku
psychopatii wazny jest nie tylko poziom samooceny, ale réwniez obszary, do jakich
odnosi sie badany opisujac siebie, miedzy innymi takie jak ocenianie siebie jako lep-
szego od innych, zaréwno w obrebie wspétzawodnictwa, jak i wygladu zewnetrzne-
go (Morrison i Gilbert, 2001). Dlatego tez kolejng cechg w analizach byta samoocena
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ujeta w kontekscie jej zrédet (Crocker, Luhtanen, Cooper i Bouvrette, 2003), a nie
po prostu samoocena jako taka. Cechy wtaczone do modelu, czyli makiawelizm, po-
szukiwanie doznan, empatia i samoocena, sa sp6jne z alternatywnymi kryteriami
diagnostycznymi sekcji III DSM-5, a psychopatia zostata w niniejszych badaniach
potraktowana, jako cecha latentna przewidywana w modelu przez wymienione ce-
chy. Zgodnie z zatozeniami podej$cia dymensjonalnego, badania prowadzono na
populacji ogélnej, poniewaz w testowanym modelu istotne byto uzyskanie danych
z pelnego zakresu natezenia badanych cech. Badanie uwzgledniato tylko osoby ptci
meskiej. Do testowania modelu zastosowano modelowanie réownan struktural-
nych, w ktérym zatozono istnienie konstruktu latentnego , psychopatia”. Konstrukt
ten jest hipotetyczny, inspirowany propozycja zawarta w DSM-5, ale nie jest z nig
tozsamy.

Podsumowujac: gtéwna hipoteza niniejszego badania zaktada istnienie profilu
osobowosci, ktéry w skrajnym nasileniu odpowiada psychopatii, a ktérego gtéwny-
mi sktadowymi sa wysokie wyniki na skalach makiawelizmu, poszukiwania doznan
i samooceny (odnoszacej sie do wygladu zewnetrznego i wspétzawodnictwa) oraz
niski wynik na skali empatii. Dla testowania tej hipotezy zostal stworzony model
réwnan strukturalnych, w ktérym powyzsze konstrukty byty zmiennymi mierzony-
mi, a psychopatia (ktérej bezposrednio nie mierzono) zmienng latentna.

Metoda

Osoby badane

W badaniu uczestniczyto 110 mezczyzn w wieku od 28 do 73 lat (M = 45,5;
SD = 11). Badanie zostato przeprowadzone na grupie os6b zdrowych (bez diagnozy
zaburzen osobowosci), poniewaz istotne byto uzyskanie danych z pelnego zakresu
natezenia badanych cech. Zastosowano dobér kwotowy préby z uwzglednieniem
sektora zatrudnienia, na podstawie rocznikéw statystycznych Gtéwnego Urzedu
Statystycznego z 2012 roku, dla mieszkancow miast. W prébie uwzgledniono wy-
tacznie osoby ptci meskiej, poniewaz psychopatia wystepuje znaczaco czesciej
u mezczyzn niz u kobiet (American Psychiatric Association, 1994), a takze przeja-
wia sie u kobiet nieco inaczej (Hare, 2010), co mogtoby wptynaé¢ na wyniki badania.
W niniejszej pracy opracowany zostat model cze$ciowy, ktéry w przyszto$ci mozna
rozszerzy¢ dodatkowo o badanie kobiet oraz poréwnanie modeli dla obu ptci.

Narzedzia

Skala empatii EQ. Jako miare empatii zastosowano kwestionariusz EQ
(Empathy Quotient) Barona-Cohena (Lawrance, Shaw, Baker, Baron-Cohen i David,
2004), w polskim ttumaczeniu Jacka Neckara. Sktada sie on w tej wersji z 40 pozy-
cji testowych, ocenianych na 4-stopniowej skali, gdzie 1 oznacza zdecydowanie sie
zgadzam, a 4 - zdecydowanie sie nie zgadzam. Skala ta zostata zaprojektowana do
badania grup klinicznych, ze szczegdlnym naciskiem na mozliwo$¢ zdiagnozowania
bardzo niskiego poziomu empatii jako cechy charakterystycznej dla kilku zaburzen
psychicznych - zar6wno antyspotecznego zaburzenia osobowosci, jak i zaburzen



[70] Katarzyna Nowak, Jacek Neckar

depersonalizacyjnych oraz spektrum autyzmu (Blair, 1995). Przekrojowe badania
walidacyjne prowadzone przez autoréw skali wykazaty zadowalajace wskazniki
trafnos$ci i rzetelnosci oraz przydatnos$c skali dla celéw zaréwno klinicznych, jak i na-
ukowych, do badania populacji ogélnych (Lawrance i in., 2004). Analiza rzetelnoSci
skali na badanej prébie 110 oséb, data zadowalajace wskazniki (a« Cronbacha = 0,78).

Skala Poszukiwania Doznan SSS-V. W badaniu wykorzystano réwniez Skale
Poszukiwania Doznan (Sensation Seeking Scale - SSS, Zuckerman, 1979). Polska
wersja skali, w adaptacji Jana Strelaua, sktada sie z 40 pozycji testowych i podzielona
jest na cztery podskale: Poszukiwanie Przygéd i Grozy, Poszukiwanie Doswiadczen,
Rozhamowanie oraz Podatno$¢ na Nude. Skala ta moze by¢ niezwykle przydatna
przy diagnozowaniu psychopatii, poniewaz mierzy zapotrzebowanie na stymulacje,
ktére z powodu deficytu leku, jest u psychopatéw bardzo wysokie (Birbaumer i in.,
2005). Analiza rzetelnosci badanej préby data bardzo wysoki wynik (a = 0,86).

Skala Makiawelizmu Mach-1V. Do pomiaru makiawelizmu zastosowano Skale
Mach-1V (Christie i Geis, 1970), w polskim ttumaczeniu Andrzeja Szmajke. Zawiera
ona 20 stwierdzen, ktére odnosza sie do manipulowania ludZmi, cynizmu, niemo-
ralnych pogladéw oraz stosowania pochlebstw i oszustw. Stwierdzenia te punkto-
wane s3 na 7-stopniowej skali typu Likerta. Skala ta jest wieloczynnikowa, sktada
sie z trzech kategorii stwierdzen dotyczacych pogladéw, zachowania i moralno-
$ci, jednak dla celow niniejszego badania wykorzystano tylko wynik sumaryczny.
Wskazniki psychometryczne skali Mach-IV sa zadowalajace i najlepsze wsrod
wszystkich wersji skali Mach («a = 0,70, Pilch, 2008), co zostato potwierdzone réw-
niez dla grupy 110 przebadanych oséb (a = 0,76).

Skala samooceny CSW. Jak zostato podkreslone powyzej, charakterystyczng
cecha psychopatii jest zawyzona samoocena oparta przede wszystkim na dagzeniu do
wtadzy lub przyjemnosci, wspétzawodnictwie, postrzeganiu siebie jako osoby lep-
szej od innych oraz na atrakcyjnosci fizycznej, dlatego w niniejszej pracy wykorzy-
stano skale badajaca Zrédta samooceny - CSW (Contingencies of Self-Worth Scale),
w polskim ttumaczeniu Jacka Neckara. Narzedzie to sktada sie z siedmiu podskal, na
podstawie ktérych ocenia sie z jakich zrédet osoba badana czerpie swoja samooce-
ne. Czynniki, ktére zostaty wyroznione, to: wsparcie rodziny, wspétzawodnictwo,
wyglad zewnetrzny, mito$¢ Boga, kompetencje zawodowe i akademickie, cnota i po-
stepowanie zgodnie z wlasnymi zasadami oraz akceptacja ze strony innych ludzi.
Kazda podskala sktada sie z pieciu pozycji testowych, ocenianych na 7-stopniowej
skali typu Likerta. Badania prowadzone przez autoréw skali wykazaty wysokie
wskazniki trafnosci i rzetelnosci skali (Crocker i in., 2003). Dla potrzeb niniejszego
badania przeprowadzono analize rzetelnosci jedynie dla podskal odnoszacych sie
do wygladu zewnetrznego oraz wspo6tzawodnictwa. Uzyskano zadowalajgce wyniki:
dla wygladu zewnetrznego a = 0,72; dla wspétzawodnictwa o = 0,81.

Procedura

Osoby badane wypetniaty cztery opisane powyzej kwestionariusze, bez ogra-
niczenia czasowego, indywidualnie, w warunkach umozliwiajacych koncentracje
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uwagi. Badani wypetniali kwestionariusze w ré6znej konfiguracji, aby unikna¢ wpty-
wu kolejnosci skali na wyniki.

Celem badania byto potwierdzenie teoretycznego modelu zaleznosci pomie-
dzy kilkoma wskaznikami, ktére w duzym lub niskim nasileniu moga wskazywac na
tendencje psychopatyczne. W zwigzku z tym, informowanie oséb badanych o tym,
ze badanie dotyczy psychopatii, mogtoby niestusznie zasugerowac im, ze maja co
najmniej tendencje psychopatyczne. Dlatego tez informowano osoby biorace udziat
w badaniuy, iz dotyczy ono testowania dymensjonalnego modelu osobowosci.

Wyniki

W celu przetestowania poprawnosci modelu teoretycznego zastosowano mo-
delowanie réwnan strukturalnych. W analizie uwzgledniono empatie, makiawelizm,
poszukiwanie doznan oraz wyglad zewnetrzny i wspétzawodnictwo jako Zrédta
samooceny. Analiza macierzy korelacji wykorzystanych w modelu zmiennych wy-
kazata wyrazng wspotzalezno$¢ samooceny opartej na wspétzawodnictwie z samo-
oceng oparta na wygladzie zewnetrznym (r=0,57; p < 0,01) oraz z makiawelizmem
(r=10,37; p <0,01), co zostato wigczone do modelu. Pozostate istotne korelacje po-
miedzy zmiennymi nie zostaty ostatecznie umieszczone w modelu, poniewaz nie
mialy wptywu na wskazniki dopasowania modelu. W macierzy korelacji uzyskano
stabg, pozytywnga korelacje empatii z makiawelizmem (r = 0,28; p < 0,01). Réwniez
dodatnia byta korelacja empatii z poszukiwaniem doznan (r = 0,37; p < 0,01). Te
dwie korelacje najprawdopodobniej sa przyczyna nieoczekiwanego (pozytywnego)
zwigzku empatii ze zmienng latentng , psychopatia”.

Tabela 1. Macierz korelacji pomiedzy wskaznikami psychopatii

Zmienna CcsSwi Ccsw2 Mach SSS EQ
CSwi 1,000
CSw2 0,567** 1,000
Mach 0,367** 0,433** 1,000
SSS 0,157 0,285%* 0,410%* 1,000
EQ 0,073 0,108 0,281** 0,373** 1,000

** — korelacje istotne statystycznie na poziomie p < 0,01, EQ — skala empatii (Empathy Quotient), CSW1 —
samoocena oparta na wspdtzawodnictwie, CSW2 — samoocena oparta na wygladzie zewnetrznym, Mach —
sumaryczny wynik na skali makiawelizmu, SSS — sumaryczny wynik na skali poszukiwania doznan

Model teoretyczny okazat sie cze$ciowo zgodny z danymi empirycznymi -
wszystkie wymienione cechy (samoocena traktowana tgcznie, jako zmienna la-
tentna) w istotnym stopniu przewidujg zmienng latentng jaka jest psychopatia.
Jedyne odchylenie od zatozen ujetych w hipotezie to kierunek korelacji wyniku na
skali empatii z psychopatig. Otrzymane wyniki wskazuja, ze miedzy empatia a ce-
cha latentna wystepuje zwigzek wprost proporcjonalny (a nie oczekiwany odwrot-
nie proporcjonalny), czyli wysokim wynikom na skali EQ odpowiada wysokie na-
tezenie zmiennej latentnej psychopatia. Jest to zwigzek staby - empatia wyjasnia
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Rycina 1. Dopasowanie modelu teoretycznego do danych empirycznych
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jedynie 9% zmienno$ci psychopatii (p < 0,016). Makiawelizm okazat sie najlepszym
wskaznikiem zmiennej latentnej psychopatii - wyjasnia 78% zmiennoSci tej cechy
(p <0,001). Poszukiwanie doznan wyjasnia 22% zmiennosci (p < 0,002). Samoocena
natomiast, potraktowana tutaj jako cecha latentna, koreluje z psychopatia na pozio-
mie 0,77 (p <0,001).

W zastosowanym modelowaniu uzyskano wysokie wskazniki dopasowania
modelu do danych empirycznych: CMIN = 1,349 (df = 3, p = 0,718), NFI = 0,986,
RMSEA < 0,0001.

Dyskusja wynikéw

Przedstawione badanie miato na celu sprawdzenie trafnosci teoretycznej
modelu psychopatii ujmowanego z perspektywy dymensjonalnej jako zestawu
cech o zréznicowanym natezeniu. Zaproponowany model teoretyczny okazat sie
w znacznej mierze zgodny z danymi empirycznymi. Wyniki badan wskazuja, iz
mozliwe jest przewidywanie natezenia charakterystyk, ktére w skrajnym nasileniu
mozna interpretowac jako psychopatyczne, na podstawie kilku szczegétowych cech,
czyli makiawelizmu (0,78, p < 0,001), samooceny opartej na wygladzie zewnetrz-
nym i tendencji do wspétzawodnictwa (0,77, p < 0,001), empatii (0,09, p < 0,016)
oraz poszukiwania doznan (0,22, p < 0,002). Zgodnie z przewidywaniami, makia-
welizm wyjasnia bardzo duzy procent zmiennosci psychopatii. Jest to cecha osobo-
wosci polegajaca przede wszystkim na instrumentalnym traktowaniu innych, braku
uczu¢ wyzszych oraz chtodnych relacjach interpersonalnych. Charakteryzuje sie
sktonno$cia do manipulowania w celu osiagniecia wtasnych korzysci, fatszywoscia,
wrogoscia oraz sktonnos$cig do irytacji (Wilson, Near i Miller, 1996), co jest spdjne
z obrazem psychopatii (Ali, Amorim i Chamorro-Premuzic, 2009).
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Drugim w kolejnosci, waznym wskaznikiem wystepowania psychopatii, jest
samoocena oparta na wygladzie zewnetrznym oraz na wspoétzawodnictwie z inny-
mi ludZmi. Cechami charakterystycznymi dla psychopatii sa dazenie do osiggania
korzysci, egocentryzm, czerpanie przyjemnosci ze sprawowania wtadzy nad inny-
mi, niezdolno$¢ przyjmowania perspektywy innych oraz chtéd emocjonalny (Hare,
2010). Cechy te powoduja, Ze jednostki z osobowos$cia psychopatyczna maja bar-
dzo wysoka samoocene, uwazajg sie za lepszych od innych ludzi. Uzyskane wyniki
wskazujg, iz opieranie samooceny na wygladzie zewnetrznym oraz na checi podej-
mowania wspétzawodnictwa moze by¢ wykorzystane jako jeden ze wskaznikow
psychopatii.

Trzecim czynnikiem, ktéry zostat uwzgledniony w modelu teoretycznym,
jest poszukiwanie doznan. Cecha ta, zgodnie z przewidywaniami, pasuje do mo-
deluy, jest jednak stabszym wskaznikiem niz makiawelizm czy wysoka samoocena.
Poszukiwanie doznan jest cechg wyrazajaca tendencje osoby do dazenia do silnej
stymulacji. Jest to poszukiwanie intensywnych, nowych, zréznicowanych doswiad-
czen oraz gotowos$¢ i che¢ podejmowania ryzyka, zaréwno fizycznego, jak i spotecz-
nego, czy finansowego. Poszukiwanie wrazen ma podloze biologiczne i wigze sie
$ci$le z nieprawidlowosciami w aktywnosci uktadu limbicznego u psychopatéow
(Zuckerman, Buchsbaum i Murphy, 1980). Nadreaktywny uktad dopaminowy moze
leze¢ u podstaw wielu zachowan zwigzanych z psychopatia, takich jak impulsyw-
nos¢, zachowania agresywne oraz silny pociag do nagrody, przewyzszajacy poczu-
cie zagrozenia (Buckholtz i in., 2010). Z tego wynika, Ze poszukiwanie doznan moze
by¢ dobrym wskaznikiem zaréwno zachowan antyspotecznych, jak i wystepowania
psychopatii, potraktowanej w sposéb dymensjonalny (Levenson, Kiehl i Fitzpatrick,
1995), co zostato potwierdzone w modelu testowanym w niniejszych badaniach.

W zaproponowanym modelu teoretycznym uwzgledniono niski poziom empa-
tii jako jeden ze wskaznikéw psychopatii. Empatia uwazana jest za jedng z podsta-
wowych cech charakterystycznych psychopatii (Hare, 2010). Ten element niniej-
szego modelu nie zostat jednak potwierdzony w przeprowadzonym badaniu. Co
ciekawe, w niewielkim stopniu, ale jednak istotnie statystycznie, wysoki poziom
empatii okazal sie przewidywac natezenie psychopatii. Wynik ten jest sprzeczny
z obrazem antyspotecznego zaburzenia osobowosci, jednak wydaje sie, ze mozna
znalez¢ dla niego wyjasnienie. Po pierwsze, ze wzgledu na fakt, iz badana byta po-
pulacja og6lna, istnieje ryzyko, Ze w badaniu wiekszo$¢ stanowity osoby nie bedace
psychopatami, charakteryzujace sie wysoka empatia, ale uzyskujace réwniez wyso-
kie wyniki na skalach makiawelizmu czy poszukiwania doznan. Pojawienie sie ta-
kich os6b w badaniu mogto mie¢ istotny wptyw na uzyskany wynik, czego nie dato
sie unikng¢ w modelu zawierajgcym zmienne latentne. Po drugie, kwestionariusz
empatii EQ Barona-Cohena, mimo iz jest narzedziem wystandaryzowanym, o do-
brych wskaznikach trafnosci i rzetelnosci (Lawrance i in., 2004), jest skalg samo-
opisowg, co w przypadku badania empatii jest w znaczacym stopniu narazone na
wplyw potrzeby aprobaty spotecznej. Empatia jest cechg bardzo pozadana przez
spoteczenstwo i traktowana jako jednoznacznie pozytywna. Osoby posiadajace
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cechy psychopatyczne mogg by¢ $wiadome niezgodnosci swoich postaw ze standar-
dami i wymaganiami spotecznymi. W przypadku samoopisowych metod badania
poziomu empatii, fatwo jest przewidzie¢, ktére odpowiedzi sg bardziej akceptowal-
ne spotecznie, a wiec osoby majace wieksza potrzebe zaprezentowania sie w po-
zytywnym Swietle, beda uzyskiwaty wyzsze wyniki (Johnson, 1981). Mogta wiec
wystapic sytuacja, w ktdrej osoby o tendencjach psychopatycznych chciaty unikna¢
wykrycia u nich zanizonego poziomu empatii, w zwigzku z czym nie byty do konca
szczere w ocenianiu swoich cech w kwestionariuszu.

Mozliwe jest wyréznienie dwdch rodzajéow empatii: poznawczego i afektywne-
go (Hare, 2010). Poznawcza empatia oznacza zrozumienie tego, co przezywa inna
osoba, umiejetnos$¢ rozpoznawania wyrazanych przez nig emocji. Natomiast afek-
tywny aspekt empatii to do§wiadczanie uczu¢ innych, mozliwos¢ aktywnego wczu-
cia sie w sytuacje i emocje drugiej osoby. Jak sie okazuje, te dwa systemy empatii
maja osobne, niezalezne od siebie podtoze neurobiologiczne. Badanie pacjentow
z lezjami r6znych okolic kory mézgowej wykazato podwdéjng dysocjacje funkcji po-
miedzy deficytem poznawczej empatii, zwigzanym z brzuszno-przysrodkowa kora
przedczotowa, a deficytem empatii afektywnej, zwigzanym z zakretem czotowym
dolnym (Shamay-Tsoory, Aharon-Peretz i Perry, 2009). Badania pokazaty (Mullins-
Nelson, Salekin i Leistico, 2006), ze osoby, u ktérych zdiagnozowano osobowos¢
psychopatyczna przejawiaty wyrazne dysfunkcje w emocjonalnym rodzaju empatii,
natomiast poziom poznawczej empatii nie odbiegat u nich od normy. Psychopaci
pozbawieni sa mozliwos$ci wczucia sie w dos§wiadczenia emocjonalne innych, ale
maja talent do poznawczego rozpoznawania stanéw psychicznych, co wykorzystuja
do manipulowania ludZmi w celu osiggania wtasnych korzysci. Skala do mierzenia
empatii EQ zastosowana w niniejszym badaniu, mimo zatozenia autoréw o jej wyso-
kiej uzytecznosci w celach klinicznych (Lawrance i in., 2004), zawiera wiele pozycji
testowych odnoszacych sie do behawioralno-poznawczych aspektéw empatii, ktore
psychopaci moga mie¢ opanowane w lepszym nawet stopniu niz reszta populacji.
Dzieje sie tak, poniewaz osoby te ¢wiczg rozpoznawanie zamiaréw i stanéw afek-
tywnych innych ludzi podczas stosowania licznych oszustw i manipulacji. Zjawisko
to moze wyjasnic¢ otrzymany wynik, w ktéorym podwyzszony poziom empatii jest
wskaznikiem wystepowania cech psychopatycznych, jednak wyjasnienie to wyma-
ga doprecyzowania w dalszych badaniach.

W omawianym badaniu otrzymano istotne statystycznie wskazniki korelacji
pomiedzy makiawelizmem a poszukiwaniem doznan (r = 0,41, p < 0,01) oraz sa-
mooceng (r = 0,37, p < 0,01 dla samooceny opartej na wspétzawodnictwie, r = 0,43,
p < 0,01 dla samooceny opartej na wygladzie zewnetrznym). Wynik ten jest spojny
z obrazem makiawelizmu (Wilson i in., 1996). Wystepowanie korelacji pomiedzy
wskaznikami w modelowaniu réwnan strukturalnych jest staba strong modelu.
Korelacje te zostaty jednak uwzglednione w analizie i nie wptynety znaczaco na do-
pasowanie modelu teoretycznego do danych empirycznych.



Empiryczna weryfikacja dymensjonalnego ujecia psychopatii [75]
Whioski

Dostrzezenie faktu, iz psychopatia nie jest zjawiskiem zero-jedynkowym, ktére
obejmuje tylko niewielki odsetek populacji, ani nie jest tez problemem dotyczacym
jedynie $rodowisk przestepczych, wydaje sie bardzo istotne z perspektywy wspo6t-
czesnego spoteczenstwa. Potraktowanie zaburzen osobowosci, w tym szczeg6lnie
psychopatii, nie jako stygmatyzujaca etykiete, ale jako zestaw cech, ktére w ré6znym
natezeniu posiada kazdy, pozwala spojrze¢ na problem z zupetnie innej strony.
Postugiwanie sie kategoriami zaburzen jest zazwyczaj potrzebne - pozwala na usci-
Slenie pojawiajacych sie dysfunkcji, utatwia komunikacje pomiedzy specjalistami
oraz umozliwia zastosowanie sprawdzonego rodzaju terapii. Kategorie te najlepiej
jednak potraktowac nie jako jednostki catkowicie rézne od zdrowia psychicznego,
ale jako zbyt wysoki lub niski poziom zupelnie normalnych, powszechnych cech.

Niniejsze badanie sugeruje, ze psychopatie mozna potraktowac¢ w taki wtasnie
sposob. Kazda z cech uwzglednionych w przedstawionym modelu sama w sobie nie
powoduje zaburzen funkcjonowania, a bardzo czesto nawet moze by¢ dla jednostki
uzyteczna. Dopiero okreslony poziom wszystkich tych charakterystyk moze wska-
zywac na wystepowanie tendencji psychopatycznych. Mozliwe jest zidentyfikowa-
nie cech psychopatycznych u oséb, ktére nie sg zdiagnozowane psychiatrycznie,
ktére zupelnie dobrze funkcjonujg we wspdtczesnym spoteczenstwie. Nie oznacza
to, ze kazdy posiadajacy tego typu cechy powinien zosta¢ nazwany psychopatg, ani
ze osoby te beda zachowywaly sie agresywnie i antyspotecznie. Zwrécenie jednak
uwagi na zdecydowanie podwyzszony poziom zestawu cech psychopatycznych
u jednostki moze zwiekszy¢ czujnos$¢ i pozwoli wczesniej wykryé oszustwa, mani-
pulacje i chtéd emocjonalny tej osoby. Zaproponowany model psychopatii wspie-
ra réwniez podejscie ujete w sekcji IIl DSM-5 (American Psychiatric Association,
2013), potwierdzajac jego uzytecznos¢ i zachecajac do dalszych badan, ktére umoz-
liwig wprowadzenie nowego systemu diagnostycznego do praktyki kliniczne;j.

Przedstawione badanie nie jest pozbawione stabosci i ograniczen. Po pierwsze
zaproponowany model nie jest kompletny - jego uzupeinieniem mogtaby by¢ bar-
dziej obiektywna miara emocjonalnej empatii, a takze pomiar impulsywnosci, czy
tez samokontroli. Drugg staboscig jest brak obiektywnego kryterium, ktore nieco
bardziej uprawomocnitoby interpretacje otrzymanej zmiennej latentnej jako ,psy-
chopatii”. Zaprezentowany model ma znaczenie przesiewowe, wymaga dalszych,
bardziej gruntownych badan z uwzglednieniem diagnozy psychopatii. W niniejszej
pracy nie zostalo rowniez uwzglednione poréwnanie psychopatii z osobowos$cia
borderline i narcystyczna, czyli z zaburzeniami, ktére sa do psychopatii najbardziej
podobne (Livesley, 2001). Kwestia ta nie zostata poruszona, poniewaz aby méc
wnioskowac o relacjach przedstawionego modelu z powyzszymi zaburzeniami, na-
lezatoby potwierdzi¢ w dalszym badaniu, ze model jest rownie dobrze dopasowany
do danych w przypadku badania zdiagnozowanych psychopatéw. Niniejsze badania
przeprowadzono na osobach zdrowych (bez diagnozy zaburzen osobowosci), co jest
ich kolejng stabos$cig. Warto jednak podkresli¢, Ze model dymensjonalny zaktada
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ciagto$¢ pomiedzy osobami zdrowymi, osobami, ktdre maja sktonnosci psychopa-
tyczne i wreszcie osobami psychopatycznymi. Zatem wspo6tzmienno$¢ pomiedzy
wskaznikami, ktére w dotychczasowej literaturze majg stwierdzone empirycznie
zwiazki z psychopatig, moze zosta¢ stwierdzona takze na zdrowej (niezdiagnozo-
wanej) probie. Niniejsze badanie ma charakter wstepnego testowania modelu teo-
retycznego i powyzsze stabos$ci nie umniejszaja uzyskanych rezultatéw.
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