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Konceptualizacja pojęcia psychopatii oraz jej diagnozy u dzieci oraz młodzieży wciąż budzą wiele kontrowersji teoretycznych, 
metodologicznych oraz etycznych. Analiza literatury przedmiotu dowodzi, że zainteresowanie naukowców, klinicystów i terapeutów 
psychopatią w ujęciu rozwojowym generuje wiele pytań, a jednym z najważniejszych jest określenie, czy cechy psychopatii mogą 
być identyfikowane na wcześniejszych etapach rozwojowych niż dorosłość. Problematyka psychopatii jest złożona i wielowymiarowa, 
co często niestety przyczynia się do formowania błędnych poglądów – opartych na potocznych przekonaniach – na temat jej 
etiologii, diagnozy czy leczenia zarówno wśród części naukowców i klinicystów, jak i ogółu społeczeństwa. Celem artykułu jest 
przedstawienie obszarów, w których badacze poszukują wczesnych predyktorów etiologii i rozwoju zaburzenia osobowości, jakim 
jest psychopatia. Uwzględniając kontekst historyczny oraz współczesnych badań nad psychopatią u dzieci i młodzieży, należy 
stwierdzić, że pomimo towarzyszących kontrowersji stała się ona obiektem licznych analiz, które doprowadziły do uznania jej za 
ważny konstrukt w wyjaśnianiu konstytuowania się zaburzeń osobowości. Niemniej jednak wskazywane są także ograniczenia 
używania tego terminu w odniesieniu do dzieci i młodzieży. Analiza teoretyczna i empiryczna zmiennych opisujących czy też 
konstytuujących poszczególne wymiary psychopatii prowadzi do ważnych ustaleń, pozwalających w wielu przypadkach na 
wyjaśnienie zachowań antyspołecznych i prospołecznych u dzieci i młodzieży, a także wskazuje na niejednoznaczność kryteriów 
uważanych za specyficzne dla opisu psychopatii. Wciąż jednak brakuje badań uwzględniających różnice płciowe – okazuje się,  
że pomimo obserwowania podobnych cech występują różnice w sposobie manifestacji cech psychopatycznych.
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The conceptualisation and diagnosis of psychopathy in children and adolescents continue to generate many theoretical, 
methodological, and ethical controversies. Literature analysis reveals that growing interest among scientists, clinicians, and 
therapists in developmental psychopathy raises numerous questions, with one of the most critical being whether psychopathic 
traits can be identified at developmental stages earlier than adulthood. Psychopathy is a complex, multifaceted issue, which 
unfortunately often leads to misconceptions about its aetiology, diagnosis, and treatment. These misunderstandings are 
frequently shaped by common beliefs held by some scientists, clinicians, and the general public. This article aims to highlight 
the areas in which researchers are looking for early predictors of the aetiology and development of psychopathic personality 
disorder. Considering the historical context and contemporary research on psychopathy in children and adolescents, it can be 
stated that, despite the controversies surrounding it, psychopathy has become the focus of numerous analyses, leading to its 
recognition as a significant construct in understanding the development of personality disorders. However, the limitations of 
applying this term to children and adolescents have also been noted. Theoretical and empirical analysis of the individual 
variables that describe or constitute specific dimensions of psychopathy has led to significant findings. These findings often help 
explain both antisocial and prosocial behaviours in children and adolescents, while also highlighting the ambiguity of criteria 
traditionally considered specific to psychopathy.
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ROZUMIENIE POJĘCIA PSYCHOPATII 
U DZIECI I MŁODZIEŻY

Historia i miejsce psychopatii w nomenklaturze psy-
chiatrycznej oraz jej obraz w przekazach medial-
nych przyczyniły się do błędnych poglądów – czę-

sto opartych na potocznych przekonaniach – na etiologię, 
diagnozę, leczenie i rozumienie tego zaburzenia wśród czę-
ści naukowców i klinicystów oraz ogółu społeczeństwa (Lar-
sen, 2019; Skeem et al., 2011). Psychopatię wciąż uznaje się  
za jedno z pojęć najbardziej eksplorowanych teoretycznie, 
badawczo i metodologicznie, niemniej jednak żadne inne 
nie jest tak jednoznacznie kojarzone z zaburzeniami funk-
cjonowania człowieka powiązanymi z naruszaniem norm 
społecznych, a zwłaszcza prawnych. Pomimo wielu kon-
trowersji, jakie towarzyszą definiowaniu i rozumieniu psy-
chopatii, coraz częściej jest ona analizowana w kontekście 
rozwojowym. W literaturze przedmiotu istnieje coraz wię-
cej badań wskazujących, że psychopatia jako zaburzenie 
nie ma swojego początku wyłącznie we wczesnym okre-
sie dorosłości i że jej źródeł należy upatrywać w okresie 
dzieciństwa i dojrzewania, co przekłada się na poszukiwa-
nie korelatów zaburzeń struktury osobowości (De Brito  
et al., 2021; New i Kyuchukov, 2023). Wyniki licznych badań 
empirycznych i klinicznych wskazują, że podgrupa dzieci 
i młodzieży przejawiająca antyspołeczne zachowania może 
być zagrożona rozwojem psychopatii w wieku dorosłym 
(Frick et al., 2014), dlatego jest ona coraz częściej uznawa-
na za zaburzenie neurorozwojowe wynikające ze złożonej 
zależności między genetycznymi i środowiskowymi czyn-
nikami ryzyka (Blair, 2013; De Brito et al., 2021; Raine, 
2018; Viding i McCrory, 2018). Ponadto psychopatia czę-
sto współwystępuje z innymi zaburzeniami psychicznymi 
i zwiększa ryzyko problemów zdrowotnych, edukacyjnych 
czy też funkcjonowania społecznego, w tym przestępczości.  
W tym kontekście kluczowa okazuje się kwestia identy-
fikacji dzieci i młodzieży zagrożonych tym zaburzeniem 
osobowości, tak aby móc podejmować działania profi-
laktyczne. Koncentracja badań nad wczesnymi predykto-
rami psychopatii (Kernberg et al., 2000; Shiner i Tackett, 
2014) pozwoliła na określenie czynników ryzyka rozwoju 
tego zaburzenia (Tackett, 2006; Tackett et al., 2009). Z ko-
lei operacjonalizacja kryteriów psychopatii dokonana przez  
Roberta D. Hare’a (1991/2003) wywołała debatę na temat 
tego, czy zachowania antyspołeczne są kluczowe dla defi-
niowania psychopatii. W literaturze przedmiotu można od-
naleźć pogląd wyrażający obawy co do możliwości wyko-
rzystania narzędzi PCL (Psychopathy Checklist) i PCL-R  
Psychopaphy Checklist – Revised) do różnicowania psy-
chopatii i przestępczości, bowiem wyniki ogólne obydwu 
narzędzi zrównują wagę czynników antyspołecznych i oso-
bowościowych w diagnozie psychopatii. Innymi słowy, 
osoby z podwyższonym wynikiem w czynniku 1 (emocjo-
nalno-interpersonalnym), ale niskim wynikiem ogólnym 
mogą nie być uważane za psychopatyczne, natomiast oso-
by uzyskujące wysoki wynik ogólny mogą zostać uznane za 

psychopatów, nawet jeśli wynik ten opiera się głównie na 
wysokich wynikach w czynniku 2 (czynnik behawioralny).  
Taka interpretacja stoi w sprzeczności z założeniami Cleck-
leya, który uważał, że istotne znaczenie diagnostyczne mają 
przede wszystkim cechy osobowości. Ponadto Cleckley ja-
sno wskazywał, że przestępczość może towarzyszyć psycho-
patii, ale należy ją traktować jako rzadki i stosunkowo nie-
istotny składnik psychopatii, a nie jej synonim. Również 
Blackburn (1988) i Lilienfeld (1994) uważają, że nie można 
uznać wskaźników behawioralnych za kryteria psychopatii, 
ponieważ de facto stanowią one symptomatyczne objawy, 
które mogą odzwierciedlać psychopatię, ale także wiele in-
nych zaburzeń psychicznych. Co więcej, nowe kryteria psy-
chopatii zaproponowane w koncepcji Hare’a (1991/2003) 
zostały skrytykowane za nadmierną inkluzywność, ponie-
waż identyfikowały osoby, które były aspołeczne, ale nie 
psychopatyczne (Lilienfeld, 1994). Niemniej jednak prze-
ważył pogląd, że osoby z diagnozą psychopatii należy trak-
tować jako niebezpieczne i niepoddające się odziaływaniom 
terapeutycznym i resocjalizacyjnym, co paradoksalnie skło-
niło wielu badaczy do prób identyfikowania symptomów 
tego zaburzenia we wczesnych stadiach rozwojowych, kie-
dy specjalistyczna interwencja może być bardziej skuteczna.
Wychodząc z tego założenia, autorzy bezpośrednio rozsze-
rzyli konstrukt psychopatii w odniesieniu do dzieci i mło-
dzieży, przenosząc go z okresu rozwojowego, jakim jest 
dorosłość, na dzieciństwo, z niewielkimi zmianami w kry-
teriach sugerowanych przez Hare’a (1991/2003). Takie po-
dejście zostało skrytykowane jako niewłaściwe (Edens  
et al., 2001) i spowodowało wiele zamieszania w definio-
waniu psychopatii w tych grupach wiekowych. Zwrócono 
uwagę, że u dzieci nie można zdiagnozować psychopatii 
w odróżnieniu od zaburzeń zachowania, które przejawia-
ją się w postaci uporczywego wzorca łamania norm zacho-
wania i naruszania praw innych osób. Ponadto zauważono, 
że dzieci z cechami psychopatycznymi są mniej wrażliwe na 
sygnały kary i dystresu (np. Kimonis et al., 2006) oraz wy-
kazują deficyty w rozumowaniu norm moralnych i empatii  
(Pardini et al., 2003; Salekin, 2017). Z kolei u młodzie-
ży zwrócono uwagę na takie cechy charakterystyczne dla 
osobowości psychopatycznej, jak: brak wyrzutów sumie-
nia, błyskotliwość (łatwość wysławiania się), przesadne po-
czucie własnej wartości oraz potrzeba stymulacji (Salekin 
i Frick, 2005, Salekin i Lynam, 2010).
Badania nad operacjonalizacją pojęcia psychopatii przepro-
wadzone przez Forth i wsp. (1990) umożliwiły opracowa-
nie metody badania psychopatii u młodzieży naruszającej 
normy prawne, tj. Psychopathy Checklist – Youth Version 
(PCL-YV) (Forth et al., 1994/2003). Opracowanie skali 
uznawane jest za początek badań nad psychopatią w tej gru-
pie wiekowej (Grzegorzewska et al., 2020; Salekin, 2017). 
Miała ona przede wszystkim pomagać klinicystom w zro-
zumieniu czynników przyczyniających się do rozwoju aspo-
łecznych zachowań i psychopatii u osób dorosłych. Od tego 
momentu zintensyfikowano badania nad narzędziami słu-
żącymi do diagnozy psychopatii, ale także podjęto próby 
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jej przedefiniowania. Kolejne narzędzia służące do badania 
psychopatii u dzieci i młodzieży to Youth Psychopathic 
Traits Inventory (YPI) (Andershed et al., 2002), Antisocial 
Process Screening Device – Self-Report (APSD-SR) (Frick 
i Hare, 2001) czy Child Psychopathy Scale (CPS) (Lynam, 
1996). Należy zwrócić uwagę także na fakt, że wskaźniki 
przemocy w grupie nieletnich były porównywalne z wskaź-
nikami dorosłych sprawców przestępstw z rozpoznaniem 
psychopatii, co zmusiło badaczy do identyfikacji cech psy-
chopatycznych we wcześniejszych fazach rozwojowych.  
Ponadto Forth i Burke (1998) dowiedli, że nadużycia i za-
niedbanie dziecka, kłótnie małżeńskie, przestępczość rodzi-
ców i nadużywanie substancji przez rodziców wiązały się 
z wysokimi wynikami w PCL-YV dziecka.
W dalszej kolejności podjęto badania nad strukturą poję-
cia psychopatii. I tak w przypadku młodzieży psychopatycz-
nej na podstawie PCL-YV pierwotnie wyodrębniono dwa 
czynniki, tj. czynnik 1 (interpersonalno-afektywny) i czyn-
nik 2 (behawioralny) (Forth et al., 1994/2003). Dowody 
empiryczne uzyskane w kolejnych badaniach pozwalały na 
stwierdzenie, że modele trzy- i czteroczynnikowe psycho-
patii wykazują najlepsze dopasowanie zarówno u doro-
słych mężczyzn, jak i nastoletnich chłopców oraz dziewcząt 
(Kosson et al., 2013). Przyjmuje się, że psychopatia u dzie-
ci (i osób dorosłych) jest najlepiej reprezentowana przez 
trzy wymiary w połączeniu z zachowaniami antyspołecz-
nymi lub zaburzeniami zachowania, tj. wielkościowo-ma-
nipulacyjny (grandiose-manipulative, GM), bezduszny –  

pozbawiony emocji (callous-unemotional, CU) i zuchwa-
ło-impulsywny (daring-impulsive, DI) (Salekin, 2017).  
Z  kolei Frick i  wsp. (2000) wyodrębnili trzy wymiary: 
chłodu – emocjonalności (czynnik afektywny), narcyzmu 
(czynnik interpersonalny) oraz impulsywności (czynnik be-
hawioralny). Zdaniem Fricka (2009, 2022) trzyczynnikowa 
struktura psychopatii u dzieci jest najbardziej dopasowana 
do tej grupy wiekowej. Wskazał on także, że wymiar nar-
cyzmu wiąże się z diagnostycznymi kryteriami zaburzenia 
opozycyjno-buntowniczego, natomiast impulsywność –  
z kryteriami zespołu nadpobudliwości psychoruchowej 
z deficytem uwagi. Jak dowiódł Frick (2009), przed okre-
sem dojrzewania większość dzieci z poważnymi proble-
mami z zachowaniem osiąga wysokie wyniki w obu tych 
wymiarach, co prowadzi do wniosku, że narcyzm i  im-
pulsywność nie różnicują dzieci z zaburzeniami zachowa-
nia, natomiast cechy chłodu i aemocjonalności pozwalają 
na typologizację antyspołecznej młodzieży. Z kolei twórcy 
kwestionariusza YPI (Andershed et al., 2002) kładą więk-
szy nacisk na podstawowe deficyty interpersonalne związa-
ne z psychopatią. Oczywiście mamy znacznie więcej narzę-
dzi (tab. 1) pozwalających na pomiar psychopatii u dzieci 
i młodzieży, a decyzja, które z nich zostanie wykorzystane, 
zależy od celów oceny (De Brito et al., 2021). Inna grupa ba-
dań odnosi się do wspólnych cech osobowości obserwowa-
nych u dzieci, młodzieży i osób dorosłych. Cechy te uważa-
ne są za cechy temperamentalne (tab. 2) i u dzieci określa 
się je mianem ścieżki afektywnej/emocjonalnej, natomiast 

Nazwa narzędzia Metody pomiaru Liczba pytań i skale pomiarowe Oceniane wymiary, obszary, aspekty i czynniki
Antisocial Process Screening Device 
(APSD)

Opis – rodzica, opis – 
nauczyciela lub samoopis

20 pozycji i 3-punktowa skala
Wiek 6–13 lat

Narcyzm, bezduszność – aemocjonalność, impulsywność

Clinical Assessment of Prosocial 
Emotions, Version 1.1 (CAPE 1.1)

Profesjonalni sędziowie 4 pozycje, 3-punktowa skala
Wiek 3–15 lat

Ocena ograniczonych prospołecznych emocji 
(limited prosocial emotions, LPE)

Child Psychopathy Scale (CPS) Opis – rodzica, opis – 
nauczyciela lub samoopis

52 pozycje, 2-punktowa skala Interpersonalny, afektywny, impulsywność

Child Problematic Traits Inventory 
(CPTI)

Opis – rodzica, opis – 
nauczyciela

28 pozycji, 4-punktowa skala Poczucie wielkościowości – skłonność do oszukiwania, bezduszność – 
aemocjonalność, impulsywność – zapotrzebowanie na stymulację

Inventory of Callous-Unemotional 
Traits (ICU)

Opis – rodzica, opis – 
nauczyciela lub samoopis

24 pozycje, 4-punktowa skala Bezduszność – aemocjonalność

Psychopathy Checklist: Youth 
Version (PCL:YV)

Profesjonalni sędziowie 20 pozycji, 3-stopniowa skala Interpersonalny, afektywny, behawioralny, antyspołeczny

Youth Psychopathic Traits Inventory 
(YPI) 

Samoopis 50 pozycji, 4-punktowa skala Wielkościowo-manipulacyjny, bezduszność – aemocjonalność, 
impulsywność – nieodpowiedzialność

Youth Psychopathic Traits–Child 
Version (YPI-CV)

Samoopis 50 pozycji, 4-punktowa skala Wielkościowo-manipulacyjny, bezduszność – aemocjonalność, 
impulsywność – nieodpowiedzialność

Tab. 1. Narzędzia do diagnozy psychopatii u dzieci i młodzieży (na podstawie De Brito et al., 2021, s. 10)

Ścieżka emocjonalna Emocjonalne odłączenie
Brak zainteresowania uczuciami innych
Brak poczucia winy
Brak zainteresowania obowiązkami szkolnymi
Okazują niewiele emocji
Nie dotrzymują obietnic
Nie mogą stworzyć stabilnej grupy przyjaciół

Brak empatii
Brak poczucia winy lub wyrzutów sumienia
Trudności w przyjęciu odpowiedzialności za swoje działania

Tab. 2. Psychopatia a cechy afektywne u dzieci i „emocjonalnego odłączenia” u osób dorosłych (na podstawie: Minò, 2019, s. 444)
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wrażeń i podatności na nudę może pomóc zrozumieć po-
dejmowanie ryzyka przez dzieci i młodzież. Zachowania 
ryzykowne mogą być normatywne we wczesnym dzieciń-
stwie, natomiast w przypadku niektórych dzieci podwyż-
szony poziom poszukiwania doznań może wskazywać na 
rozwój cech psychopatycznych (Sandseter i Kennair, 2011). 
Miarą poszukiwania doznań u starszych dzieci, adolescen-
tów, a także osób dorosłych może być również nietolerancja 
monotonnych i powtarzających się zdarzeń (Morrongiel-
lo i Lasenby, 2006; Morrongiello et al., 2010). Nawiązując 
do funkcjonowania emocjonalnego dzieci, u których obser-
wowane są cechy psychopatyczne, zwraca się uwagę na ich 
profil emocjonalny, tj. nieustraszoność (Lynam et al., 2007), 
reakcje na sygnały alarmowe oraz, w mniejszym stopniu, na 
krótkotrwałe i długotrwałe emocje (Arieti, 1963). Ponadto 
w analizie funkcjonowania i wyjaśnianiu zachowań dzieci 
i młodzieży w literaturze przedmiotu wykorzystywany jest 
wariant teorii nieustraszoności (fearlessness theory), okre-
ślany jako model hamowania przemocy (violence inhibition 
model, VIM; także zintegrowane systemy emocji – integrat-
ed emotion systems, IES). Blair (1997, 1999) dowodził, że 
dzieci, u których występują cechy psychopatii, mają deficyt 
w przetwarzaniu strachu, co wynika z ich niezdolności do 
jego rozpoznania lub niepokoju u innych (poprzez odczy-
tywanie ich wyrazu twarzy czy tonu głosu). Jak słusznie za-
uważa Salekin (2017), chłopcy z wysokim nasileniem cech 
psychopatii prezentują mniejszą zdolność do rozpoznawa-
nia smutku i lęku na twarzach innych osób w porównaniu 
z chłopcami prezentującymi niskie nasilenie cech psycho-
patycznych. Warto zaznaczyć, że jako pierwsi prawidłowość 
tą opisali Blaire i Coles (2000) na podstawie wyników uzy-
skanych badań. Została ona potwierdzona w licznych ba-
daniach dotyczących dzieci i młodzieży o cechach psycho-
patycznych oraz osób dorosłych z diagnozą psychopatii 
(np. Colins et al., 2021; Salekin, 2017; Sharp et al., 2015).  
Ponadto jak dowiedli Frick (2009) oraz Frick i  Viding 
(2009), nieustraszoność (brak lęku) u dzieci przejawia się 
mniejszą wrażliwością na karę, co skutkuje trudnościami 
w rozwijaniu przez nie poczucia winy i empatii. W przewi-
dywaniu rozwoju osobowości psychopatycznej szczególną 
rolę przypisuje się empatii. Okazało się bowiem, że zarów-
no występowanie empatii, jak i jej brak są możliwe do zba-
dania już od okresu dzieciństwa (np. reakcje emocjonalne 
niemowląt i małych dzieci na emocje innych osób), a defi-
cyty empatii afektywnej uznaje się za zasadniczy element 
konstruktu osobowości psychopatycznej (Grzegorzewska 
et al., 2020; Pastwa-Wojciechowska i Kaźmierczak, 2018). 
Zauważono także, że wczesne objawy psychopatii, takie jak 
płytkie emocje i aemocjonalność, czyli brak responsyw-
ności emocjonalnej, mogą być obserwowane już u przed-
szkolaków, pozwalając na mniej lub bardziej trafną pro-
gnozę odnośnie do rozwoju osobowości psychopatycznej.  
Również poczucie winy ma istotne znaczenie w szacowaniu 
rozwoju cech psychopatycznych, albowiem związane jest 
z rozwojem moralnym i z takimi stanami, jak uczucie na-
pięcia, wyrzuty sumienia i żal (Eisenberg, 2000; Eisenberg  

u osób dorosłych jako „emocjonalne odłączenie”, przy czym 
przyjmuje się, że cechy te odpowiadają za podtrzymywa-
nie zachowań agresywnych od dzieciństwa aż do ukształ-
towania się w pełni psychopatii (Minò, 2019; Semel, 2019).

PREDYKTORY WCZESNYCH SYMPTOMÓW 
PSYCHOPATII I ICH STABILNOŚĆ W CZASIE

Badania nad pojęciem psychopatii koncentrują się na aspek-
tach rozwojowych, a zwłaszcza na stabilności cech psycho-
patycznych w czasie (Frick et al., 2003; Loney et al., 2007; 
Muñoz i Frick, 2007). Zwrócono także uwagę na potrzebę 
ujmowania cech psychopatycznych jako kontinuum, gdzie 
psychopatia jest destrukcyjną wersją skrajnych cech nor-
malnej osobowości (Benning et al., 2005; Grzegorzewska 
et al., 2020; Hare, 1991/2003). Analiza pojęcia psychopatii 
w aspekcie rozwojowym de facto sprowadza się do nastę-
pujących kwestii: a) ustalenia, jakie cechy są, czy też mogą 
być, predyktorami psychopatii u dzieci oraz b) czy są one 
stabilne w czasie. Mimo że DSM-5 i ICD-11 explicite nie za-
wierają diagnozy psychopatii, to wykorzystują jednak pew-
ne jej cechy czy wymiary w diagnozie zaburzeń zachowania 
(DSM-5: zaburzenia opozycyjno-buntownicze, zaburzenia 
zachowania, osobowość antyspołeczna; ICD-11: charakte-
rystyczne cechy zaburzenia osobowości – dyssocjalność, 
zachowania niszczycielskie i  zaburzenia społeczne).  
Wyniki wielu badań wskazują, że cechy psychopatii u dzie-
ci można zaobserwować w bardzo młodym wieku, ponadto 
wykazują one stabilność w kolejnych fazach rozwojowych 
(Frick, 2009; Frick et al., 2014; Salekin, 2017). Predyktorem, 
do którego przywiązuje się szczególną wagę, jest bezdusz-
ność – aemocjonalność; przyjmuje się, że może on pomóc 
w wyjaśnieniu zachowań prospołecznych i antyspołecznych 
(Colins et al., 2021; Frick, 2009; Salekin, 2017), zwłaszcza 
w powiązaniu z zachowaniami antyspołecznymi (Kosson 
et al., 2013; Salekin, 2017; Salekin et al., 2005). Jak zwraca 
uwagę Minò (2019), bezduszny – aemocjonalny styl funk-
cjonowania dzieci i młodzieży charakteryzuje się takimi 
cechami, jak: 1) brak wyrzutów sumienia, 2) brak empatii,  
3) brak zainteresowania wynikami szkolnymi lub inny-
mi podjętymi aktywnościami (w zależności od wieku),  
4) powierzchowna emocjonalność. Autorka podkreśla, że 
uwzględniając profil cech osobowościowych dzieci, które 
w obrazie swoich zachowań przypominają dorosłe osoby 
z rozpoznaniem psychopatii, możemy u nich zaobserwo-
wać emocjonalny chłód, racjonalność i premedytację dzia-
łania, co kojarzone jest z ich agresywnością definiowaną 
jako proaktywna lub wykalkulowana (Minò, 2019). Dzieci  
i młodzież z cechami psychopatycznymi preferują nowe 
i niebezpieczne działania, są mało wrażliwe na kary, mają 
zmniejszoną reaktywność emocjonalną w obliczu negatyw-
nych bodźców stresowych, niską lękliwość, nie potrafią prze-
widywać ani unikać negatywnych skutków swojego działa-
nia, wykazują się słabym hamowaniem i podejmowaniem 
zachowań bez uwzględnienia ich skutków i konsekwencji. 
Uważa się, że analiza potrzeby stymulacji, poszukiwania 
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et al., 2000). Dowiedziono, że poczucie winy może być ob-
serwowane i mierzone u dzieci na bardzo wczesnych eta-
pach rozwoju, np. poprzez zwiększenie ich aktywności 
w sytuacjach, w których ujawniają przekonanie o niewła-
ściwym zachowaniu wobec przyjętych norm, zasad czy 
obyczajów (Grzegorzewska et al., 2020). Innymi słowy, po-
czucie winy u małych dzieci wiąże się z objawami dyskom-
fortu behawioralnego i emocjonalnego w postaci unikania, 
zwiększonego napięcia i ogólnego pobudzenia (Kochanska 
et al., 2002). Dzieci z nasilonymi cechami psychopatycz-
nymi rozumieją, że okazywanie skruchy może być ważne 
z punktu widzenia społecznego, natomiast nie jest to stan, 
którego doświadczają, i szybko uczą się obarczania winą 
za swoje zachowania innych osób (Pastwa-Wojciechow-
ska, 2017). Nawiązując z kolei do przyjmowania perspek-
tywy, niezwykle interesujące wydają się badania nad kłam-
stwem u małych dzieci. Definiując tendencje do kłamstwa, 
Lee (2000) podkreśla, że są to nieprawdziwe wypowiedzi 
z zamiarem wprowadzenia w błąd innej osoby, przy czym 
wyjaśnienie znaczenia kłamania wymaga uwzględnienia 
zdolności do przyjmowania perspektywy innych osób (Bi-
gelow i Dugas, 2008). Okazuje się jednak, że w tenden-
cji do kłamania i oszukiwania u dzieci można dopatry-
wać się przejawów prawidłowego rozwoju poznawczego, 
bowiem wymienione zachowania mogą być normatywne 
u dzieci w wieku przedszkolnym. Oznacza to, że włączanie 
kłamliwości w konstrukcję osobowości psychopatycznej we 
wczesnym dzieciństwie może nie być uzasadnione (Talwar 
i Lee, 2008). Należy jednak zauważyć, że psychopatów od 
innych ludzi różni częstość opowiadanych kłamstw, goto-
wość do kłamania, pozorna łatwość, z jaką to czynią, oraz 
sposób reakcji, gdy są konfrontowani z własnymi kłamstwa-
mi, np. brak poczucia winy czy wstydu (Hare, 1991/2003; 
Lee et al., 2008).
Jak zatem widać z przytoczonych rozważań, pojęcie psycho-
patii w kontekście wyjaśniania zachowania dzieci i młodzie-
ży rodzi wiele pytań, ale jednocześnie staje się obszarem 
ustalania ważnych prawidłowości oraz kolejnych badań 
i analiz teoretycznych. Niezbędna jest także integracja ba-
dań z różnych obszarów badań psychologicznych, często 
rozproszonych.

PODSUMOWANIE

Uwzględniając kontekst historyczny oraz współczesnych 
badań nad psychopatią u dzieci i młodzieży, należy stwier-
dzić, że pomimo towarzyszących jej kontrowersji stała się 
ona obiektem licznych analiz, które doprowadziły do uzna-
nia jej za ważny konstrukt w wyjaśnianiu konstytuowa-
nia się zaburzeń osobowości. Z drugiej strony wskazywa-
ne są ograniczenia używania tego terminu w odniesieniu 
do dzieci i młodzieży. W miarę postępu prac nad wyko-
rzystywaniem pojęcia psychopatii w odniesieniu do dzie-
ci i młodzieży należy w pierwszej kolejności opracować na-
rzędzia, które pozwolą na precyzyjny pomiar psychopatii 
z uwzględnieniem różnych jej aspektów czy też wymiarów. 

Wypada dodać, że o ile w innych krajach narzędzia do po-
miaru psychopatii u dzieci i młodzieży są wykorzystywa-
ne w pracy diagnostycznej, terapeutycznej i profilaktycznej, 
o tyle w Polsce wciąż nimi nie dysponujemy. Ponadto ana-
liza teoretyczna i empiryczna poszczególnych zmiennych 
opisujących czy też konstytuujących poszczególne wymia-
ry psychopatii prowadzi do ważnych ustaleń pozwalają-
cych w wielu przypadkach na wyjaśnienie zachowań anty-
społecznych i prospołecznych u dzieci i młodzieży, a także 
wskazuje na niejednoznaczność kryteriów uważanych za 
specyficzne dla opisu psychopatii. Wciąż jednak brakuje 
badań uwzględniających różnice płciowe – okazuje się, że 
pomimo obserwowania podobnych cech występują różni-
ce w sposobie manifestacji cech psychopatycznych. Ponadto 
badania koncentrują się głównie na populacji chłopców, co 
powoduje, że nie dysponujemy wiedzą na temat tych rela-
cji w grupie dziewcząt. Również interesujące okazały się ba-
dania nad współwystępowaniem cech psychopatii i innych 
form psychopatologii, co zwiększa prawdopodobieństwo 
występowania typowych lub nakładających się czynników 
etiologicznych. Z kolei inne zaburzenia mogą powodować 
objawy przypominające cechy psychopatyczne. Kolejną ak-
centowaną kwestią są aspekty etyczne związane zarówno 
z używaną terminologią, jak i ochroną praw osób – zarów-
no dzieci i młodzieży, u których poszukuje się cech psycho-
patii, jak i osób dorosłych – by uniknąć potencjalnych ne-
gatywnych skutków etykietowania. Zwraca się także uwagę,  
że sens badań nad wczesnymi predyktorami psychopatii 
uwidacznia się w przede wszystkim w identyfikacji ukierun-
kowanych interwencji z uwzględnieniem wieku rozwojowe-
go dzieci i młodzieży, aby przeciwdziałać przede wszystkim 
ich agresji i impulsywności. Dlatego też, biorąc pod uwa-
gę koszty osobiste i społeczne wynikające z funkcjonowa-
nia osób „dotkniętych” psychopatią oraz trudności w jej 
leczeniu, należy przyjąć, że kluczowym priorytetem zdro-
wia publicznego powinny być wszelkie działania związane  
z zapobieganiem tym zaburzeniom.
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