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Celem artykułu jest zapoznanie polskiego czytelnika ze stanem wiedzy dotycz�cym mechanizmów 
poznawczych le��cych u podstaw teorii umysłu. W artykule omówiono zarówno koncepcje 
teoretyczne b�d�ce podstaw� rozumienia zdolno�ci do dokonywania atrybucji stanów mentalnych 
innych osób, jak i najnowsze badania wykorzystuj�ce metody neuroobrazowania mózgu (funkcjo-
nalny rezonans magnetyczny, przezczaszkow� stymulacj� magnetyczn�) oraz badania pacjentów  
z uszkodzonym mózgiem. Dyskutowane s� kolejno wyniki bada� odnosz�e si� do: a) mózgowej 
lokalizacji teorii umysłu, b) relacji mi�dzy teori� umysłu a funkcjami wykonawczymi oraz j�zy-
kiem, c) dysocjacji mi�dzy poznawczym a emocjonalnym komponentem teorii umysłu. Na pod-
stawie przegl�du literatury przedmiotu opisano równie� wyzwania i trudno�ci metodologiczne, 
które towarzysz� badaniom nad mózgowym podło�em teorii umysłu w normie i w patologii. 
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Zachowania społeczne nale�� do najbardziej skomplikowanych typów za-
chowa� b�d�cych wytworem człowieka. Uszkodzenia o�rodkowego układu ner-
wowego, skutkuj�ce dezorganizacj� zło�onych mechanizmów mózgowych, 
mog� wywoła	 zaburzenia w sferze funkcjonowania interpersonalnego. Rosn�ce 
zainteresowanie mechanizmami steruj�cymi zachowaniami społecznymi spra-
wiło, �e spo�ród wielu dziedzin psychologii wyodr�bniono neuropsychologi�

MGR AGNIESZKA PLUTA, Wydział Psychologii Uniwersytetu Warszawskiego, ul. Stawki 5/7, 
01-183 Warszawa; e-mail: apluta@psych.uw.edu.pl 

Praca naukowa finansowana ze �rodków na nauk� w latach 2009-2011 jako projekt badawczy. 
Serdecznie dzi�kuj� Pani Profesor Emilii Łojek za cenne wskazówki udzielone podczas pisania 

artykułu. 

Tom XV, numer 1       –        2012



AGNIESZKA PLUTA 8

społeczn�, której podstawowym poj�ciem jest poznanie społeczne. Poj�cie to 
odnosi si� do zastosowania szerokiego spektrum umiej�tno�ci do interpretacji 
sygnałów o charakterze społecznym oraz do regulacji własnego zachowania  
w kontek�cie tego typu interakcji (Doma�ska, Borkowska, 2008).  

Jeden z dominuj�cych kierunków bada� nad poznaniem społecznym stanowi 
obecnie problematyka teorii umysłu (theory of mind). Zainteresowanie teori�
umysłu (ToM) zostało zapocz�tkowane przez Premacka i Woodruffa, którzy 
trzydzie�ci lat temu zasugerowali, �e szympansy maj� zdolno�	 do przypisywa-
nia stanów mentalnych innym osobnikom swojego lub innego gatunku w celu 
formułowania przewidywa� dotycz�cych ich zachowania (Premack, Woodruff, 
1978). Ta zdolno�	 została nazwana przez badaczy teori� umysłu. Obecnie na-
ukowcy przyjmuj�, �e ToM jest zdolno�ci� do przypisywania oraz dokonywa- 
nia atrybucji nieobserowalnych stanów mentalnych (stanów poznawczych, takich 
jak przekonania, oraz stanów emocjonalnych, takich jak pragnienia, emocje)  
w celu przewidywania oraz wyja�niania zachowa� innych osób (Astington, 
Dack, 2008). W literaturze przedmiotu termin „teoria umysłu” traktowany jest 
jako bliskoznaczny dla poj�	: „mentalizowanie” (Morton, 1983 – za: Białecka- 
-Pikul, 2002), „umysłowa atrybucja” (Cheney, Seyfarth, 1990 – za: Białecka-Pi-
kul, 2002), „wnioskowanie dotycz�ce stanów mentalnych” (Baron-Cohen i in., 
2000; Frith, Frith, 2003), „wiedza o umy�le” (Białecka-Pikul, 2002), „dokony-
wanie atrybucji dotycz�cych stanów mentalnych innych osób”, „naiwne teorie 
umysłu” (Haman, 2002). W niniejszym artykule tak�e przyj�to powy�sz�
nomenklatur�.  

 Ze wzgl�du na przystosowawczy charakter tej umiej�tno�ci uwa�a si�, �e 
rozwin�ła si� ona w odpowiedzi na powstanie zło�onego �rodowiska społecz-
nego, w którym podstawowa dla przetrwania była zdolno�	 do przewidywania 
działa� innych osobników, np. wykrywanie oszustwa, podejmowania decyzji,  
z kim warto kooperowa	 itp. (Brune, Brune-Cohrs, 2006). Badania nad ontoge-
nez� ToM sugeruj�, �e trajektoria rozwoju teorii umysłu jest podobna w ró�nych 
kulturach i mimo �e czynniki �rodowiskowe mog� modyfikowa	 szybko�	 poja-
wiania si� kolejnych etapów rozwoju ToM (Liu i in., 2008), to jednak wi�kszo�	
bada� prowadzonych na dzieciach wychowanych w zachodnim kr�gu kulturo-
wym wskazuje, �e około czwartego roku �ycia zaczynaj� one rozumie	, �e stany 
mentalne drugiej osoby mog� si� ró�nic nie tylko od ich własnych, ale równie�
od stanu rzeczywisto�ci (Baron-Cohen i in., 2000). Wi�kszo�	 badaczy przyj-
muje równie�, �e rozumienie przez dziecko lub osob� dorosł�, �e druga osoba 
mo�e mie	 fałszywe przekonania, jest przejawem posiadania teorii umysłu (Bia-
łecka-Pikul, 2002, s. 21). Nabycie tej bardzo wa�nej zdolno�ci umo�liwia pó�-
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niej dziecku efektywne uczestniczenie we wszystkich sferach �ycia społecznego 
(Gopnik, Astington, 1988; Gopnik, Wellman, 1992).  

Badania dotycz�ce poznania społecznego wskazuj�, �e uszkodzenie mózgu  
u dorosłej osoby mo�e skutkowa	 obni�eniem empatii (Shomay-Tsoory i in., 
2003), izolacj� społeczn� (Lezak, 1995), trudno�ciami w rozumieniu sarkazmu  
i ironii (Martin, McDonald, 2005; Channon i in., 2005), obni�eniem kompetencji 
społecznych (Spatt i in., 1997). Ka�da z wymienionych powy�ej dysfunkcji 
mo�e wynika	 z zaburzenia w zakresie przetwarzania informacji o charakterze 
społecznym. Cz��	 naukowców uwa�a, �e powy�sze zaburzenia wynikaj� z dys-
funkcji teorii umysłu (Milders i in., 2003). Naukowcy nie s� zgodni, czy zabu-
rzenie ToM u osób dorosłych wynika z uszkodzenia specyficznej zdolno�ci do 
dokonywania atrybucji stanów mentalnych innych osób, czy raczej jest konse-
kwencj� dysfunkcji innych procesów poznawczych.  

Trzy dekady bada� dotycz�cych ToM nie pozwoliły na sformułowanie wy-
czerpuj�cych wniosków na temat mechanizmów poznawczych le��cych u pod-
staw teorii umysłu. W Polsce liczba prac nad zagadnieniem teorii umysłu nadal 
jest stosunkowo niewielka i koncentruje si� na badaniach rozwoju ToM (Haman, 
2002; Hernik, 2007; Putko, 2004a) oraz relacji ToM i innych funkcji poznaw-
czych u zdrowych dzieci (Białecka-Pikul, 2002; Putko, 2009) i w populacji 
klinicznej (dzieci chorych na autyzm – Pisula, 2000). Brakuje prac, które inte-
gruj� wyniki bada� prowadzonych w nurcie psychologii rozwojowej z aktualnym 
stanem wiedzy z zakresu neuropsychologii poznawczej (w tym bada� z udziałem 
pacjentów z uszkodzonym mózgiem oraz bada� z zastosowaniem technik neuro-
obrazowania mózgu), co mogłoby si� przyczyni	 do wskazania dalszych obsza-
rów bada�, które mog� by	 realizowane na gruncie neuropsychologii.  

Celem niniejszego artykułu jest zaprezentowanie: 1) współczesnego stanu 
wiedzy dotycz�cego procesów poznawczych zaanga�owanych w tworzenie re-
prezentacji nieobserwowalnych stanów mentalnych drugiej osoby; 2) korelatów 
neuronalnych ToM.  

Ze wzgl�du na cel oraz obj�to�	 prezentowanego artykułu, tre�ci w nim 
przedstawione nale�y traktowa	 jako przegl�d najwa�niejszych bada� (nie wy-
czerpuj�cych bynajmniej zagadnienia), które mog� wyznaczy	 kierunek dalszych 
analiz dotycz�cych funkcjonalnej architektury ToM (rozumianej jako rodzaje 
reprezentacji umysłowych oraz procesy poznawcze zaanga�owane w realizowa-
nie tych reprezentacji, a tak�e ich wzajemne relacje). 
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MODELE TEORETYCZNE WYJA�NIAJ
CE ToM 

Punktem wyj�cia dla przedstawienia bada� dotycz�cych mechanizmów ToM 
jest prezentacja dwóch konkurencyjnych modeli teoretycznych ToM, które wy-
warły najwi�kszy wpływ na sposób prowadzenia bada� oraz interpretacj� wyni-
ków na gruncie neuropsychologii poznawczej (Brune, Brune-Cohrs, 2006). 

W literaturze przedmiotu toczy si� o�ywiona dyskusja, czy ToM jest: (1) se-
lektywn� zdolno�ci� poznawcz�, wyspecjalizowan� w przetwarzaniu informacji  
o stanach mentalnych (domain specific processes) (Brune, Brune-Cohrs, 2006; 
Frith, Frith, 2003; Leslie, Thaiss, 1992); czy raczej (2) uczestniczy w tworzenia 
metareprezentacji ró�nego typu i zale�y od innych procesów poznawczych, np. 
funkcji wykonawczych, j�zyka (domain-general processes) (Astington, Jenkins, 
1999; Carlson i in., 2004).  

Badacze wspieraj�cy model 1 traktuj� ToM jako moduł funkcjonalny o ko-
notacji bliskiej (lecz nie to�samej) znaczeniu fodorowskiego (Fodor, 1983) mo-
dułu (Baron-Cohen, 1995; Happe, Frith, 1996; Leslie, 1991).  

Na mocy tej koncepcji ToM jest specyficzn� zdolno�ci� poznawcz�, nieza-
le�n� od innych funkcji psychicznych, jak np. funkcje wykonawcze, pami�	, 
my�lenie abstrakcyjne (Leslie, Thaiss, 1992). Istot� ToM, jako izolowanego mo-
dułu funkcjonalnego, jest specyfikacja tre�ciowa (domain-specyfity) i automa-
tyczno�	 działania. Oznacza to, �e ToM jest aktywowany automatycznie w od-
powiedzi na bod�ce o charakterze intencjonalnym i nie przetwarza bod�ców  
o innym charakterze ni� wymienione. Ponadto proces poznawczy zwi�zany  
z ToM jest wrodzony i warunkowany przez rozwój odpowiednich struktur móz-
gowych (Leslie, Thaiss, 1992). Konsekwencj� przyj�cia koncepcji modułowej 
jest wskazanie obszaru mózgu wyspecjalizowanego w przetwarzaniu informacji 
o stanach mentalnych innych osób.  

Koncepcja modułowa znalazła zastosowanie m.in. w wyja�nianiu deficytów 
poznawczych dzieci chorych na autyzm. Wydaje si�, �e dzieci z autyzmem wy-
kazuj� izolowan� dysfunkcj� w zakresie dokonywania atrybucji stanów mental-
nych innych osób przy jednoczesnym braku deficytów w zakresie my�lenia abs-
trakcyjnego oraz samokontroli (Baron-Cohen, 1985, 1998; Baron-Cohen i in., 
1995). Selektywno�	 dysfunkcji ToM opisano równie� w przypadku osób doro-
słych z uszkodzonym mózgiem, wskazuj�c na wyst�powanie dysocjacji mi�dzy 
ToM a funkcjami wykonawczymi (Lough, Hodges, 2002) oraz mi�dzy ToM  
a gramatyk� (Apperly i in., 2006) 

Przeciwnicy ujmowania ToM jako modułu funkcjonalnego podkre�laj�, �e 
powy�szy model nie uwzgl�dnia:  
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– Wpływu uczenia. Wiadomo, �e od chwili urodzenia dzieci uczestnicz�
w interakcjach społecznych, które mog� wpływa	 modyfikuj�co na rozwój ToM, 
np. zauwa�ono, �e posiadanie starszego rodze�stwa przyspiesza rozwój ToM 
(Putko, 2004a), a ograniczenie dost�pu do ekspozycji j�zykowej u dzieci głu-
chych maj�cych słysz�cych rodziców mo�e ten proces opó�nia	 (Peterson,  
Siegel, 1999); 

– Zło�ono�ci funkcjonalnej ToM. Moduł funkcjonalny ToM mo�e składa	
si� w rzeczywisto�ci z komponentów, z których ka�dy jest wyspecjalizowany  
w przetwarzaniu informacji okre�lonego typu (por. Putko, 2004b). Ta problema-
tyka szerzej została opisana w rozdziale pt. ,,Dwa komponenty teorii umysłu”.  

Zgodnie z modelem 2, ToM jest zło�onym procesem poznawczym, zale�nym 
od interakcji bardziej podstawowych procesów poznawczych zaanga�owanych  
w przetwarzanie informacji o charakterze społecznym: wspólnej uwagi, rozpo-
znawania twarzy, identyfikowania emocji, rozpoznawania prozodii, �ledzenia 
kierunku patrzenia, identyfikowania celów i intencji (Stone, Gerrans, 2006). Pro-
cesy ni�szego rz�du (lower-level mechanisms) s� niezb�dnym, lecz niewystar-
czaj�cym prekursorem ToM. Oprócz mechanizmów ni�szego rz�du w proces 
zwi�zany z dokonywaniem atrybucji stanów mentalnych innych osób mog� by	
równie� zaanga�owane procesy uwagowe, kontrola wykonawcza (zob. Saxe i in., 
2006c), funkcje j�zykowe (Białecka-Pukul, 2002). 

Zgodnie z prezentowanym podej�ciem, zaburzenie ToM mo�e by	 wynikiem 
uszkodzenia procesów poznawczych zarówno wy�szego, jak i ni�szego rz�du. 
Rozstrzygni�cie, który z tych teoretycznych modeli ma wi�ksz� moc wyja�nia-
j�c�, staje si� mo�liwe dzi�ki interdyscyplinarnej dyskusji mi�dzy specjalistami 
zajmuj�cymi si� rozwojem ToM, zaburzeniami ToM w populacji klinicznej oraz 
badaniami z zastosowaniem neuroobrazowania mózgu. 

NEURONALNE KORELATY ToM 

Cz��	 badaczy przyjmuje, �e poznanie neuronalnych korelatów ToM przy-
czyni si� do wi�kszego zrozumienia mechanizmów poznawczych le��cych  
u podstaw ToM (Saxe, Carey, Kanwisher, 2004). W celu zidentyfikowania kore-
latów neuronalnych ToM stosuje si� techniki neuroobrazowania mózgu oraz 
techniki behawioralne polegaj�ce na badaniu pacjentów ze �ci�le okre�lon� lo-
kalizacj� lezji mózgowej. 

Do najcz��ciej stosowanych metod neuroobrazowania mózgu nale�y funk-
cjonalny rezonans magnetyczny (functional magnetic rezonanse, fMRI). Mierzy 
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on zmiany w natlenowaniu krwi (the blood oxygenetion level dependent) i tym 
samym umo�liwia �ledzenie zmian hemodynamicznych w mózgu, które s� zwi�-
zane z procesami poznawczymi (Cabeza, Kingstone, 2009). W badaniach nad 
korelatami neuronalnymi ToM wykorzystuje si� najcz��ciej ró�ne wersje testu 
fałszywych przekona� (Saxe, 2006c). Test fałszywych przekona� (najpopular-
niejsz� jego wersj� jest test Sally-Ann) oryginalnie pochodzi z bada� nad onto-
genez� ToM i wymaga od badanych zrozumienia, �e stan mentalny innych osób 
mo�e ró�ni	 si� zarówno od stanu ich wiedzy, jak i rzeczywisto�ci (Haman, 
2002; Wimmer, Perner, 1983). W klasycznym te�cie Sally-Ann dziecku prezen-
towane s� dwie kukiełki: Sally i Ann, które bawi� si� piłk�. Nast�pnie wkładaj�
piłk� do koszyczka i Sally opuszcza scen� wydarze�. Podczas jej nieobecno�ci 
Ann przekłada piłk� do pudełka. Kiedy Sally wraca po zabawk�, dziecku zadaje 
si� pytanie: „gdzie Sally b�dzie szukała piłki?” Aktywno�	 mózgu podczas testu 
fałszywych przekona� jest porównywana z odpowiedzi� hemodynamiczn� pod-
czas zadania kontrolnego. W badaniach fMRI jako zadanie kontrolne stosowany 
jest test fałszywych reprezentacji rzeczywisto�ci, np. fotografii, map (Saxe, 
Kanwisher, 2003).  

W celu przybli�enia polskiemu czytelnikowi narz�dzi badawczych stosowa-
nych w badaniach nad ToM, poni�ej zamieszczono przykładowe zadanie wyko-
rzystane podczas badania w skanerze MRI: 

Zrobiono zdj�cia jabłka wisz�cego na gał�zi drzewa. Nim zdj�cie zostało wywołane, 
silny wiatr str�cił jabłko na ziemi�. Gdzie znajduje si� jabłko na fotografii? (Saxe, 
Kanwisher, 2003).  

Badacze wykorzystuj�cy powy�sz� metodologi� przyjmuj�, �e oba zadania 
s� identyczne pod wzgl�dem wykorzystania zasobów pami�ciowych, funkcji wy-
konawczych oraz zło�ono�ci lingwistycznej. Ró�ni� si� jedynie procesem doko-
nywania atrybucji stanów mentalnych w pierwszym zadaniu, ale nie w drugim 
(Saxe, Kanwisher, 2003). Badania z wykorzystaniem metod neuroobrazowania 
mózgu wykazały, �e podczas dokonywania atrybucji stanów mentalnych s� ak-
tywne nast�puj�ce obszary mózgu: prawy i lewy styk skroniowo-ciemieniowy 
(right, left temporal-parietal junction), �rodkowy obszar kory przedczołowej 
(medial prefrontal cortex), tylna cz��	 zakr�tu obr�czy (posterior cingulate) oraz 
przedklinek (preconeus) (Saxe, 2009, 2006c). Te obszary mózgu s� tak�e 
nazywane zbiorczo ,,sieci� ToM”.  

Wskazanie ,,sieci ToM” jest jedynie pierwszym krokiem w wyja�nieniu, jaka 
jest rola ka�dego ze wskazanych obszarów w dokonywaniu atrybucji stanów 
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mentalnych innych osób. Najnowsze badania wskazuj�, �e kora przedczołowa 
jest zaanga�owana w przetwarzanie ogólnych informacji o charakterze społecz-
nym (np. wykazuje zwi�kszon� aktywno�	 zarówno podczas analizowania cech 
wygl�du drugiej osoby, ogólnych cech charakteru, np. nie�miały, towarzyski, jak 
i stanów mentalnych), tylna cz��	 zakr�tu obr�czy oraz przedklinek wykazuj�
zwi�kszon� aktywno�	 podczas zada� wymagaj�cych odró�niania perspektywy 
własnej od perspektywy innych osób (zarówno podczas zada� anga�uj�cych 
emocje, jak i działania) (Decety, Jackson, 2006), podczas gdy prawy styk skro-
niowo-ciemieniowy mo�e by	 obszarem selektywnie zaanga�owanym w my�le-
nie o stanach mentalnych innych osób (Saxe, 2009, 2006c; Saxe i in., 2003).  

Mimo �e fMRI pozwala na �ledzenie pracy mózgu osób zdrowych i pomaga 
w udzielaniu odpowiedzi na pytania o przebieg okre�lonych procesów poznaw-
czych, nie jest technik� pozbawion� wad. Po pierwsze, skaner MRI stanowi 
sztuczne i nieprzyjazne warunki do badania mechanizmów mózgowych le��cych 
u podstaw zachowa� społecznych. Po drugie, du�ym wyzwaniem w badaniu 
mechanizmów le��cych u podstaw ToM jest fakt, �e stany mentalne (przekona-
nia, uczucia, intuicje) s� bytami nieobserwowalnymi, co utrudnia eksperymen-
talne generowanie ich oraz pomiar. Co wi�cej, indukowanie stanu, w którym 
badany w skanerze MRI uruchamia procesy zwi�zane z ToM, powinno w sytu-
acji optymalnej w jak najmniejszy sposób aktywowa	 obszary mózgu zaanga�o-
wane w inne procesy poznawcze (np. zwi�zane z przetwarzaniem informacji 
j�zykowych, pami�ci� itp.) (Saxe, 2006). Brak spełnienia tego zało�enia utrudnia 
analizowanie bada� fMRI.  

Dodatkowo, technika funkcjonalnego rezonansu magnetycznego pozwala je-
dynie na wnioskowanie o istnieniu korelacji, nie mówi�c nic o zwi�zku przyczy-
nowo-skutkowym (Hautell i in., 2004). Wnioskowanie o istnieniu zwi�zku kau-
zalnego jest mo�liwe m.in. na podstawie bada� z wykorzystaniem przezcza-
szkowej stymulacji magnetycznej (transcranial magnetic stimulation, TMS).  

TMS jest nieinwazyjn� metod� pozwalaj�c� na chwilowe zakłócenie prze-
biegu aktywno�ci neuronalnej w wybranym miejscu kory mózgowej. Jeden z nie-
licznych eksperymentów z wykorzystaniem TMS w badaniu ToM u zdrowych 
dorosłych osób wykazał, �e w wyniku zakłócenia aktywno�ci neuronalnej pra-
wego styku skroniowo-ciemieniowego badani byli mniej skłonni do brania pod 
uwag� stanów mentalnych drugiej osoby (intencji oraz stanu wiedzy) podczas 
oceny moralnej ich czynów (np. X dosypał trucizny do napoju Y przez przypa-
dek lub celowo) (Young i in., 2010) w porównaniu z grup� kontroln�, która nie 
została poddana działaniu TMS.  
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W ostatnich latach zainteresowanie badaczy zacz�ło skupia	 si� równie� na 
deficytach ToM u osób z uszkodzonym mózgiem. Celem bada� pacjentów  
z uszkodzeniem mózgu jest wskazanie, jakie lokalizacje lezji skutkuj� zaburze-
niem w zakresie ToM. Badania te obarczone s� trudno�ciami metodologicznymi 
wynikaj�cymi z faktu, �e uszkodzenia mózgu cz�sto obejmuj� wiele struktur 
zarówno korowych, jak i podkorowych i w konsekwencji prowadz� do licznych 
zaburze� w funkcjonowaniu poznawczym. Zatem wnioskowanie o relacji kau-
zalnej mi�dzy dan� lokalizacj� lezji a zaburzeniem w zakresie ToM jest cz�sto 
trudne, poniewa� deficyty te mog� by	 wtórne wzgl�dem dysfunkcji innych 
funkcji poznawczych, niezb�dnych w procesie dokonywania atrybucji stanów 
mentalnych innych osób. Wydaje si� jednak, �e w poł�czeniu z technikami neu-
roobrazowania mózgu, badania osób z uszkodzonym mózgiem mog� wnie�	
znacz�cy wkład w poznanie mechanizmów le��cych u podstaw ToM.  

Najnowsze wyniki bada� pacjentów neurologicznych potwierdzaj�, �e ToM 
mo�e ulec zaburzeniu w wyniku lezji mózgowej (Apperly i in., 2004, 2005; 
Brune, Brune-Cohrs, 2006; Samson i in., 2004).  

Zaburzenia w zakresie ToM zostały opisane u pacjentów z lezjami m.in.: le-
wego styku skroniowo-ciemieniowego (Samson i in., 2004), kory przedczołowej 
(Adolphs, 1999), czyli obszarów zidentyfikowanych za pomoc� fMRI jako sie	
ToM. Wi�kszo�	 badaczy zajmuj�cych si� neuropsychologi� kliniczn� podkre�la 
dominacj� prawej półkuli mózgowej w realizacji ToM, co wspiera jednocze�nie 
badania z zakresu neuroobrazowania wskazuj�ce na kluczow� rol� prawego 
styku skroniowo-ciemieniowego w ToM (Saxe, Wexler, 2005). Wyniki bada�
dowodz�, �e uszkodzenie prawej półkuli mo�e skutkowa	 gł�bszym zaburzeniem  
w zakresie zdolno�ci do rozumienia stanów mentalnych innych osób ni� uszko-
dzenie lewej półkuli mózgu (Bibby, McDonald, 2005; Champagne-Lavau, 
Joanette, 2009; Surian, Siegal, 2001). Deficyty w zakresie ToM obserwowane  
u osób z uszkodzeniem prawej półkuli mózgu mog� stanowi	 jedn� z wa�niej-
szych przyczyn ich trudno�ci z rozumieniem mowy nieliteralnej, co w konsek-
wencji prowadzi do problemów w porozumiewaniu si� z innymi osobami (Su-
rian, Siegal, 2001). Niemniej jednak dotychczasowe badania pacjentów nie po-
zwoliły na wskazanie kluczowego obszaru mózgu, którego uszkodzenie skutkuje 
zaburzeniami ToM.  

Nadal nie jest te� jasne, czy deficyt w zakresie ToM u osób z uszkodzonym 
mózgiem mo�na traktowa	 jako zaburzenie izolowane, czy jest raczej skutkiem 
zaburzenia innych procesów poznawczych: hamowania reakcji, samokontroli, 
funkcji j�zykowych, percepcji twarzy, percepcji emocji, wspólnej uwagi, prze-



MECHANIZMY POZNAWCZE TEORII UMYSŁU 15

szukiwania wzrokowego (Stone, Gerrans, 2006). Dalsze interdyscyplinarne ba-
dania mog� pomóc we wskazaniu roli ka�dego z tych procesów w ToM.  

TEORIA UMYSŁU  
A INNE WY�SZE FUNKCJE POZNAWCZE 

Do najwa�niejszych pyta� stawianych na gruncie szeroko rozumianych neu-
ronauk społecznych zajmuj�cych si� ToM nale�� nast�puj�ce zagadnienia: 

1. Jaka jest relacja mi�dzy ToM a innymi funkcjami poznawczymi? 
2. Czy ToM jest funkcj� prost�, czy zło�on� z subsystemów wyspecjalizo-

wanych w przetwarzaniu informacji o charakterze społecznym? 
Cz��	 naukowców zajmuj�cych si� relacj� mi�dzy ToM a innymi procesami 

poznawczymi podkre�la kluczow� rol� procesów j�zykowych (Astington, Jen-
kins, 1999; Białecka-Pikul, 2002; Plaut, Karmiloff-Smith, 1993) oraz funkcji 
wykonawczych (Carlson i in., 2006; Henry i in., 2006) w dokonywaniu atrybucji 
stanów mentalnych innych osób; prezentacja tej relacji stanowi o� kolejnych 
dwóch podrozdziałów.  

TEORIA UMYSŁU A FUNKCJE J�ZYKOWE 

J�zyk stanowi narz�dzie do przekazywania wiedzy dotycz�cej stanów men-
talnych innych osób, z kolei skuteczna komunikacja wymaga monitorowania 
stanów mentalnych słuchacza (Doherty, 2009). W �wietle powy�szej tezy na-
suwa si� pytanie o relacj� mi�dzy ToM a procesami j�zykowymi. Poznanie na-
tury tej relacji jest mo�liwe poprzez integracj� wyników bada� prowadzonych na 
gruncie psychologii rozwojowej oraz neuropsychologii klinicznej i poznawczej.  

Badania nad ontogenez� ToM w wi�kszo�ci wskazuj� na pozytywn� korela-
cj� mi�dzy zdolno�ci� do rozwi�zania testu fałszywych przekona� a rozwojem 
zdolno�ci j�zykowych dzieci (Astington, Jenkins, 1996). Cz��	 badaczy zajmu-
j�cych si� procesami j�zykowymi oraz ToM podkre�la, �e wa�n� rol� w tworze-
niu atrybucji stanów mentalnych innych osób mo�e odgrywa	 semantyka. Pod-
stawowe wytłumaczenie zwi�zku mi�dzy semantyk� a ToM opiera si� na zało-
�eniu, �e aby prawidłowo rozwi�za	 test fałszywych przekona�, dziecko musi 
zna	 słowa odnosz�ce si� do stanów mentalnych, np. „wiedzie	”, „my�le	”, „s�-
dzi	” itp. Znajomo�	 znaczenia tych słów nakierowuje uwag� na własne i cudze 
stany mentalne oraz wpływa stymuluj�co na rozwój ToM (Astington, Jenkins, 
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1999) lub wr�cz jest konieczna do tworzenia reprezentacji stanów mentalnych 
innych osób (Moore i in., 1989). Co wi�cej, zauwa�ono, �e istnieje dodatnia 
korelacja mi�dzy rozumieniem słów odnosz�cych si� do stanów mentalnych  
a wykonaniem testów fałszywych przekona� (Astington, Jenkins, 1999). Badania 
dotycz�ce stylu konwersacyjnego opiekunów oraz rozwoju ToM u dzieci wyka-
zały, �e dzieci matek, które cz�sto posługuj� si� czasownikami mentalnymi pod-
czas tłumaczenia zachowa� innych osób, szybciej rozwi�zuj� Test Fałszywych 
Przekona� w porównaniu z dzie	mi matek, które preferuj� argumentacj� mecha-
nistyczn� (Peterson, 2003).  

Powszechnie uwa�a si�, �e znajomo�	 reguł gramatycznych wspiera wnio-
skowanie dotycz�ce przekona�, które nie s� zgodne z rzeczywisto�ci�, tzn. wy-
ra�anie s�dów dotycz�cych stanów mentalnych zakłada umiej�tno�	 poł�czenia 
w cało�	 zdania dotycz�cego rzeczywisto�ci oraz terminów odnosz�cych si� do 
stanów mentalnych, np. Jan my�li, �e czekolada jest w szafie, a w rzeczywisto�ci 
jest ona w lodówce (Plaut, Karmiloff-Smith, 1993). Silna wersja tej argumentacji 
zakłada, �e rozumienie przez dzieci wyra�e� dopełnieniowych (complement con-
struction) jest kauzalnie zwi�zane z rozumieniem testu fałszywych przekona�
(de Villiers, 2002), poniewa� gramatyka dostarcza narz�dzi do rozumienia zda�
typu: „Kasia my�li, �e Tomek jest smutny, ale on w rzeczywisto�ci jest wesoły”. 
W takich wyra�eniach, prawdziwo�	 twierdzenia zagnie�d�onego „Tomek jest 
smutny” jest nieistotna w wyznaczaniu warto�ci logicznej całego wyra�enia  
z powodu obecno�ci czasownika mentalnego. Tego typu zdania wymagaj� roz-
ró�nienia, jakie rzeczy s� w rzeczywisto�ci, od tego, jak si� jawi� w umy�le. Dal-
szych danych pomocnych w wyja�nieniu roli procesów j�zykowych w rozwoju 
ToM dostarczaj� badania z udziałem dzieci z diagnoz� Specyficznego Zaburze-
nia Rozwoju J�zykowego (Specific Language Impairment, SLI)1. Wyniki bada�
dotycz�cych rozwoju ToM u dzieci z SLI nie s� spójne, ale wi�kszo�	 badaczy 
sugeruje opó�nienie rozwoju ToM w tej populacji klinicznej (Farrant i in., 2006) 
i podkre�la, �e problemy w zakresie ToM s� zwi�zane z nieprawidłowym roz-
wojem j�zyka, a w szczególno�ci wiedzy gramatycznej oraz zakresu słownika 
(Farrar i in., 2009). 

Dane pochodz�ce z bada� z udziałem dzieci dostarczaj� wielu informacji  
o relacji mi�dzy ToM a procesami j�zykowymi, ale kierunek tej relacji nadal jest 
przedmiotem dyskusji. Cz��	 badaczy postuluje, �e to ToM jest niezb�dnym 
prekursorem dla rozwoju kompetencji komunikacyjnej (Haman, 1992). Nato-

1 SLI charakteryzuje si� opó�nionym rozwojem w zakresie morfologii, fonologii, składni przy 
braku zaburze� słuchu oraz normalnym poziomie inteligencji. 



MECHANIZMY POZNAWCZE TEORII UMYSŁU 17

miast inni uwa�aj�, �e kierunek tej relacji jest odwrotny i to j�zyk dostarcza na-
rz�dzi do rozwoju ToM (Białecka-Pikul, 2002).  

Kolejna trudno�	 w interpretowaniu bada� dotycz�cych relacji mi�dzy ToM 
a procesami j�zykowymi jest zwi�zana z dojrzewaniem procesów poznawczych 
(Temple, 1997). W przypadku bada� z udziałem dzieci analizowane funkcje 
poznawcze podlegaj� zmianom rozwojowym, wi�c formułowanie ostatecznych 
wniosków o roli j�zyka w tworzeniu atrybucji stanów mentalnych innych osób 
jest dyskusyjne. Jest mo�liwe, �e: 1) j�zyk jest nierozerwalnie zwi�zany w two-
rzeniem reprezentacji stanów mentalnych zarówno u dzieci, jak i u dorosłych; 2) 
j�zyk jest kluczowy tylko podczas nabywania zdolno�ci do tworzenia atrybucji 
stanów mentalnych innych osób, a u osób dorosłych oba procesy funkcjonuj�
niezale�nie.  

Wyniki bada� na pacjentach dorosłych, którzy na skutek urazu mózgu cier-
pi� na afazj�, przybli�yły badaczy do wyja�nienia relacji mi�dzy ToM a j�zy-
kiem (Apperly i in., 2006). Pierwsze doniesienia o relacji j�zyka i ToM u pa-
cjentów dorosłych z uszkodzonym mózgiem pochodz� z bada� Varleya i Siegala 
(2000). Opisali oni przypadek pacjenta SA, który mimo gł�bokich deficytów 
j�zykowych obejmuj�cych zaburzenia w zakresie gramatyki, nazywania, fluencji 
słownej, nie miał problemów z testami fałszywych przekona� w wersji „zwodni-
cze pudełko” (Deceptive Conteiner/Contents False-Belief Task)2. Powy�szy wy-
nik, według badaczy, sugeruje, �e zdolno�ci gramatyczne nie s� niezb�dne do 
prawidłowego funkcjonowania ToM u osób dorosłych (Siegal, 2000 – za: 
Apperly i in., 2006).  

Kolejne dowody na niezale�ne funkcjonowanie obu systemów u osób doro-
słych pochodz� z bada� zespołu Apperly’ego (2006), który opisał przypadek 
pacjenta PH. Pacjent ten w wyniku udaru lewej półkuli mózgu (lezja obj�ła 
bruzd� skroniow� górn� oraz �rodkow� bruzd� czołow�) cierpiał na gł�bokie 
zaburzenia j�zykowe, objawiaj�ce si� anomi�, dysleksj�, dysgrafi�, problemami  
z gramatyk�, zaburzeniami w zakresie rozumienia czasowników oraz przymiot-
ników. Do diagnozy fluencji słownej oraz rozumienia zastosowano standardowy 
test do diagnozy afazji. Do diagnozy zdolno�ci gramatycznych wykorzystano 
próby eksperymentalne zawieraj�ce krótkie filmy wideo, obrazuj�ce zdania 

2 W tym te�cie badanemu przedstawia si� zamkni�ty pojemnik/pudełko, którego wygl�d suge-
ruje zawarto�	, np. pudełko cukierków, opakowanie pizzy itp. Po otwarciu pudełka okazuje si�, �e 
w �rodku znajduje si� inny przedmiot, np. kredki. Po ponownym zamkni�ciu pudełka badanemu 
zadaje si� pytanie, co według osoby, która nie miała okazji zajrze	 do �rodka, znajduje si� w pu-
dełku. Prawidłowe rozwi�zanie testu wymaga zrozumienia, �e druga osoba mo�e mie	 przekonania 
niezgodne ze stanem rzeczywisto�ci, co jest interpretowane przez badaczy jako dowód na posiada-
nie teorii umysłu (Perner i in., 1987).  
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zło�one o nast�puj�cej formie: ,,Jan my�li, �e...; Kobieta popchn�ła m��czyzn�,
który otworzył okno...; Piotr je�dzi na koniu, który...”. Zadanie pacjenta polegało 
na dopasowaniu zda� do desygnuj�cych je filmów. Wyniki bada� ujawniły u nie-
go gł�bokie zaburzenia w zakresie gramatyki. Ponadto badacze postanowili 
sprawdzi	, jak PF radzi sobie ze zdaniami zło�onymi, zawieraj�cymi czasowniki 
odnosz�ce si� do stanów mentalnych. W tym celu opracowano zestaw zda� o na-
st�puj�cej strukturze: ,,Jan my�li, �e w pudełku znajduje si� ksi��ka, lecz w rze-
czywisto�ci znajduje si� w nim jabłko. Co według Jana znajduje si� w pudełku?” 
W badaniu sprawdzono równie� zakres rozumienia przez pacjenta PH słów 
odnosz�cych si� do stanów mentalnych, np. ró�nicy mi�dzy wypowiedziami: 
,,wiem, co znajduje si� w pudełku; zgaduj�, co znajduje si� w pudełku; nie jes-
tem pewien, co znajduje si� w pudełku”. PH nie miał problemu z przyporz�d-
kowaniem wypowiedzi wyra�anych przez bohatera prezentowanych historyjek 
do sytuacji, w których si� znajdował. W celu zbadania relacji miedzy gramatyk�
a ToM wykorzystano werbaln� oraz niewerbaln� wersj� testu fałszywych 
przekona� pierwszego (odnosz�cych si� do przekona� osoby X) i drugiego rz�du 
(odnosz�cych si� do wiedzy X o stanach mentalnych Y). Wyniki badania wy-
kazały, �e pacjent PH nie miał problemów z dokonywaniem atrybucji stanów 
mentalnych pierwszego i drugiego rz�du.  

Badania Apperly’ego i współpracowników (2006) sugeruj�, �e u dorosłych 
osób zdolno�	 do dokonywania atrybucji stanów mentalnych innych osób nie jest 
zale�na od dost�pu do systemu gramatycznego. Powy�sze wyniki s� tak�e wspie-
rane przez badania z zastosowaniem techniki fMRI, które pokazały, �e podczas 
rozwi�zywania werbalnej oraz niewerbalnej wersji testu fałszywych przekona�
s� aktywowane obszary mózgu zdefiniowane przez badaczy jako ,,sie	 ToM”. 
�aden ze wskazanych obszarów mózgu nie jest zaanga�owany w procesy j�zy-
kowe (Saxe, 2009).  

Ostatnio badacze zajmuj�cy si� uszkodzeniami prawej półkuli mózgu i towa-
rzysz�cymi jej zaburzeniami j�zykowymi zacz�li wi�za	 deficyty w zakresie 
kompetencji pragmatycznej3 z deficytami ToM (Champagne-Levau, Joanette, 
2009). Uszkodzenie prawej półkuli skutkuje cz�sto problemami ze zrozumieniem 
mowy nieliteralnej (metafor, sarkazmu), której wła�ciwe odniesienie zale�y nie 
tylko od kontekstu, lecz tak�e od zrozumienia intencji nadawcy komunikatu. 
Wyniki bada� sugeruj�, �e za problemy pragmatyczne w du�ym stopniu odpo-

3 Kompetencja pragmatyczna to „umiej�tno�	 porozumiewania si� za pomoc� j�zyka” (Hymes, 
1972 – za: Kurcz, Okuniewska, 2011, s. 35) w oparciu o „wiedz� dotycz�c� społecznie adekwat-
nych zasad u�ycia form j�zykowych” (Herzyk, 2005, s. 215).  
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wiedzialne s� zaburzenia w zakresie ToM, czyli wła�nie upo�ledzonej zdolno�ci 
do rozumienia intencji drugiej osoby (Champagne-Levau, Joanette, 2009). 

Istnienie relacji mi�dzy ToM i kompetencj� pragmatyczn� wspieraj� równie�
wyniki bada� z udziałem osób chorych na schizofreni� (Gavilan i in., 2011). 
Pacjenci maj� problemy zarówno z zadaniami diagnostycznymi dla ToM (histo-
ryjkami o charakterze konwersacyjnym i zadaniami niewerbalnymi), jak i rozu-
mieniem j�zyka figuratywnego. W badaniu kontrolowano poziom inteligencji, 
wi�c te trudno�ci nie mog� by	 wytłumaczone istnieniem deficytów intelektual-
nych. Powy�sze badania nie pozwalaj� jednak na ustalenie kierunku zale�no�ci 
ani na wskazanie mechanizmów poznawczych le��cych o podstaw obu procesów 
(Mazza i in., 2003). 

Jest tak�e mo�liwe, �e zdolno�	 do dokonywania atrybucji stanów mental-
nych innych osób anga�uje te� inne procesy poznawcze. Wi�kszo�	 badaczy 
podkre�la rol� funkcji wykonawczych w realizacji tego procesu (Perner, Lang, 
1999; Putko, 2008). 

TEORIA UMYSŁU A FUNKCJE WYKONAWCZE 

Poj�cie funkcji wykonawczych (executive functions, EF) pojawia si� cz�sto 
w praktyce klinicznej oraz psychologii poznawczej, jednak jego zakres jest bar-
dzo szeroki (Herzyk, 2005; Jodzio, 2008), wi�c zdecydowano si� na krótkie 
wprowadzenie terminologiczne. We współczesnej neuronauce termin „funkcje 
wykonawcze” jest odnoszony do takich funkcji poznawczych, jak: planowanie 
(zwi�zane z selektywno�ci� uwagi, pami�ci� prospektywn�, pami�ci� operacyj-
n�, zdolno�ciami poznawczymi), inicjowanie działa�, kontrola (zwi�zana z wy-
gaszaniem reakcji, odraczaniem reakcji, monitorowaniem działania), nastawienie 
umysłowe (zwi�zane z elastyczno�ci� poznawcz�). W kontek�cie bada� relacji 
ToM i EF kluczowe jest sprecyzowanie, które komponenty EF po�rednicz�
w realizowaniu procesów zwi�zanych z dokonywaniem atrybucji stanów men-
talnych innych osób.  

Pierwsze badania wskazuj�ce na istnienie zwi�zku mi�dzy ToM a funkcjami 
wykonawczymi były prowadzone na gruncie psychologii rozwojowej. Badania 
nad rozwojem teorii umysłu u dzieci sugeruj�, �e pora�ka w te�cie fałszywych 
przekona� mo�e wynika	 nie tylko z faktu, �e architektura funkcjonalna systemu 
poznawczego dziecka nie pozwala na stworzenie reprezentacji my�li drugiej 
osoby per se, lecz z du�ego zaanga�owania w zadania funkcji wykonawczych, 
które u dzieci nie s� w pełni rozwini�te (Perner, Lang, 1999). Klasyczny test 
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fałszywych przekona� wymaga stworzenia reprezentacji rzeczywisto�ci oraz 
stanu mentalnego drugiej osoby. Nast�pnie nale�y powstrzyma	 si� od udziele-
nia odpowiedzi na podstawie stanu rzeczywisto�ci na rzecz opisu ,,zawarto�ci” 
my�li drugiej osoby. Badania z psychologii rozwojowej pokazały, �e wyniki  
w te�cie fałszywych przekona� koreluj� u dzieci z umiej�tno�ci� do hamowania 
swoich reakcji (Carlson i in., 2006).  

Analizy korelacyjne nie pozwalaj� na wskazanie kierunku relacji mi�dzy 
ToM a EF. Badania z udziałem dzieci dostarczaj� danych wspieraj�cych dwie 
konkurencyjne hipotezy dotycz�ce relacji ToM i EF. Zdaniem Rotha i Lesliego 
(1998) ju� trzyletnie dzieci maj� wystarczaj�ce zasoby poznawcze do tworzenia 
metareprezentacji (w tym równie� reprezentacji stanów mentalnych innych 
osób), ale brak odpowiednich zdolno�ci poznawczych zwi�zanych z EF (nazwa-
nym przez Lesliego procesorem selekcji) uniemo�liwia im rozwi�zywanie testu 
fałszywych przekona�. Hipoteza, zgodnie z któr� funkcje wykonawcze s� nie-
zb�dnym prekursorem rozwoju ToM, jest tak�e wspierana przez badania Zati-
chik (1990), która wykazała, �e dzieci trzyletnie lepiej radz� sobie z testem fał-
szywych przekona�, gdy forma testu nie wymaga du�ego zaanga�owania funkcji 
wykonawczych (np. badacze posługuj� si� kolorowymi strzałkami w celu zobra-
zowania, gdzie aktualnie znajduje si� przedmiot) (Zatichik, 1990). Co wi�cej, 
dzieci, które nie radz� sobie z testem fałszywych przekona�, nie radz� sobie 
równie� z zadaniami kontrolnymi (np. testem fałszywych fotografii), które w po-
dobny sposób anga�uj� kontrol� wykonawcz�, ale nie wymagaj� dokonywania 
atrybucji stanów mentalnych innych osób (Zatichik, 1990). 

Niektórzy badacze uwa�aj�, �e kierunek tej relacji jest odwrotny i ToM jest 
warunkiem rozwoju kontroli wykonawczej (Perner i in., 1987). Argumentuj�, �e 
dost�p do własnych i cudzych stanów mentalnych wpływa na lepsze rozumienie 
zwi�zku przekonanie/emocja-czynno�	, co bezpo�rednio wpływa na lepsz� sa-
mokontrol�.

Badania z udziałem osób z uszkodzonym mózgiem oraz z wykorzystaniem 
technik neuroobrazowania mózgu wskazuj�, �e u osób dorosłych zale�no�ci 
mi�dzy omawianymi procesami poznawczymi mog� mie	 odmienny charakter 
ni� w przypadku dzieci. Jest to zwi�zane ze zmienno�ci� organizacji funkcji po-
znawczych w wyniku rozwoju mózgu (Łuria, 1976 – za: Herzyk, 2005).  

Niektóre badania z zakresu neuropsychologii klinicznej wskazuj� na istnie-
nie podwójnej dysocjacji4 mi�dzy ToM a funkcjami wykonawczymi. Samson  

4 Zasada podwójnej dysocjacji funkcji jest spełniona, gdy u pacjenta X obserwuje si� zaburze-
nie funkcji A, lecz brak dysfunkcji B, a u pacjenta Y obserwuje si� odwrotn� zale�no�	. Powy�sza 
zasada jest obarczona dodatkowym warunkiem: zadania u�yte do pomiaru danej funkcji poznawczej 
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i współautorzy (2004) opisali dwóch pacjentów, z których jeden, z lezj� zlokali-
zowan� w korze czołowej, wykazywał gł�bokie zaburzenia funkcji wykonaw-
czych, ale nie miał problemów z rozumieniem stanów mentalnych innych osób,  
a drugi, z lezj� zlokalizowan� w lewym styku skroniowo-ciemieniowym, miał 
problemy z rozwi�zywaniem testów fałszywych przekona�, ale nie z testami dia-
gnostycznymi dla funkcji wykonawczych.  

Do podobnych wniosków doszli Bach i współautorzy (2000), którzy opisali 
przypadek pacjenta z obustronnym uszkodzeniem płatów czołowych. Badacze 
zało�yli, �e lezja spowodowała deficyt zarówno w zakresie ToM, jak i funkcji 
wykonawczych. Pacjent miał problemy ze zrozumieniem subtelnych wskazówek 
o charakterze społecznym, skracał dystans w kontakcie z innymi osobami, prze-
jawiał gł�bokie zaburzenia pami�ci �wie�ej, zdradzał oznaki uroje� o charakterze 
manii prze�ladowczej. Diagnoza neuropsychologiczna wykazała, �e wyst�piły  
u niego tak�e problemy z wnioskowaniem abstrakcyjnym, pami�ci� wzrokow�,
gi�tko�ci� umysłow�, hamowaniem reakcji, kontrolowaniem reakcji, planowa-
niem, nie miał jednak problemów z zadaniami diagnostycznymi dla ToM. Auto-
rzy uwa�aj�, �e badania wskazuj� na niezale�ne funkcjonowanie obu procesów.  

Ciekawe podej�cie w badaniu relacji mi�dzy ToM a funkcjami wykonaw-
czymi zaprezentowali Apperly i współpracownicy (2005), którzy opracowali 
zadania umo�liwiaj�ce niezale�n� analiz� funkcji poznawczych niezb�dnych do 
rozwi�zania testu fałszywych przekona�. W badaniu wzi�ł udział pacjent WBA  
z lezj� zlokalizowan� na styku czołowo-skroniowym prawej półkuli mózgu. Pa-
cjentowi zaprezentowano cztery zadania: 

1. Standardowy test fałszywych przekona�; 
2. Standardowy test fałszywych fotografii; 
3. Test fałszywych przekona�, w którym nieznana jest pierwotna lokalizacja 

obiektu i badany poznaje j� na podstawie zachowania bohaterów historyjek (Ba-
dany nie wie, w którym z dwóch pudełek znajduje si� obiekt. Pomocnik ekspe-
rymentatora zagl�da do pudełka, nast�pnie wychodzi z pokoju. W tym czasie 
pudełka zostaj� zamienione miejscami. Pomocnik eksperymentatora wraca do 
pokoju i wskazuje na pudełko, w którym – zgodnie z jego wiedz� – znajduje si�
przedmiot. Badany musi posłu�y	 si� wiedz�, �e pomocnik eksperymentatora ma 
fałszywe przekonanie dotycz�ce zawarto�ci pudełek, aby prawidłowo wskaza	
lokalizacj� obiektu); 

wymagaj� udziału jednego mechanizmu mózgowego. Wskazanie takiego profilu zaburze� uprawnia 
badacza do sformułowania wniosku o niezale�nym funkcjonowaniu obu procesów mózgowych 
(Tauber; 1962 – za: Herzyk, 2005).  
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4. Test fałszywych fotografii, w których nieznana jest pierwotna lokalizacja 
obiektu. 

Badacze zało�yli, �e o zaburzeniu funkcji wykonawczych �wiadcz� gorsze 
wyniki w testach niestandardowych (fałszywych przekona� oraz fałszywych 
fotografii), poniewa� w wi�kszym stopniu anga�uj� zdolno�	 do hamowania 
reakcji oraz elastyczno�	 poznawcz�. Słabsze wyniki w testach fałszywych prze-
kona� (standardowych i niestandardowych) w porównaniu z testami fałszywych 
fotografii odzwierciedlaj� problemy w zakresie ToM. Pacjent miał najwi�ksze 
problemy z zadaniami, w których nieznana była pierwotna lokalizacja obiektu,  
a standardowe testy fałszywych przekona� oraz fotografii wykonał powy�ej 
prawdopodobie�stwa przypadku. WBA miał tak�e problemy z innymi zadania-
mi, wymagaj�cymi hamowania pragnie� lub emocji w celu przyj�cia perspek-
tywy drugiej osoby. Badanie wykazało, �e trudno�ci WBA z testem fałszywych 
przekona� wynikaj� głównie z zaburzenia funkcji wykonawczych, a nie z defi-
cytu w zakresie ToM per se (Apperly i in., 2005). Powy�sze badanie obrazuje 
cz�ste problemy z diagnoz� ToM u pacjentów z uszkodzeniem mózgu, które nie 
pozwalaj� na klarowne oddzielenie badanych funkcji poznawczych i jednocze�-
nie pokazuj�, w jaki sposób mo�na manipulowa	 zadaniami eksperymentalnymi, 
aby badanie umo�liwiało jasne kontrolowanie funkcji wykonawczych oraz ToM. 

Nowe �wiatło na charakter tych relacji rzucaj� badania z zastosowaniem 
techniki fMRI. Interesuj�ca procedura badawcza została zaprezentowana przez 
Saxe i współpracowników (2006). W badaniu wykorzystano niewerbaln� wersj�
testu fałszywych przekona�. Badacze manipulowali instrukcj� zadania w taki 
sposób, aby wywoła	 w uczestnikach badania albo 1) procesy zwi�zane z atry-
bucj� stanów mentalnych innych osób, albo 2) tendencj� do hamowania reakcji. 
Podczas eksperymentów wymagaj�cych od badanych antycypacji stanów men-
talnych szczególnie aktywne były obszary mózgu zdefiniowane wcze�niej jako 
sie	 ToM. Podczas zada� wymagaj�cych od badanych wyboru odpowiedzi bez 
konieczno�ci antycypowania stanów mentalnych szczególnie aktywne były na-
st�puj�ce regiony mózgu: mózgowy o�rodek okoruchowy obustronnie (frontal 
eye field), bruzda �ródciemieniowa obustronnie (intraparietal sulcus), zakr�t czo-
łowy �rodkowy, wieczko czołowe obustronnie, przednia cz��	 zakr�tu obr�czy. 

Powy�sze badania wykazały, �e podczas dokonywania wnioskowa� dotycz�-
cych stanów mentalnych aktywne były obszary mózgu odpowiedzialne zarówno 
za procesy uwagowe, kontrol� wykonawcz�, inhibicj�: obszary kory przedczo-
łowej, jak i obszary selektywnie aktywowane podczas tworzenia reprezentacji 
dotycz�cych tre�ci my�li innych osób: styk skroniowo-ciemieniowy. Wyniki te 
s� spójne z najnowszym nurtem bada� zajmuj�cych si� problematyk� architek-
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tury ToM i relacj� tego procesu z innymi funkcjami poznawczymi. Funkcje wy-
konawcze pełni� wa�n� rol� w realizacji ToM u osób dorosłych, co znajduje 
swoje odzwierciedlenie zarówno w badaniach z zastosowaniem metod neuro-
obrazowania, jak w badaniach osób z uszkodzonym mózgiem. Nie s� jednak 
procesem wystarczaj�cym do dokonywania atrybucji stanów mentalnych innych 
osób (Saxe, 2006).  

DWA KOMPONENTY TEORII UMYSŁU  

Najnowsze badania nad architektur� ToM wskazuj�, �e jest mo�liwe wyod-
r�bnienie przynajmniej dwóch wzgl�dnie niezale�nych komponentów ToM: po-
znawczego, rozumianego jako zdolno�	 do dokonywania atrybucji stanów po-
znawczych (przekona�, wiedzy) drugiej osoby, oraz emocjonalnego, rozumia-
nego jako zdolno�	 do dokonywania atrybucji stanów emocjonalnych (Shamay-
Tsoory i in., 2007). Hipotezy te znajduj� potwierdzenie w badaniach nad rozwo-
jem ToM u dzieci, które wcze�niej dokonuj� atrybucji stanów emocjonalnych ni�
stanów wiedzy drugiej osoby (Saxe, 2006a; Saxe, Carey, Kanwisher, 2004), oraz 
cz��ciowo w badaniach pacjentów z uszkodzonym mózgiem (Shamay-Tsoory  
i in., 2007). Zgodnie z prezentowan� powy�ej koncepcj� zdolno�	 do dokonywa-
nia atrybucji stanu poznawczego jest prawdopodobnie realizowana przez szlak 
grzbietowy, ł�cz�cy �rodkow� kor� przedczołow�, przedni� cz��	 zakr�tu obr�-
czy, bruzd� skroniow� górn�, a zdolno�	 do dokonywania atrybucji stanów emo-
cjonalnych jest realizowana przez szlak brzuszny, ł�cz�cy okolic� ciała migda-
łowatego z kor� orbitaln� płatów czołowych (Frith, Frith, 1999). Istnienie dyso-
cjacji mi�dzy tymi procesami sugeruj� tak�e badania z udziałem pacjentów  
z lezjami mózgu podkre�laj�ce, �e uszkodzenia brzusznych i �rodkowych obsza-
rów kory przedczołowej skutkuj� zaburzeniami emocjonalnymi, natomiast 
uszkodzenia obszarów grzbietowych upo�ledzaj� bardziej procesy zwi�zane  
z uwag� oraz pami�ci� robocz� (Blair, 2005). 

Hipotez� o istnieniu dwóch niezale�nych od siebie komponentów ToM zo-
stały cz��ciowo potwierdzone w oryginalnym badaniu Shamay-Tsoory (2007). 
Wykorzystano w nim krótkie historyjki zawieraj�ce kłamstwo, ironi�, fałszywe 
przekonania oraz fałszywe atrybucje. Ka�da z historyjek wymagała od badanych 
zrozumienia albo stanu emocjonalnego (komponent emocjonalny ToM), albo 
stanu poznawczego (komponent poznawczy ToM) prezentowanych postaci. 
Autorzy zało�yli, �e prawidłowe zrozumienie opisanych w historyjkach sytuacji 
społecznych zakłada dwa rodzaje wnioskowa�: poznawcze (odnosz�ce si� do 
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przekona�) lub emocjonalne (odnosz�ce si� do pragnie�, stanów emocjonal-
nych). W badaniu wzi�ło udział 44 pacjentów z precyzyjnie opisan� lokalizacj�
lezji mózgu oraz 18 zdrowych osób z grupy kontrolnej. Pacjenci z lezjami przed-
czołowymi zostali podzieleni na grupy ze wzgl�du na: uszkodzenie grzbietowych 
obszarów kory czołowej, uszkodzenie brzusznych obszarów kory czołowej oraz 
uszkodzenia mieszane. Dodatkowo podczas bada� wykonano diagnoz� funkcjo-
nowania poznawczego, obejmuj�c� Test Matryc Ravena, Test Sortowania Kart  
z Wisconsin oraz ocen� empatii. Badania wykazały, �e pacjenci z lezjami 
brzusznych cz��ci kory czołowej gorzej radz� sobie z wnioskowaniem dotycz�-
cym stanów emocjonalnych ni� z wnioskowaniem odnosz�cym si� do poznaw-
czego komponentu ToM. Wykonanie zada� tym bardziej odbiegało od normy, 
im wi�kszy ładunek emocjonalny zawierały prezentowane historyjki.  

Hipoteza dotycz�ca istnienia niezale�nych szlaków neuronalnych le��cych 
u podło�a dwóch komponentów ToM znalazła swoje potwierdzenie równie�
w badaniu z zastosowaniem TMS (Kalbe i in., 2010). Stymulacja polem magne-
tycznym o cz�stotliwo�ci 1 Hz obszarów grzbietowo-bocznych kory przedczo-
łowej prawej półkuli mózgu, przeprowadzona na zdrowych dorosłych, modyfi-
kowała wyniki w zadaniach mierz�cych poznawczy komponent ToM, ale nie 
wpływała na wyniki zada� mierz�cych afektywny komponent ToM. Zaskakuj�-
cym wynikiem cytowanego badania jest polepszenie wyników, mimo �e autorzy 
spodziewali si� przeciwnego efektu. Jest mo�liwe, �e zastosowany protokół  
TMS działał pobudzaj�co na neurony, a nie – jak pierwotnie zakładali autorzy –  
hamuj�co.  

Istnienie podwójnej dysocjacji mi�dzy poznawcz� empati� (definiowan� jako 
ToM) oraz afektywn� empati� (rozumian� jako proces prowadz�cy do współod-
czuwania przez obserwatora stanu emocjonalnego, jaki odczuwa obserwowany) 
sugeruj� równie� badania na chorych na autyzm oraz psychopati� (Blair, 2005). 
Pacjenci chorzy na autyzm maj� problemy z ToM, ale nie maj� problemów  
z ,,emocjonalnym zara�eniem si�”, podczas gdy chorzy na psychopati� prze-
jawiaj� problemy z afektywn� empati�, lecz nie poznawcz� (Blair, 2005).

Te wyniki czekaj� na potwierdzenie w postaci bada� fMRI, które umo�liwi�
precyzyjne oddzielenie komponentu poznawczego od emocjonalnego oraz wska-
zanie obszarów selektywnie zaanga�owanych w realizacj� obu procesów. 
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* 

Celem artykułu było przybli�enie polskiemu czytelnikowi najnowszych ba-
da� dotycz�cych mechanizmów le��cych u podstaw teorii umysłu. Badania  
z psychologii rozwojowej umo�liwiły przynajmniej cz��ciowe poznanie ontoge-
nezy ToM i obecnie wiadomo, �e dzieci około czwartego roku �ycia zaczynaj�
rozumie	, �e druga osoba mo�e mie	 fałszywe przekonania. Badania na popula-
cji klinicznej wykazały, �e zdolno�	 do dokonywania atrybucji stanów mental-
nych innych osób mo�e zosta	 selektywnie zaburzona w wyniku uszkodzenia 
mózgu (u osób dorosłych) lub nigdy si� prawidłowo nie rozwin�	 w wyniku 
choroby neurorozwojowej (np. autyzmu).  

Dzi�ki wykorzystaniu najnowszych metod neuroobrazowania mózgu udało 
si� zidentyfikowa	 korelaty mózgowe teorii umysłu u osób dorosłych (styku 
skroniowo-ciemieniowego prawej i lewej półkuli mózgu, przedklinka, kory 
przedczołowej), ale wnioski z bada� nie s� jednoznaczne i wymagaj� dalszych 
interdyscyplinarnych prac.  

Nadal trwaj� intensywne prace nad opisaniem architektury funkcjonalnej 
teorii umysłu oraz wyró�nieniem komponentów ToM. Badania sugeruj�, �e po-
mimo relacji mi�dzy ToM a funkcjami wykonawczymi oraz j�zykiem, zdolno�	
do dokonywania atrybucji stanów mentalnych nie mo�e zosta	 sprowadzona do 
procesów ni�szego rz�du lub nawet innych wy�szych funkcji poznawczych. Za-
prezentowany powy�ej stan bada� wskazuje, �e ToM nie jest procesem homoge-
nicznym, lecz scala przynajmniej dwa rodzaje wnioskowa�: poznawcze oraz 
emocjonalne, co wydaje si� ciekawym kierunkiem dalszych poszukiwa�.  

Opisuj�c mechanizmy mózgowe ToM, nale�y pami�ta	 równie� o trudno-
�ciach metodologicznych towarzysz�cych badaniom. Po pierwsze, mimo �e test 
fałszywych przekona� słu�y do diagnozy ToM, rozwi�zanie go anga�uje te�
funkcje j�zykowe, pami�	 operacyjn�, kontrol� wykonawcz� (Carlson, Moses, 
2001). Zatem trudno�ci w te�cie fałszywych przekona� mog� odzwierciedla	
faktyczne problemy z ToM lub wynika	 z zaburzenia innych funkcji poznaw-
czych. Po drugie, w przypadku bada� z zastosowaniem techniki fMRI wi�kszo�	
badaczy tworzy własne narz�dzia badawcze, co utrudnia porównywanie wyni-
ków pochodz�cych z ró�nych o�rodków badawczych.  

Przedstawiony przegl�d bada� nie wyczerpuje oczywi�cie aspektów teorii 
umysłu, prezentuje jednak jej ogólny obraz oraz umo�liwia orientacj� w najnow-
szych trendach oraz kierunkach dalszych poszukiwa�.  

W literaturze przedmiotu brakuje bada�, których celem byłaby analiza pro-
filu zaburze� ToM u osób dorosłych z uszkodzonym mózgiem. Wi�kszo�	 analiz 
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koncentruje si� na wskazaniu relacji mi�dzy ToM a zaburzeniem wybranej funk-
cji poznawczej (przewa�nie EF lub procesów j�zykowych), a tak�e jest prowa-
dzona z udziałem pojedynczych pacjentów lub małych grup (15 osób), co unie-
mo�liwia przeprowadzenie zaawansowanych analiz statystycznych.  

 Takie podej�cie dostarcza cennych informacji o zwi�zku badanych proce-
sów poznawczych, nie pozwala jednak na zbudowanie modelu architektury 
funkcjonalnej ToM, w którym byłyby dokładnie opisane zale�no�ci mi�dzy ToM 
a innymi procesami poznawczymi: procesami j�zykowymi, funkcjami wyko-
nawczymi, pami�ci�, procesami uwagowymi, inteligencj�. Ponadto istniej�cy 
stan wiedzy dotycz�cej ToM nie pozwala na wskazanie procesów poznawczych 
le��cych u podstaw emocjonalnego i poznawczego komponentu teorii umysłu.  

Opisanie mechanizmów ToM ma równie� implikacje praktyczne, poniewa�
wydaje si� warunkiem koniecznym do zrozumienia natury zaburze� w funkcjo-
nowaniu społecznym w populacjach, które przejawiaj� deficyty w tym zakresie,  
i tym samym mo�e przyczyni	 si� do opracowania skutecznych narz�dzi diagno-
stycznych oraz programów słu��cych do rehabilitacji deficytów ToM.  
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COGNITIVE MECHANISMS 
OF THEORY OF MIND 

S u m m a r y

The goal of the article is to familiarize Polish reader with the current state of knowledge about 
cognitive mechanisms of theory of mind. In the article, the author presents theoretical framework 
underlying capacity to understand mental states of others as well as the most recent neuroimagin-
ing methods (functional magnetic resonance, transcranial magnetic stimulation) and studies of 
patients with brain impairments. The author discusses: brain localization of theory of mind, 
relation between theory of mind and executive functions and language, dissociation between cog-
nitive and affective theory of mind. On the basis of literature review, the author indicates methodo-
logical challenges and difficulties pertaining to research on brain mechanisms underlying theory of 
mind in norm and pathology.  

Key words: theory of mind, functional magnetic resonance, transcranial magnetic stimulation, 
executive functions, language, brain impairment. 


