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Streszczenie

Jednym z proceséw psychologicznych odpowiedzial-
nych za funkcjonowanie spoleczne jest motywacja
spoleczna (social motivation). Jest ona rozumiana jako
szereg zachowan i predyspozycji psychologicznych
sklaniajacych jednostke do poszukiwania i utrzymania
interakgji spolecznych, ktére maja warto$¢ nagradzaja-
ca. Wskazuje sie, ze mézgowym podlozem motywacji
spolecznej jest uklad nagrody, a zaburzenie jego funk-
cjonowania prowadzi m.in. do braku odczuwania przy-
jemnosci z kontaktéw spolecznych i/lub ograniczonej
potrzeby dazenia do nich.

Badania prowadzone w obszarze motywacji spolecznej
obejmuja analize roznych jej komponentéw, ktére odno-
sza si¢ m.in. do poszczegélnych etapdéw przetwarzania
nagrody. Wyréznia si¢ takie komponenty, jak podazanie
za nagroda (tzw. zblizanie — unikanie; social approach and
avoidance motivation), oczekiwanie na nagrode (tzw. pra-
gnienie nagrody; wanting) oraz reaktywno$¢ na nagrode
(tzw. lubienie, liking). Badanym komponentem jest tak-
ze zaufanie do innych os6b (tzw. zaufanie; trust).
Deficyty motywacji spolecznej wskazuje sie jako wla-
sciwos¢ wielu choréb psychicznych, w tym zaburzen
ze spektrum autyzmu (autism spectrum disorder — ASD)
i schizofrenii. Przeprowadzona w artykule analiza do-
stepnych badaf behawioralnych i neuroobrazowych
(fMRI) wykazala, ze w ASD zaburzenia motywacji spo-
tecznej wynikaja przede wszystkim z trudnosci w prze-
widywaniu warto$ci nagradzajacej, jaka moze nies¢
kontakt spoleczny. W przypadku schizofrenii kluczowe
dla wystapienia deficytéw motywacji spolecznej wydaje
si¢ ograniczone zaufanie do innych. Chociaz problema-
tyka roli motywacji spolecznej w zaburzeniach psy-
chicznych stanowi stosunkowo nowy obszar badas, to
wg badaczy tematu moze prowadzi¢ do opracowania
nowych programéw terapeutycznych dla poszczegél-
nych grup pacjentéw.

Stowa kluczowe: motywacja spofeczna, zaburzenia ze
spektrum autyzmu, schizofrenia, ukltad nagrody, funk-
cjonowanie spofeczne.

Abstract

Social motivation is one of the psychological processes
which underlie social functioning. Social motivation is
understood as a set of behavior and predispositions that
drive people to search for social interactions, and create
and maintain social bonds. The components of social
motivation are subserved by the reward system in the
brain, and it is found that disrupted functioning of the
system leads to a failure to experience pleasure from
social interactions and/or decreased need to anticipate/
initiate them.

Studies on social motivation encompass the com-
ponents which are linked with the stages of reward
processing. Reward processing is dissected into the
approach behavior in response to rewarding stimuli
(social approach and avoidance motivation), anticipat-
ing the reward (wanting) and reaction on reward (lik-
ing). The other component of social motivation which
is investigated is trust in others (trust).

Deficits of social motivation, including disrupted an-
ticipation of social reward, are found to be crucial in
autism spectrum disorder (ASD) and in schizophrenia.
The review of behavioral and neuroimaging studies
on social motivation in ASD and in schizophrenia, in-
cluding behavioral research and neuroimaging (fMRI),
showed that disrupted social motivation in ASD is
caused by decreased capacity for anticipating the re-
warding value of social stimuli which occurred during
social interaction. In schizophrenia the key factor of
deficit in social motivation is limited trust in others.
Although research on the role of social motivation in
psychiatric disorders is a relatively new area, the results
derived from studies on social motivation could bring
inspiration for new therapeutic programs for patients
with particular disorders.

Key words: social motivation, autism spectrum disot-
der, schizophrenia, reward system, social functioning.
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Motywacja spoteczna

Do zainicjowania, prowadzenia i utrzyma-
nia relacji spolecznych jednostka potrzebuje
umiejetnosci spolecznych, proceséw poznania
spolecznego, towarzyskosci oraz motywacji spo-
tecznej (Depue i Morrone-Strupinsky 2005).
Motywacje spoleczng definiuje si¢ jako ,,zestaw
psychologicznych dyspozycji i uwarunkowan
biologicznych sklaniajacych jednostke do poszu-
kiwania, nawigzywania i czerpania przyjemno$ci
z interakcji spotecznych (nagroda spoteczna)
oraz pracy na rzecz wspierania i utrzymywania
wiezi spolecznych” (Chevallier i wsp. 2012, 5. 2).
Przyjmujac, ze interakcje spoleczne s z natury
satysfakcjonujace dla kazdej jednostki, ocena
wysitku wlozonego w dazenie do interakcji
z innymi, w formowanie i utrzymywanie relacji,
pozwala na oszacowanie subiektywnego stanu
motywacji danej osoby (Geen 1991). Biorac pod
uwage powyzsze zalozenie, do badania motywa-
¢ji spotecznej opracowano szereg paradygma-
téw badawczych, w ktérych jako nagradzajace
bodzce spoteczne wykorzystuje si¢ takie, ktére
prowadzg do pozytywnych dos§wiadczen w kon-
takcie z innymi, np. u$miech, kciuk w gére czy
aprobata. Przyktadowo, w badaniach z wyko-
rzystaniem paradygmatu uczenia si¢ z nagroda
(reward learning) wykazano, ze uczestnicy czg-
$ciej powtarzali czynno$¢ wyboru okreslonego
bodzca, np. ideogramu prezentowanego na
ekranie komputera, gdy byl on wielokrotnie
wzmacniany nagrodg spofeczna, np. fotografia
u$miechnigtej twarzy, w poréwnaniu z sytu-
acja, gdy po bodzcu pojawialo si¢ np. zdjecie

banknotu stanowigce nagrode niespoteczna
(Rademacher i wsp. 2010).

Tematyka motywacji spolecznej, obecna
w badaniach psychologicznych, socjologicznych,
a takze w neuronauce, odnosi sie do badania tzw.
komponentéw motywacji (ryc. LA). Wyrdznione
komponenty nawiazuja do poszczegdlnych eta-
poéw przetwarzania nagrody, takich jak oczekiwa-
nie na nagrode, wyb6r nagrody czy reaktywno$é
na nagrode. W badaniach uwzglednia sie réwniez
komponent podazania za nagroda, ktéry odnosi
si¢ do checi uzyskania nagrody i unikania poraz-
ki, np. odrzucenia, a takze komponent zaufa-
nia do innych, rozumiany jako przekonanie, ze
dzialania innych przynosza nam pewne korzysci.

Ponizej przedstawiono krétka charakterystyke
wybranych komponentéw motywacji spotecznej
(ryc. 1).

Komponenty motywacji spotecznej

Pragnienie/antycypowanie i lubienie
nagrody

Komponent pragnienie/antycypowanie i lubienie
nagrody jest definiowany jako pragnienie (wan-
ting), ktére pojawia sie w kontakcie z bodzcem
zapowiadajacym nagrode spolteczng (Berrid-
ge 2012) i zostaje wzbudzone niezalezne od
poznawczych celéw jednostki. Przyktadowo,
ludzie zazwyczaj angazuja si¢ w zachowania
prospoleczne, np. oddajg krew, jednak nie dla-
tego, ze oczekuja jakiej$ bezposredniej korzysci,
np. finansowej, ktéra zrekompensowataby ich
wysitek, ale dlatego, ze odczuwajg satysfakcje,

A

Komponenty motywacji spotecznej

pragnienie nagrody
(wanting)

lubienie nagrody
(liking)

zblizanie — unikanie
(approach — avoidance)

zaufanie do innych
(trust)

Ocena pozadanej

Dostarczenie nagrody i ocena

nagrody (wanting) Zadanie Zapowied?
wysitkowe otrzymanej
nagrody .
Przed zadaniem (spotecznej/ Otrzymanie o
niespotecznej) nagrody cena

wysitkowym

przyjemnosci

Po wysitku

z nagrody (liking)

Ryc. 1. A) Komponenty motywacji spotecznej. Zrédto: opracowanie wtasne. B) Charakterystyka komponentéw: pragnienie/
antycypowanie i lubienie nagrocly. Zrédto: opracowanie wtasne na podstawie Korb i wsp. 2020

Neuropsychiatria i Neuropsychologia 2022

175



Monika Pudto, Iwona Makowska, Krystyna Rymarczyk

ktéra sama w sobie ma warto$¢ nagradzajacy
(Waneken i Tomasello 2008).

Jeden z paradygmatéw badawczych, stoso-
wany do pomiaru komponentu pragnienia i po-
wigzanego z nim komponentu lubienia nagrody
(lzking), polega na zastosowaniu bodzcow, ktére
wywoluja natychmiastows reakcje hedonistyczng
(Korb i wsp. 2020). Jak wspomniano, jako na-
gradzajace bodzce spoleczne najczedciej stosuje
si¢ zdjecia uSmiechnigtych twarzy, a jako nagra-
dzajace bodzZce niespoteczne — zdjecia banknotéw
(Korb i wsp. 2020; Matyjek i wsp. 2020). Na
poczatku eksperymentu osoba badana ocenia
(np. na skali Likerta), w jakim stopniu prezen-
towane zdjecia (u$miechnieta twarz lub bank-
not) sg atrakcyjne jako potencjalna nagroda za
wykonanie zadania. Kolejno badany wykonuje
zadanie, np. wysitkowe, ktérym moze by¢ $ciska-
nie dynamometru, oraz otrzymuje nagrode. Na
koniec uczestnik badania ocenia, w jakim stopniu
podoba mu si¢ uzyskana nagroda. Wedlug bada-
czy ocena bodzca przed zadaniem wysitkowym
operacjonalizuje komponent pragnienia nagrody,
natomiast ocena bodzca po wysitku odnosi si¢ do
komponentu lubienia nagrody (ryc. 1B).

Zblizanie — unikanie

Komponent zblizanie — unikanie nawigzuje
do teorii osobowosci Jeffreya Graya (1975),
wg ktérej motywowanie zachowania jest za-
wiadywane przez odrgbne systemy, tj. dazenia
(approach) i unikania (avoidance). System dazenia
(approach system) — aktywizowany przez bodzce
o charakterze nagréd — reguluje zachowanie
dotyczace nagréd i pozytywnych mozliwosci,
wiaze si¢ takze z og6lnym wzrostem wrazliwosci
na bodZce pozytywne. Z kolei system #nikania/
hamowania (inhibition system) — aktywizowany
przez bodzce o charakterze kar — reguluje zacho-
wanie zwigzane z zagrozeniem i karg, wiaze sie
ze wzrostem czujnosci i wrazliwo$ci na bodzce
negatywne (za: Wojciszke 2011). W badaniach
motywacji spolecznej przyjmuje sie, ze system
dazenia odnosi si¢ do potrzeby przynaleznosci
spolecznej. Jego aktywnos¢ przejawia sie¢ w dg-
zeniu do nawiazywania i podtrzymywania relacji
spotecznych. Z kolei system unikania wigze
sie z obawa przed odrzuceniem, dezaprobata,
co skutkuje wycofaniem si¢ jednostki z zycia
spotecznego (Nikitin i Freund 2008).

Paradygmaty badawcze na ogél obejmuja
prezentacj¢ bodZcow na ekranie monitora, pod-
czas gdy uczestnikdéw zacheca sie do naci$niecia
przycisku na klawiaturze komputera w celu
wydluzenia lub skrécenia czasu prezentacji ob-

razéw (approach-avoidance task — AAT) (Aharon
iwsp. 2001). Przyktadowo, bodZcami moga by¢
zdjecia twarzy wyrazajacych emocje pozytywne
lub negatywne (Yao i wsp. 2018). W innym
paradygmacie pomiaréw dokonuje si¢ poprzez
analiz¢ ruchu joysticka, gdzie ,zblizanie si¢”
do bodzca bedzie sie wigza¢ z powigkszaniem
sie prezentowane]j twarzy (wrazenie, ze twarz
jest blisko), a ,,oddalanie si¢” ze zmniejszaniem
twarzy (Kim i wsp. 2015). Dodatkowo w celu
okreslenia czasu patrzenia na dany bodziec ana-
lizie sa poddawane ruchy gatek ocznych osoby
badanej podczas percepcji ekspresji emocjo-
nalnych (Grossheinrich i wsp. 2022). Zgodnie
z zalozeniami teoretycznymi dazenie do kontaktu
z ekspresja pozytywna oraz unikanie ekspresji
negatywnej jest naturalnym i adaptacyjnym
zachowaniem spolecznym (Roelofs i wsp. 2005).

Zaufanie do innych

Do badania komponentu zaufanie do innych,
rozumianego jako element niezbedny do na-
wigzywania i utrzymywania relacji spolecznych,
najczesciej jest stosowany paradygmat badawczy
tzw. gra w zaufanie (trust game), zaczerpnigty
z ekonomii eksperymentalnej (Markowska-Przy-
byta 2014). W grze zazwyczaj biora udzial dwie
anonimowe osoby. Jednemu z graczy (gracz A)
jest przydzielana okre$lona kwota pienigzna
(kwota X) i to on decyduje, jaka kwote (kwota Y)
przydzieli partnerowi w grze (gracz B). Zanim
kwota Y zostanie przekazana graczowi B, jest
ona mnozona przez czynnik wiekszy niz 1 (zwy-
kle od 2 do 4), 0 czym gracze wiedza. Nastepnie
gracz B decyduje, czy przekaza z powrotem gra-
czowi A jaka$ cze$¢ otrzymanej kwoty. Decyzja ta
wigze si¢ z ryzykiem straty posiadanych §rodkéw,
ale tez z szansa na ostateczne zdobycie wigkszej
kwoty. Przyjmuje si¢, ze kwota przekazana przez
gracza (A) jest wskaznikiem jego zaufania do
innych (#rust), a kwota mu zwrécona Swiadczy
o jego wiarygodnosci (trustworthiness) (Berg i wsp.
1995). W badaniach ekonomicznych wykazano,
ze zachowanie gracza A pozytywnie koreluje
z zachowaniem gracza B, co zinterpretowano
jako dowdd na to, ze reguta wzajemnosci jest
silnym motywatorem zachowan spolecznych
(Berg 1 wsp. 1995).

Mézgowe podtoze motywacji
spotecznej
W ostatnich latach tematyka motywacji spo-

tecznej stala si¢ przedmiotem zainteresowania
neuronauki. Wskazuje si¢, ze mézgowym podlo-
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zem proceséw motywacyjnych jest uklad nagro-
dy (Berridge i Kringelbach 2015), w tym pole
brzuszne nakrywki (ventral tegmental area — VTA)
oraz jadro pétlezace (nucleus accumbens — NA). Ak-
tywno$¢ tych struktur zaobserwowano podczas
percepcji réznorodnych bodzcéw pozytywnych,
tj. twarzy wyrazajacych rados¢ (O'Doherty i wsp.
2003), scen erotycznych (Chelnokova i wsp.
2014), a takze podczas ogladania dziet sztuki
(Kawabata i Zeki 2004) czy stuchania ulubio-
nej muzyki (Blood i Zatorre 2001). Obok ww.
struktur istotng role w modulacji zachowan
motywacyjnych (Delgado 2007) odgrywa takze
jadro ogoniaste!, tworzace wraz z jadrem pétle-
zacym tzw. prazkowie.

Na podstawie powyzszych wynikéw zalozono,
ze uklad nagrody wraz z brzuszno-przysrodkows
korg przedczotowq (ventromedial prefrontal cortex
—vmPFC), ktérej aktywnos¢ koresponduje z su-
biektywng oceng przyjemnosci (Berridge i Krin-
gelbach 2015), moze takze stanowi¢ mézgowe
podtoze motywacji spotecznej. Przykladowo,
uczestnicy bioracy udzial w grze hazardowe;j
polegajacej na losowaniu kart o réznej wartos$ci
kapitalowej (nagroda niespoleczna — pierwsza
sesja fMRI) oraz poddawani ocenie na podstawie
autoprezentacji (nagroda spoleczna — druga se-
sja fMRI) w badaniu neuroobrazowym (Izuma
i wsp. 2008) przejawiali obustronng aktywnos¢
jadra ogoniastego zar6wno w sytuacji uzyskania
nagrody finansowej, jak i uzyskania aprobaty.
Wryniki te wskazuja, ze tzw. dobra reputacja
moze prowadzi¢ do poczucia szczescia (tj. hedo-
niczny skladnik nagrody) i sklania¢ jednostke
do poszukiwania dalszych dziatan o charakterze
nagradzajacym.

Nalezy jednak podkresli¢, ze powyzszy wzo-
rzec aktywnosci mézgu ulega zréznicowaniu
w zalezno$ci od badanego komponentu mo-
tywacji spolecznej (Cromwell i wsp. 2020).
W przypadku komponentdw pragnienie/anty-
cypacia nagrody i lubienie nagrody dominujaca
wydaje si¢ aktywnos$¢ uktadu nagrody (brzusz-
ne prazkowie) (Rademacher i wsp. 2010), za$
w przypadku komponentu zaufania do innych
(Cromwell i wsp. 2020) oraz zblizanie — uni-
kanie (Yao i wsp. 2018) badacze wskazuja na
role prawego styku skroniowo-ciemieniowego
(temporoparietal junction — TP]), ktérego aktyw-
no$¢ jest utozsamiana z procesem mentalizacji
(Schurz i wsp. 2014).

"Wspétezesnie do ukltadu nagrody zalicza si¢ pole
brzuszne nakrywki, jadro pétlezace oraz jadro ogoniaste,
brzuszno-przysrodkows kore przedczolows oraz przednia
cze$ci wyspy (Cromwell i wsp. 2020).

Deficyty motywacji spoteczne;j

Dazenie do nawigzywania interakcji spolecz-
nych oraz potrzeba uczestnictwa w zyciu spo-
tecznym sg obecne na wezesnym etapie rozwoju
i pozostaja sita napedowa przez cale zycie (Over
2016). Poniewaz sygnaly spoleczne, a szczegdl-
nie twarz, majg priorytet uwagowy niemal od
pierwszych chwil zycia (Gliga 2009), uwaza sie,
ze zwracanie uwagi na bodzZce spoleczne stanowi
punkt wyjscia do rozwoju motywacji spolecznej
i umiejetnosci spotecznych. Jednocze$nie badacze
wskazuja, ze zaburzenia motywacji spolecznej
moga negatywnie wplywaé na inne obszary
poznania spolecznego, w tym zdolnos$¢ rozpo-
znawania emocji z twarzy oraz teorie¢ umystu
(Chevallier i wsp. 2012).

Zaburzenia motywacji spolecznej stwierdza sig
w wielu schorzeniach psychicznych, w tym w za-
burzeniach ze spektrum autyzmu (autism spectrum
disorder — ASD) (Clements i wsp. 2018), zabu-
rzeniach odzywiania (Monteleone i wsp. 2018),
schizofrenii (Fulford i wsp. 2018; Nakagami
i wsp. 2010) i depresji (Enneking i wsp. 2019).
W przypadku schizofrenii i ASD ograniczone
interakcje spoleczne lub ich brak stanowia jeden
z gléwnych objawéw diagnostycznych. W obu
zaburzeniach deficyty te przekladaja si¢ zaréwno
na trudnos$ci w zyciu zawodowym (Marwaha
i Johnson 2004; Taylor i wsp. 2015), jak i w Zy-
ciu prywatnym (Barneveld i wsp. 2014; Eack
i Newhill 2007). Wskazuje sie takze na pewne
podobienstwo podloza genetycznego (Crespi
i wsp. 2010) i neurobiologicznego (Pinkham
i wsp. 2008) schizofrenii i ASD pomimo odmien-
nego rozwoju tych zaburzef (Sasson i wsp. 2011).

Zaburzenia motywacji spotecznej w schizo-
frenii i w ASD sg przedmiotem zainteresowan
coraz wickszej liczby badaczy (Aldridge-Waddon
i wsp. 2020) (tab. 1). Zrozumienie mechani-
zmoéw lezacych u podloza tych deficytéw moze
pomdc w opracowaniu skutecznych programéw
terapeutycznych dla tych pacjentéw.

Motywacja spoteczna w zaburzeniach
ze spektrum autyzmu

Zaburzenie ze spektrum autyzmu wg obowia-
zujgcych systemoéw klasyfikacji DSM-5 i ICD-11
jest zaburzeniem neurorozwojowym, w ktérym
jako osiowe objawy wymienia si¢ zaburzenia
w komunikacji spolecznej i interakcjach oraz
ograniczone, powtarzalne wzorce zachowan,
zainteresowan i aktywno$ci.

Zaburzenia w komunikacji spolecznej i inter-
akcjach obejmuja zaburzenia naprzemiennych
interakcji spolecznych, tj. dziecko nie odwza-

Neuropsychiatria i Neuropsychologia 2022

177



Monika Pudto, Iwona Makowska, Krystyna Rymarczyk

Tabela 1. Wybrane artykuty dotyczace komponentéw motywacji spotecznej w zaburzeniach ze spektrum autyzmu i w schi-

zofrenii
Komponent Autorzy,
motywacji rok

Pragnienie nagrody

Parametry badania

Paradygmat/zadanie

Wynik

ASD Kinard n =42 (22 ASD, 20 GK) paradygmat przewidywania  zblizona aktywnos¢ w ukta-
i wsp. wiek: 12-17 lat nagrody dzie nagrody w grupach ASD
2020 skale: SCQ, ADOS-2, PRS-SA, i GK, w warunku z nagroda

KBIT-2 nagroda spoteczna (eks- spoteczng i niespoteczna
badanie poprzeczne, presja radosci) vs nagro-
badanie fMRI da niespoteczna (obraz obnizona aktywno$¢ w korze
samochodu), po zadaniu przedruchowej w grupie
wyboru symbolu na ekranie  ASD, w warunku z nagroda
komputera spoteczna
Lawrence n =154 (82 ASD, 72 GK) paradygmat uczenia sie zblizona aktywnos¢ w ukta-
i wsp. wiek: 8-17 lat sprawczego dzie nagrody u dziewczat
2020 skale: SRS-2, ADOS-2 z grup ASD i GK, w obu
badania poprzeczne, nagroda spoteczna (ekspre-  warunkach
badanie fMRI sja radosci) vs warunek kon-
trolny (ekspresja neutralna), nizsza aktywnosc¢ w ukta-
po zadaniu klasyfikacji dzie nagrody u chtopcow
abstrakcyjnych symboli z grupy ASD w poréwnaniu
z chtopcami z GK, w obu
warunkach
Sedgewick n =46 (23 ASD - 13 dziew- skala Friendship Qualities zblizona motywacja spo-
i wsp. czat, 23 GK —13 dziewczat) Scale (FQS) teczna u dziewczat z grup
2016 wiek: 12-16 lat ASD i GK
skale: SRS-2, WASI czesciowo ustrukturyzo-
badanie poprzeczne wany wywiad na temat stabsza motywacja spo-
przyjazni teczna u chtopcéw z ASD
w poréwnaniu z chtopcami
z GK
Schizofrenia Gard n = 88 (47 Schz., 41 GK) wywiad ustrukturyzowany zachowane odczuwanie
iwsp.2014 M . o5 39,55 roku, dotyczacy pragnienia oraz przyjemnosci w grupie Schz.
M, o o 36,83 roku odczuwania przyjemnosci tylko na etapie pragnienia
skale: PANSS, Matrics z codziennych oraz plano- i tylko dla aktywnosci niewy-
badanie poprzeczne wanych czynnosci magajacych zaangazowania
Campellone n =90 (64 Schz., 26 GK) ocena antycypowanej nizszy poziom pragnienia
iwsp. 2018 wiek: 18-35 lat przyjemnosci z kontaktu nagrody w grupie Schz.,
skale: PANSS, WTAR z ekspresja radosci, ztosci niezaleznie od warunku
badanie poprzeczne lub neutralng
Leeiwsp. n =52 (27 Schz, 25 GK) paradygmat uczenia sie wyzszy poziom pragnienia
2019 M, i st 45,8 TOkU, sprawczego nagrody w grupie Schz.
M, e c 47,2 roku w warunku z nagroda
skale: BPRS, CAINS, Matrics nagroda spoteczna (pozy- niespoteczng, w poréwna-
badanie poprzeczne tywna ekspresja), niu z warunkiem z nagroda
nagroda niespoteczna spoteczng
(banknot) w zadaniu wybo-
ru maszyny losujacej
Lubienie innych
ASD Clements n =259 ASD paradygmat uczenia z na- obnizona aktywnos¢ w ukta-
i wsp. 2018 wiek ASD: 1220 lat groda dzie nagrody u 0séb z ASD,
12 badan fMRI w obu warunkach z nagroda
artykut przegladowy nagroda spoteczna (pozy-
tywna ekspresja), podwyzszona aktywnosé
nagroda niespoteczna w uktadzie nagrody u oséb
(banknoty); warunek kon- z ASD w warunku kontrol-
trolny (obrazy przedmiotéw) nym
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Tabela 1. Cd.
Kompone‘r)t Autorzy, Parametry badania
motywacji rok
Schizofrenia Leeiwsp. n =52 (27 Schz, 25 GK)
2019 M senp: 45,8 TOKU,
: 47,2 roku

wiek GK*

skale: BPRS, CAINS, Matrics
badanie poprzeczne,
badanie fMRI

Paradygmat/zadanie

paradygmat uczenia sie
sprawczego

nagroda spoteczna (pozy-
tywna ekspresja),
nagroda niespoteczna
(banknot)

Wynik

obnizona aktywnos¢

w uktadzie nagrody w grupie
Schz., w warunku z nagroda
spoteczna

Zblizanie — unikanie

ASD Kimiwsp. n=42(19 ASD, 23 GK) paradygmat zblizania — preferencja ekspresji nega-
2015 wiek: 8-16 lat unikania w odpowiedzi na tywnych w grupie ASD
skale: SCQ, ASSQ, SRS, MASC,  awatary wyrazajace rados¢,
BASC, RME smutek, ztos¢, wstret,
badanie poprzeczne zaskoczenie i strach
z wykorzystaniem okulografii
i wirtualnej rzeczywistosci pomiar ruchéw joysticka
i ruchéw gatek ocznych
Sasson n =53 (29 ASD, 24 GK) pasywna obserwacja bodz-  preferencja zdje¢ obiektéw
i wsp. wiek: 6-17 lat cow spotecznych (ekspresje  w poréwnaniu ze zdjeciami
2008 skale: ADI-R, SCQ, ADOS, mimiczne) oraz niespotecz-  twarzy w grupie ASD
CARS nych (przedmioty)
badanie poprzeczne,
badanie z wykorzystaniem pomiar czasu patrzenia
okulografii i fiksacji wzroku
Schizofrenia de la n =62 (37 Schz., 29 GK) paradygmat zblizania - unikanie ekspresji radosci
Asuncion  osoby doroste unikania w odpowiedzi na w grupie Schz., w warunku,
iwsp. 2015 skale: SANS, SAPS twarze wyrazajace pozytyw-  gdy spojrzenie ze zdjecia nie

badanie poprzeczne z wy-
korzystaniem wirtualnej
rzeczywistosci

ne vs negatywne emocje

pomiar ruchéw joysticka

byto bezposrednio skierowa-
ne na osobe badanga

Zaufanie do innych

ASD Yiiiwsp. n=49 (22 ASD, 27 GK) zadanie wyboru pudetka wyzszy poziom zaufania
2013* wiek ASD: 5-9 lat, z nagroda na podstawie w grupie ASD
wiek GK: 5-9 lat wskazah osoby dorostej
skale: AQ, Raven Test
badanie poprzeczne
Schizofrenia  Campellone n =90 (64 Schz., 26 GK) gra w zaufanie nizszy poziom zaufania
iwsp. 2018 wiek: 18-35 lat w grupie Schz., niezaleznie
skale: PANSS, WTAR przydzielanie punktéw gra-  od rodzaju ekspresji gracza
badanie poprzeczne czowi z ekspresjg radosci,
ztosci lub neutralng
Gromann  n =40 (20 Schz., 20 GK) gra w zaufanie nizsza aktywnos¢ w uktadzie
iwsp. 2013 wiek: 18-50 lat nagrody (jadro ogoniaste)

skale: PANSS, Skala depres;ji
Becka, wybrane paskale

z WAIS-III

badanie poprzeczne,
badanie fMRI

przydzielanie kwot
pienieznych graczowi

oraz w prawym zakrecie
skroniowo-ciemieniowym
(ToM) w grupie Schz.

ASD — osoby z zaburzeniami ze spektrum autyzmu, Schz. — pacjenci ze schizofreniq, GK — grupa kontrolna, M,

umystu

*badanie nieujete w czesci opisowej pracy

wier — Srednia wieku, ToM — teoria

jemnia wokalizacji opiekuna, wraz z wiekiem nie
odpowiada na pytania i nie uczestniczy w rozmo-
wie. Dzieci z ASD pézniej wypowiadajg pierwsze
stowa oraz zdania, opdézniony jest takze rozwoj
w zakresie uzywania form gramatycznych, takich
jak liczba pojedyncza i mnoga rzeczownikéw,
oraz rozw6j dotyczacy semantycznych aspektow

jezyka (za: Rymarczyk 2022). Zaburzona jest
réwniez komunikacja niewerbalna. Przyktadowo,
dziecko uzywa przerysowanej (piskliwej) intona-
¢ji, nieadekwatnie uzywa gestéw (Pudto i Pisula
2018), nie nawiazuje kontaktu wzrokowego
z opiekunem oraz nie odwzajemnia u$miechu
(Bal i wsp. 2010). Wskazuje si¢, ze zaburze-
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niu ulega takze zdolno$¢ rozpoznawania emocji
z twarzy oraz z glosu (Yeung 2022) oraz zdol-
no$¢ ekspresji mimicznej (Trevisan i wsp. 2018).
Poza nieadekwatnymi reakcjami emocjonalny-
mi, ktére prowadza do trudno$ci w inicjowaniu
kontaktéw z réwiesnikami i w nawigzywaniu
przyjacielskich relacji, wymienia si¢ takze obni-
zenie poziomu empatii spoteczno-emocjonalnej
(Harmsen 2019), co odnosi sie do deficytéw
w teorii umystu (Burnside i wsp. 2017).

Kolejnym osiowym objawem ASD sa powta-
rzalne wzorce zachowar, zainteresowaf i aktyw-
nosci, co moze si¢ przejawiaé zaabsorbowaniem
sensorycznymi wlasciwosciami przedmiotéw
i/lub dostarczaniem sobie przez dziecko bodzcow
o okre$lonej modalno$ci — wzrokowej, stuchowej,
proprioceptywnej (Pisula 2010). Sztywne wzorce
zachowan obejmuja takze codzienne rytualy, np.
wybieranie zawsze tego samego miejsca w §rod-
kach komunikacji (Jaklewicz 2013).

W odniesieniu do motywacji spolecznej
w ASD jako symptomatyczne wymienia si¢
deficyty w interakcjach spotecznych i komunika-
¢ji. Wykazano, ze zardwno mlode, jak i dorosle
osoby z ASD unikaja kontaktu wzrokowego,
nie daza do zainicjowania kontaktéw z innymi
i nie deklaruja odczuwania przyjemnosci z relacji
spotecznych (Chevallier i wsp. 2012; Howard
iwsp. 2006). Ponadto cechuje je mala preferencja
wspOlpracy z innymi oraz niska wrazliwos$¢ na
nagrody spofeczne, takie jak pochwaly stowne
(Demurie i wsp. 2011).

Zblizanie — unikanie w ASD

Jedna z koncepcji dotyczaca deficytéw mo-
tywacji spofecznej u 0s6b z ASD zaklada, ze
bodzce spoleczne nie sa przez nie postrzegane
jako nagradzajace (Chevallier i wsp. 2012; Gale
i wsp. 2019). W badaniu Kim i wsp. (2015),
przeprowadzonym w warunkach rzeczywistosci
wirtualnej (irtual-reality emotion sensitivity test
— V-REST), uczestnicy mieli za zadanie zbliza-
nie sie lub oddalanie przy uzyciu joysticka do
awatara wyrazajacego emocje szcze$cia, smutku,
zlosci, wstretu, zaskoczenia i strachu. Analiza
ruchdéw joysticka ujawnita, ze mtodzi dorosli
z ASD preferowali ekspresje negatywne w po-
réwnaniu z pozytywnymi. Podobne wyniki uzy-
skano w badaniu z zastosowaniem okulografii,
w ktérym wykorzystano bodzce spoleczne, tj.
ekspresje emocjonalne, oraz bodzce niespoleczne
odnoszgce sie do ograniczonych zainteresowan
obserwowanych w autyzmie, tj. konstrukcje
budowlane (Sasson i wsp. 2008). Analiza ru-
chéw galek ocznych wykazala, ze osoby z ASD

preferowaly zdjecia obiektéw w poréwnaniu
ze zdjeciami twarzy, co sugeruje niska warto§¢
nagradzajaca bodzcéw spotecznych w tej grupie.
Zalozenie to jest poparte takze wynikami badan
neuroobrazowych, ktére wskazuja na obnizona
aktywno$¢ uktadu nagrody podczas percepcji
bodzcéw spotecznych u 0séb z ASD w porédw-
naniu z grupa kontrolna (Clements i wsp. 2018;
Delmonte i wsp. 2012).

Pragnienie/antycypowanie nagrody w ASD

Interesujacych danych do dalszej dyskusji
dostarcza badanie fMRI (Kinard i wsp. 2020),
w ktérym zastosowano paradygmat przewi-
dywania nagrody (prediction error task — RPE).
Osoba badana jest proszona o zaznaczenie od-
powiedniego symbolu, np. chifiskiego znaku,
zgodnie z poprzedzajacy go wskazdéwka, ktora
jest np. figura geometryczna. Za wykonanie
zadania otrzymywano nagrode spoteczng w po-
staci ekspozycji ekspresji radosci lub nagrode
niespoteczna, ktéra moze by¢ obraz samochodu.
W cytowanym badaniu tylko w przypadku oséb
z ASD, w warunku przewidywania nagrody
spotecznej, krétki czas reakcji korelowal m.in.
z niska aktywnoscia w zakrecie przedsrodko-
wym (premotor cortex). Obserwowane zakl6cenie
aktywnosci obszaru mézgu, ktéry odpowiada
za planowanie i wykonywanie ruchu (Squire
i wsp. 2012), moze wskazywaé na trudnosci
w przewidywaniu nagrody spolecznej (Sinha
i wsp. 2014), co wg autoréw przeklada si¢ na
zaburzenie planowania ruchéw u o0s6b z ASD.
Co istotne, réznic w aktywno$ci mézgu pomie-
dzy grupa ASD a kontrolna nie odnotowano
w warunku przewidywania nagrody niespo-
tecznej. Chociaz powyzsze wyniki nie wskazujg
bezposrednio na dysfunkcje ukladu nagrody,
to pozwalaja wnioskowad o nietypowym/za-
burzonym mechanizmie uczenia si¢ opartego
na nagrodzie spotecznej w autyzmie (Sinha
i wsp. 2014).

Réznice ptciowe w zakresie motywacji
spotecznej w ASD

Waznym watkiem z klinicznego punktu
widzenia sa réznice plciowe w ASD, badane
w kontekscie funkcjonowania spolecznego (Bot-
tini 2018). Dostepna literatura wskazuje, ze
dziewczeta z autyzmem sg w wickszym stop-
niu zainteresowane zawieraniem i utrzymaniem
kontaktéw spotecznych niz chlopcy z ASD (Lai
i wsp. 2015). Ponadto ich motywacja spotecz-
na jest zblizona do motywacji neurotypowych
réwiesniczek (Sedgewick i wsp. 2016), a nawet
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przejawiaja one podobne do nich zachowania
empatyczne (Stroth i wsp. 2019). Odnoszac
powyzsze wyniki do komponentéw motywacji
spotecznej, mozna stwierdzi¢, ze u dziewczat
z ASD procesy motywacji spolecznej sg zaburzo-
ne w mniejszym stopniu niz u chlopcéw z ASD.
Potwierdza to badanie fMRI (Lawrence i wsp.
2020), w ktérym wykazano, ze oczekiwanie na
nagrode spoteczng prowadzi do istotnego wzro-
stu aktywnosci w jadrze potlezacym u dziewczat
z ASD, lecz nie u chlopcéw z ASD. W grupie
kontrolnej nie odnotowano réznic plciowych.
Wedlug autoréw badania ple¢ nie jest czyn-
nikiem determinujacym réznice w motywacji
spolecznej, ale czynnik autyzmu per se.

Warto powolac sie na metaanalize badad fMRI
nad motywacjg spoteczng w ASD (Clements
2018) uwzgledniajaca 12 artykutéw, z ktérych
wickszos¢ wskazuje na deficyty funkcjonalne
w ukladzie nagrody, tj. obnizong aktywnos¢
jadra pollezacego, jadra ogoniastego, oraz de-
ficyty funkcjonalne w obrebie polaczen ukladu
limbicznego z kora przedczolows. Biorac pod
uwage, ze autyzm czesciej wystepuje u chfopcoéw
(Baio i wsp. 2018), mozna przyjaé, ze powyzsze
zatozenie dotyczy tej grupy badane;j.

Motywacja spoteczna w schizofrenii

Zgodnie z kryteriami diagnostycznymi DSM-5
schizofrenia jest obecnie zaliczana do kategorii
zaburzen nalezacych do spektrum schizofrenii
iinnych zaburzen psychotycznych (APA 2013).
Oznacza to, ze do tej kategorii naleza zaburzenia
schizotypowe, zaburzenia schizoafektywne, zabu-
rzenia urojeniowe oraz schizofrenia. W DSM-5
wg kryterium A u osoby ze spektrum schizofrenii
wystepuje 5 podstawowych objawéw, przy czym
2 z nich powinny zosta¢ zaobserwowane: 1) uro-
jenia, 2) halucynacje, 3) dezorganizacja mowy,
4) zachowania znacznie zdezorganizowane lub
katatoniczne, 5) objawy negatywne (tj. zubo-
zona ekspresja emocjonalna, zaburzenie afektu
oraz splycenie woli). Przyjmuje si¢, ze objawy te
wystepuja przynajmniej przez miesigc. Poczatek
objawéw ma miejsce zwykle w okresie wczesnej
lub $redniej dorostosci, cho¢ badacze zwracajg
uwage na wystepujace réznice miedzyplciowe
(Hifner 2019).

Kryteria ICD-11 charakteryzuja schizofrenig
jako odrebng jednostke nozologiczna — schizo-
frenia i inne pierwotne zaburzenia psychotyczne,
nie za$ jako spektrum. Wyréznia si¢ 6 osiowych
objawéw schizofrenii: 1) objawy pozytywne,
2) objawy negatywne, 3) nastr6j depresyjny,
4) nastréj maniakalny, 5) objawy psychomo-

toryczne, 6) objawy poznawcze. Powyzszym
objawom towarzysza zaktdcenia w zakresie funk-
cjonowania spotecznego, tj. trudno$¢ w utrzy-
mywaniu relacji z innymi, a takze anhedonia
(Fulford i wsp. 2019). Uwaza sie, ze na nasilenie
objawéw schizofrenii wplywajg m.in. czynniki
spoleczne, takie jak samotno$¢, nieliczne grono
przyjaciot i znajomych, niestabilne wigzi spolecz-
ne (Eglit i wsp. 2018).

W zwigzku z wykazywanym wplywem ja-
kosci funkcjonowania spotecznego na nasilenie
objaw6w schizofrenii w ostatnich latach notuje
si¢ istotny wzrost liczby badan nad motywacja,
w tym motywacjg spoleczna, w tej grupie pacjen-
téw (Kremen i wsp. 2016; Najas-Garcia i wsp.
2018). Wigkszo$¢ badaczy definiuje zaburzenia
motywacji jako gléwny negatywny objaw schi-
zofrenii, ktory przeklada si¢ na niezdolnos¢ do
psychospotecznego funkcjonowania (Cardenas
i wsp. 2013; Nakagami i wsp. 2010), deficyty
poznawcze (Campellone i wsp. 2018; Fiszdon
i wsp. 2016), a takze na op6znienie zdrowienia
pacjentéw (Fervaha i wsp. 2015; Foussias i wsp.
2014). Wskazuje sie, ze deficyty w zakresie mo-
tywacji przejawiajg si¢ zmniejszeniem zachowan
ukierunkowanych na cel i zwigzanych z nimi
proceséw wewnetrznych, takich jak ciekawosé
i zainteresowanie, ktore sklaniaja jednostke
do planowania, inicjowania i podejmowania
dzialati (Andreasen 1982; Nakagami i wsp.
2008). Jednoczesnie badacze zwracaja uwage na
ograniczone angazowanie si¢ pacjentow w za-
chowania, ktére skutkuja uzyskaniem nagrody
(Culbreth i wsp. 2020; Myin-Germeys i wsp.
2000). Moze to wynikaé zaréwno z zaburzenia
przetwarzania nagrody, podejmowania decyzji
na podstawie jej wartosci (Juckel i wsp. 2006;
Strauss i wsp. 2014; Straus 2013), defetyzmu
(Bentall i wsp. 2010) czy braku zaufania do in-
nych (Gromann i wsp. 2013). Wedlug modelu
poznawczego (Beck i Rector 2005; Grant i Beck
2009) dysfunkcjonalne postawy, w tym defety-
styczne przekonania pacjenta na temat swoich
mozliwosci, moga si¢ przyczynia¢ do rozwoju
objawéw negatywnych, a w konsekwencji do
braku zachowan ukierunkowanych na cel.

Badania behawioralne w schizofrenii

Dostepne badania kwestionariuszowe? (Blan-
chard i wsp. 2015; McCarthy i wsp. 2018) suge-
rujg, ze w schizofrenii zachowana jest potrzeba
kontaktéw spolecznych (pragnienie nagrody),

*The Willingness to Interact Scale (WILL), zob. Coyne
JC. Depression and the response of others. J Abnorm
Psychol 1976; 85: 186-193.
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obnizeniu ulega natomiast zdolno$¢ czerpania
z nich przyjemnosci (reaktywnosé na nagrode, tj.
lubienie). Powyzszy obraz uzupelniaja badania
z wykorzystaniem ustrukturyzowanego wywia-
du, w ktérym pacjentéw pytano o codzienne
aktywnosci (Jak bardzo cieszysz sig z czynnosci
wykonywanych kazdego dnia?), jak réwniez o to,
co sprawito im przyjemno$¢ (Jak wiele radosci
sprawia Ci osiggnigeie wyznaczonego celu?) (Gard
i wsp. 2014). Analiza odpowiedzi pacjentéw
wskazala, ze nisko oceniajg oni przyjemnos$¢ na
etapie pragnienia nagrody, ale tylko wtedy, gdy
ich aktywno$¢ wigzala si¢ z realizacjg celéw
dhlugoterminowych i/lub wymagajacych zorga-
nizowania i planowania (np. naprawa roweru).
W aktywnosciach, ktére nie wymagaly zaan-
gazowania (np. zjedzenie gotowego positku),
pacjenci odczuwali przyjemno$¢ juz na etapie
pragnienia nagrody. Uwzgledniajac powyzsze
wyniki, autorzy badan (Gard i wsp. 2014) wska-
zuja, ze programy interwencyjne dla pacjentéw
ze schizofrenig powinny by¢ nakierowane na
osigganie malych, krétkoterminowych cel6w,
za co mogg oni otrzymywac nagrody.

Chociaz zmniejszenie zachowan ukierunkowa-
nych na cel wigze si¢ takze z anhedonig (Strauss
iwsp. 2013; Strauss 2014), to wiekszo$¢ badan
behawioralnych (m.in. Foussias i Remington
2010; Lui i wsp. 2016; Strauss i Gold 2012)
i neuroobrazowych (Barch i Dowd 2010) wska-
zuje na zachowang zdolno$¢ odczuwania przy-
jemnosci przez osoby ze schizofrenia. Wydaje si¢
jednak, ze proces ten moze zaleze¢ od rodzaju
gratyfikujacego bodzca, tj. czy ma on wartos¢
spoleczng czy nie (Hanssen i wsp. 2020). W jed-
nym z badan z wykorzystaniem paradygmatu
uczenia si¢ sprawczego (gra jednoreki bandyta®)
osoby badane poprzez kolejne proby uczyly sie
nie$wiadomie, ktéra z maszyn grajacych daje
najwigksze prawdopodobiefistwo wygrania na-
grody finansowej (Lee i wsp. 2019). Okazalo sie,
ze zar6wno w przypadku pacjentéw ze schizofre-
nia, jak i 0s6b zdrowych dluzszy czas gry wigzal
si¢ z czestszym wyborem maszyny pozwalajacej
na uzyskanie wyzszej nagrody, ale tylko wtedy,
jesli nagroda byly zdjecia banknotéw (bodziec
niespoleczny), a nie zdjecia uSmiechnigtej twarzy
(bodziec spoleczny).

Badania neuroobrazowe

Badanie behawioralne Lee i wsp. (2019) zo-
stalo rozszerzone o analize danych fMRI. Wy-
kazano, ze pacjentéw ze schizofrenia, podobnie
jak grupe kontrolna, charakteryzowal zblizo-

3One-Armed Bandit Task

ny poziom aktywno$ci w ukladzie nagrody, tj.
w prazkowiu, brzuszno-przy$rodkowej korze
przedczolowej i w przednim zakrecie kory ob-
reczy, ale tylko dla warunku (wyb6r maszyny)
z nagroda niespoleczng. Réznice w aktywnosci
moézgu wykazano natomiast dla warunku spo-
tecznego, w ktérym pacjentéw cechowala obni-
zona aktywno$¢ w uktadzie nagrody. Uzyskane
wyniki fMRI potwierdzily zalozenie badaczy,
ze bodZce spoleczne nie majg warto$ci nagra-
dzajacej dla chorych na schizofreni¢. Nieujaw-
nienie réznic migdzygrupowych na poziomie
behawioralnym zinterpretowano w odniesieniu
do poznawczych strategii kompensacyjnych
wystepujacych w schizofrenii.

Interesujace wyniki uzyskano takze w bada-
niu Campellone i wsp. (2018) odnoszacym si¢
do komponentu zaufanie do innych (trust task).
W tym interakcyjnym badaniu pacjenci na po-
czatku sesji okreslali, na ile kontakt z symulo-
wanym partnerem wyrazajacym rado$¢ lub ztos¢
bedzie dla nich przyjemny (pragnienie nagrody),
a nastgpnie przydzielali mu punkty, ktére re-
prezentowaly zaufanie do innych. Okazalo sie,
ze osoby ze schizofrenia w poréwnaniu z grupa
kontrolna przejawialy niski poziom oczekiwanej
przyjemnosci z interakgji, jak réwniez w nie-
wielkim stopniu darzyly partnera zaufaniem.
Podobne wyniki pochodzg z badania z wyko-
rzystaniem paradygmatu zblizanie — unikanie,
w ktérym pacjenci ze schizofrenig reagowali
unikaniem w odpowiedzi na twarze wyrazajace
rados¢, ale tylko w sytuacji, gdy spojrzenie nie
bylo skierowane bezposrednio na nich (de la
Asuncion i wsp. 2015). W grupie kontrolnej
kierunek spojrzenia nie wplywal na prezentowa-
ng reakcje zblizania. Co istotne, réznic migdzy
grupami w reakcji na prezentowane twarze nie
zaobserwowano w przypadku ekspresji ztosci.
Wedtug de la Asuncion i wsp. (2015) uzyskane
dane pozwalaja zaktadaé, ze pacjenci ze schizo-
frenia postrzegaja siebie jako osoby odrzucone
przez innych, w zwiazku z tym trudno jest im
zaufa¢, ze u$émiech skierowany do nich jest wy-
razem zyczliwo$ci. Z powyzszymi wynikami
behawioralnymi sa zgodne wyniki badania fMRI,
w ktérym wykazano, ze niski poziom zaufania
u pacjentéw ze schizofrenia wigze sie z osta-
biona aktywnoscig prawego styku skroniowo-
-ciemieniowego (RTPJ), ktéry, jak wspominano
wczesniej, jest odpowiedzialny za antycypacje
zachowan u innych (Gromann i wsp. 2013).

Podsumowanie

Zaburzenia motywacji spolecznej wystepujace
zar6wno w zaburzeniach ze spektrum autyzmu,
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jak i w schizofrenii moga dotyczy¢ odmiennych
komponentéw/etapéw przetwarzania nagrody
spolecznej (ryc. 1A). Wedtug badaczy obser-
wowane w ASD zaburzenia w nawiazywaniu
i utrzymywaniu relacji spolecznych moga wynika¢
z trudnosci w przewidywaniu ich warto$ci nagra-
dzajacej (Bottini 2018). Powyzsze zalozenie jest
poparte badaniami behawioralnymi, w ktorych
jako charakterystyczne zachowanie oséb z ASD
podaje si¢ unikanie kontaktu ze spolecznymi
bodzcami nagradzajacymi, np. u$miechnieta
twarzg (Chawarska i wsp. 2013). Dodatkowych
danych dostarczajg takze badania neuroobra-
zowe, w ktérych zanotowano niska aktywnos¢
w strukturach ukfadu nagrody u oséb z ASD
podczas percepcji bodzcédw spolecznych (Stavro-
poulos i Carver 2014). W schizofrenii zaburzonym
komponentem wydaje sie zaufanie do innych. Pa-
¢jenci pomimo wzglednie zachowanej potrzeby
kontaktéw spotecznych (McCarthy i wsp. 2018)
nie czerpig z nich przyjemnosci (Lee i wsp. 2019).
Zalozenie to znajduje potwierdzenie w badaniach
behawioralnych, ktére wskazuja na zachowany
komponent pragnienie nagrody przy jednoczesnie
niskiej reaktywnosci na nagrode spoleczng (kom-
ponent lubienie nagrody), co odpowiada obnizonej
aktywnosci w ukladzie nagrody (Lee i wsp. 2019).

Podsumowujac — w przypadku obu zaburzen
bodzce spoteczne, ktérymi sg relacje z innymi,
nie maja warto$ci nagradzajacej, co obrazuje
niska aktywnos¢ uktadu nagrody zaréwno u os6b
z ASD, jak i pacjentéw ze schizofrenia. Analiza
komponentéw motywacji spolecznej wykazata
jednak, ze aktywno$¢ ta u oséb z ASD jest re-
zultatem ograniczania badZ unikania kontaktéw
spotecznych, a u pacjentéw ze schizofrenia wy-
nika z obnizonego zaufania do innych. Prébujac
zinterpretowad powyzsze roznice, badacze od-
woluja sie do odmiennej w ASD i schizofrenii
trajektorii choroby (m.in. Manduca i wsp. 2021).
Uwaza sig, ze dysfunkcjonalne zachowania mo-
tywacyjne wystepujace w ASD moga wynikaé
z ograniczonych interakcji dziecka z innymi
osobami we wczesnym okresie jego rozwoju, co
w konsekwencji zaburza rozwdj sieci neuronalne;j
obejmujacej cialo migdalowate, prazkowie i kore
oczodotowo-czotowa, ktéra posredniczy zaréwno
w doswiadczaniu, jak i poszukiwaniu nagrody
spolecznej (Gaigg 2012). Zgodnie z hipoteza
motywacji spotecznej (Clements i wsp. 2018)
dzieci z ASD, ktére od najwcze$niejszych lat
nie zwracaja uwagi na bodZce spoleczne, w tym
twarze, nie rozwijaja tzw. wspélnej uwagi nie-
zbednej do rozwoju umiejetnosci spotecznych.
W przypadku schizofrenii przyczyn nieufno$ci
wobec innych upatruje si¢ w nieadaptacyjnych

schematach myslowych (Moritz i Woodward
2006), ktére zwykle pojawiaja sie w pdzniejszym
okresie choroby, kiedy osoba dysponuje juz pew-
nymi umiejetno$ciami i kontaktami spotecznymi.
Dodatkowo wraz z czasem trwania choroby
u pacjentéw poglebia sie trudno$¢ w przezwy-
ciezeniu a priori negatywnych przekonan na
temat innych (Velthorst i wsp. 2016).

Biorac pod uwage powyzsze informacje, wyda-
je sie, ze w przypadku pacjentéw ze schizofrenia
w oddzialywaniach terapeutycznych warto si¢
odnosi¢ do przyjemnych/pozytywnych dla nich
do$wiadczen w interakcjach spolecznych, a tak-
ze zachecad ich do umacniania i poszukiwania
znajomosci z osobami, ktére wzbudzaja ich za-
ufanie. Strategia ta wydaje si¢ mie¢ szczegdlne
znaczenie w odniesieniu do pacjentéw, ktorzy
z powodu dlugotrwalej hospitalizacji utracili
kontakty spoleczne i moga czué si¢ osamot-
nieni (Okruszek i wsp. 2022). Istotna bylaby
takze pomoc w zaplanowaniu odleglych aktyw-
no$ci, np. wycieczki czy wyjazdu do rodziny.
W przypadku os6b ze spektrum autyzmu warto
podkreslaé korzysci z podejmowania interakcji
spolecznych, np. zdobycie sprawnosci fizycznej
dzieki uczestniczeniu w grupowych zajeciach
ruchowych. Zgodnie z zalozeniem, Ze zaburzenia
motywacji spolecznej prowadza do deficytéow
poznania spolecznego, a nie odwrotnie, coraz
cze$ciej wskazuje sig, ze w przypadku malych
dzieci z ASD skuteczna interwencja spoleczna
powinna si¢ odnosi¢ do treningu uwagi na bodzce
spoleczne, np. poprzez gry wideo lub VR wspie-
rajace dziecko w nakierowaniu uwagi na bodzce
spoleczne (Alvares i wsp. 2019).
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