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WSTĘP

Aktywność twórcza (kreatywność) to generowanie 
idei i zachowań zarówno oryginalnych, jak i uży-
tecznych oraz ich wprowadzanie w życie. Kreatyw-
ność wykształciła się w procesie ewolucji mózgu 
Homo sapiens i może mieć znaczenie dla lepszego 
przystosowania do środowiska oraz dla sukcesu 
reprodukcyjnego. Aktywność twórcza wykazuje 
związek z elementami psychopatologii charaktery-
stycznymi dla zaburzeń psychicznych, takimi, jak 
zmiany w zakresie motywacji i emocji (nastroju) 
występujące w chorobach afektywnych, zwłaszcza 
w chorobie afektywnej dwubiegunowej (maniakal-
no-depresyjnej) oraz zmiany w zakresie myślenia, 
występujące w zaburzeniach z kręgu schizofrenii.
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CREATIVE AND ARTISTIC ACTIVITY AND PSYCHOPATHOLOGY

Creative activity may be connected with elements of psychopathology such as changes in 
motivation and emotion (mood), occurring in bipolar affective illness (manic-depressive), 
and changes in thinking, occurring in schizophrenic disorders. The study of patients 
with bipolar affective illness demonstrated that such patients have higher scores on the 
Barron-Welsh Art Scale, more cyclothymic and neurotic features, and higher indexes for 
“openness to experience” and “novelty seeking”. In a number of studies, creativity has 
been found to be connected with a tendency to psychotic thinking, reduction of latent 
inhibition mechanism and features of schizotypy. In own study, the patients with bipolar 
affective illness during remission achieved, compared to control persons, higher scores 
on creativity scale of the Berlin Test of Intelligence Structure, and the role of schizotypy 
as a mediating factor for creativity in this illness was also confi rmed. For generating 
ideas and creativity drive, a dominant role has been postulated of three brain structures: 
prefrontal cortex, temporal lobe and mesolimbic system. Dopamine has been regarded as 
a main neurotransmitter within these structures, mostly connected with elevated mood, 
higher motivation and psychotic thinking, the factors thought to be associated with 
creativity. Recent molecular genetic studies suggest a role of the genes connected with 
dopaminergic, serotonergic and neurotrophic systems in creativity mechanisms.

Wielki starożytny fi lozof Arystoteles (384–322 
p.n.e.) w dziele „Problemata” opisał częste występo-
wanie melancholii u prominentnych osób żyjących 
w tamtych czasach (Arystoteles, 1990). Włoski psy-
chiatra i antropolog Cesare Lombroso (1835–1909), 
zwrócił uwagę na współwystępowanie geniuszu
i różnorodnych ułomności psychiatrycznych oraz 
nałogów (Lombroso, 1987). Amerykański psycholog 
Paul Guilford (1897–1987) sformułował hipotezę 
wiążącą kreatywność z myśleniem tzw. dywergen-
cyjnym (Guilford, 1956). Angielski psycholog Hans 
Eysenck (1916–1997) twierdził, że wspólnym mia-
nownikiem twórczości i zaburzeń z kręgu schizo-
frenii jest cecha „psychotyczności” (Eysenck i Furn-
ham, 1993).

Wybitny psychiatra amerykański Nancy Andre-
asen przedstawiła kilka lat temu w książce „Creati-
ve brain” hipotezę dotyczącą związku kreatywności 
matematycznej z predyspozycją do schizofrenii oraz 
związku kreatywności artystycznej z tendencją do 
choroby maniakalno-depresyjnej (Andreasen, 2005). 
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Wg autorki, predyspozycja do zaburzeń z kręgu 
schizofrenii (osobista lub w rodzinie) występowała u 
geniuszy, którzy dokonali największych odkryć ma-
tematyczno-przyrodniczych, takich jak Isaac New-
ton, twórca matematyki wyższej, Albert Einstein, 
twórca teorii względności oraz Francis Crick, jeden 
z odkrywców spirali DNA. Na schizofrenię choruje 
również John Nash, laureat Nagrody Nobla w roku 
1994 z dziedziny ekonomii za badania z zakresu 
teorii gier. Jego choroba została przedstawiona w 
książce i fi lmie „Piękny umysł” (Beautiful Mind).

Badania biografi i i psychopatologii wskazują rów-
nież, że częstość zaburzeń psychicznych u artystów 
i literatów w porównaniu z innymi zawodami jest 
istotnie większa. W szczególności chodzi tu o 2-3x 
większą częstość występowania zaburzeń nastroju 
(depresji i manii), objawów psychotycznych, zacho-
wań samobójczych oraz tendencji do nadużywania 
alkoholu i innych środków psychoaktywnych. 

Wielu wybitnych twórców i artystów cierpiało na 
chorobę afektywną dwubiegunową. Są wśród nich 
literaci (Lord Byron, Ernest Hemingway, Sylwia 
Plath, Wirginia Wolf), muzycy (Robert Schumann, 
Irving Berlin, Charlie Parker, Kurt Cobain) i ma-
larzy (Van Gogh, Mark Rothko). U wielu z nich 
współistniało uzależnienie od alkoholu i substan-
cji psychoaktywnych oraz okresy psychozy i wielu 
zmarło śmiercią samobójczą. Wybitna amerykań-
ska aktorka fi lmowa Patty Duke, najmłodsza w 
historii zdobywczyni nagrody Oscara swoją choro-
bę maniakalno-depresyjną i leczenie litem opisała
w książce „Call me Anna” wydanej w 1987 roku.
W ostatnich latach do choroby afektywnej dwubie-
gunowej przyznali się tacy wielcy artyści fi lmowi, 
jak Uma Thurman, Linda Hamilton i Robin Wil-
liams (Rybakowski, 2008)

Za wielką postać w zakresie choroby afektywnej 
dwubiegunowej (maniakalno-depresyjnej) uważana 
jest obecnie prof. Kay Redfi eld Jamison, pracująca 
na Johns Hopkins University w Baltimore, współ-
autorka, wraz z Frederickiem Goodwinem „bibli” 
tej choroby: „Manic-Depressive Illness” (Goodwin 
i Jamison, 1990, 2007). Swoją chorobę maniakal-
no-depresyjną i jej leczenie litem opisała w książ-
ce „Unquiet mind”, która ukazała się w 2000 roku
w naszym kraju jako „Niespokojny umysł” (Ja-
mison, 2000). Jej wydana w roku 1993 książka 
„Touched with fi re” stanowi jedno z najlepszych 
opracowań naukowych związku procesu twórczego
z chorobą maniakalno-depresyjną (Jamison, 1993).

W niniejszym artykule przedstawione zostaną 
badania eksperymentalne dotyczące mechanizmów 
psychologicznych i psychopatologicznych związa-

nych z kreatywnością. Zaprezentowane zostaną 
również wyniki ostatnich badań nad neurobiologią 
kreatywności. 

SKALA KREATYWNOŚCI BARRONA-WELSHA

Popularna do dziś skala do mierzenia kreatywności 
została opracowana przez Franka Barrona, psycho-
loga Uniwersytetu Berkeley i opiera się na koncep-
cjach psychoanalitycznych (Skala Barron-Welsh- 
Barron-Welsh Art Scale). W jednej z wersji skali 
zadaniem badanego jest rysowanie obrazków. Na 
podstawie ich analizy określa się sposób funkcjono-
wania ego oraz popędu seksualnego (libidinal drive) 
na przykład stosowanie symbolizacji i substytucji. 
W wersji drugiej osobie badanej przedstawiane są 
62 rysunki, z których część podobała się, a pozostałe 
nie podobały badanym wcześniej artystom. Zadanie 
badanego polega na ocenie każdego rysunku (podoba 
się/nie podoba się), a następnie oblicza się ostatecz-
ny wynik poprzez porównanie preferencji artystów
z wyborem osoby badanej (Barron, 1963). 

Barron Welsh Art. Scale (BWAS) została zasto-
sowana w badaniu eksperymentalnym kreatywno-
ści przeprowadzonym przez zespół z Uniwersytetu 
Stanforda, kierowany przez Terrence’a Kettera. 
Badaniem objęto 49 pacjentów z chorobą maniakal-
no-depresyjną, 32 pacjentów z depresją okresową 
znajdujących się w okresie remisji, 32 studentów 
kierunków artystycznych (kreatywnego pisarstwa, 
sztuk artystycznych i projektowania produktów) 
oraz grupę kontrolną 47 osób zdrowych. Obok 
BWAS (wynik ogólny oraz oceny „podoba się” i „nie 
podoba się”), stosowano testy kreatywności Tor-
rance’a (wersja słowna i fi guratywna) oraz skalę 
osobowości – określenia związane z kreatywnością 
(Adjective Check List Creative Personalisty Scale). 
Najbardziej znamienne różnice uzyskano w zakre-
sie skali BWAS, w której grupa pacjentów z chorobą 
maniakalno-depresyjną oraz studentów kierunków 
artystycznych osiągnęła w porównaniu z chory-
mi na depresję okresową i osobami zdrowymi wy-
niki istotnie wyższe w skali ogólnej (45–48%) oraz
w ocenie „nie podoba się” (88–90%). Nie stwierdzo-
no natomiast różnic między grupami na podstawie 
wyników uzyskanych za pomocą pozostałych me-
tod. Powyższe różnice mogą być związane z większą 
zdolnością do doświadczania i wyrażania niechęci do 
wybierania prostych i symetrycznych form w teście 
BWAS. Właściwości takie wprawdzie mogą dostar-
czać energii twórczej, ale również mogą pogarszać 
jakość związków interpersonalnych oraz zwiększać 
podatność na depresję (Santosa i in., 2007). 
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CECHY OSOBOWOŚCI, CHOROBA AFEKTYWNA 
DWUBIEGUNOWA, A KREATYWNOŚĆ

W badaniu związku między cechami osobowości 
a kreatywnością przeprowadzonym przez zespół 
z Uniwersytetu Stanforda objęto podobnie, jak 
w opisywanym powyżej, 49 pacjentów z chorobą 
afektywną dwubiegunową, 32 pacjentów z depre-
sją okresową w remisji, 32 studentów kierunków 
artystycznych oraz grupę kontrolną 47 osób zdro-
wych. Wykorzystano następujące metody badaw-
cze: Inwentarz osobowości NEO (Personality In-
ventory-Revised – NEO-PI-R), Kwestionariusz 
Temperamentu i Charakteru (Temperament and 
Charakter Inventory, TCI) oraz skalę TEMPS-A 
(Temperament Evaluation of Memphis, Pisa, Pa-
ris and San Diego Autoquestionnaire). Wyniki 
badań wykazały, że w skali TEMPS-A pacjenci
z chorobami afektywnymi oraz studenci kierunków 
artystycznych mieli większe nasilenie cech cyklo-
tymii i dystymii w porównaniu z grupą zdrowych 
osób z grupy kontrolnej, przy czym u pacjentów
z chorobą maniakalno-depresyjną nasilenie cyklo-
tymii było istotnie większe w porównaniu z chory-
mi z depresją okresową. W skali NEO-PI-R pacjenci
z chorobami afektywnymi oraz studenci kierunków 
artystycznych wykazywali znacznie więcej cech neu-
rotyzmu w porównaniu z grupą kontrolną. U pacjen-
tów z chorobą afektywną dwubiegunową i studen-
tów kierunków artystycznych stwierdzono istotnie 
większe nasilenie cechy „otwartość na doświadcze-
nie” w porównaniu z dotkniętymi depresją okresową 
oraz z grupą kontrolną osób zdrowych. W skali TCI 
u pacjentów z chorobami afektywnymi oraz studen-
tów kierunków artystycznych odnotowano również 
wyższe wskaźniki cechy „poszukiwania nowości”
w porównaniu z osobami zdrowymi. 

Mimo że większość badanych studentów szkół 
artystycznych nie była profesjonalnymi artystami 
i reprezentowała różne dziedziny sztuki, uzyska-
ne wyniki wskazują na istotne ich podobieństwo 
w zakresie badanych cech temperamentalnych do 
pacjentów z chorobą maniakalno-depresyjną bę-
dących w okresie remisji. Na szczególną uwagę 
zasługuje znaczne podobieństwo w zakresie nasile-
nia cyklotymii, a także cech poszukiwania nowości 
i otwartości na nowe doświadczenia (Strong i in., 
2007). 

KREATYWNOŚĆ, A CECHY MYŚLENIA 
„PSYCHOTYCZNEGO”

Rozważania dotyczące myślenia „psychotycznego” 
często wiążą się z badaniami nad zjawiskiem schi-

zotypii. Schizotypia jest zaburzeniem z kręgu 
schizofrenii cechującym się m.in. skłonnością do 
„dziwactw”, „magicznego myślenia”, niezwykłych 
doznań, lecz stan ten nie pozbawia kontroli nad wła-
snymi procesami poznawczymi. Jak już wspomnia-
no, wybitny psycholog Hans Eysenck twierdził, że 
wspólnym mianownikiem twórczości i zaburzeń 
z kręgu schizofrenii jest cecha „psychotyczności”, 
która uwarunkowana jest osłabieniem hamowania 
poznawczego. W badaniach, które posługiwały się 
kwestionariuszem osobowości Eysencka wykazano 
pozytywną korelację między cechami psychotycz-
ności i kreatywnością. W badaniu przeprowadzo-
nym na grupie 100 studentów stwierdzono istotną 
korelację pomiędzy nasileniem cech psychotyczno-
ści, a taką miarą kreatywności, jak testy myślenia 
dywergencyjnego (Woody i Claridge, 1977). W in-
nym badaniu wykonanym u 62 studentów, nasile-
nie cech psychotyczności wykazało również istotną 
korelację pozytywną z wynikiem „nie podoba mi 
się” na skali BWAS (Eysenck i Furnham, 1993). 
W ostatnim badaniu, w którym brało udział 625 
studentów stwierdzono istotną korelację między 
nasileniem cechy psychotyczności, a wynikami te-
stu „How do you think” mierzącego kreatywność, 
jak również testu „Perceptual Aberrations” doty-
czącego schizotymii, a także z cechami hipomanii 
(Schuldberg, 2005). 

W niedawno opublikowanej pracy przedstawio-
no wyniki badania wykonanego u 107 studentów
i pracowników, z których 53 pochodziło z cieszące-
go się znaczną reputacją wydziału sztuk wizual-
nych (Departament of Visual Arts, University of 
London), a 54 z innych wydziałów uniwersyteckich. 
Posłużono się szeregiem skal psychometrycznych, 
takich jak skala do mierzenia osobowości schizo-
typowej (O-LIFE), NEO-FFI, skala kreatywnej 
osobowości, skala inteligencji oraz test myślenia 
dywergencyjnego. Grupa artystów wizualnych uzy-
skała istotnie wyższe wyniki na trzech podskalach 
schizotypii oraz w wymiarze neurotyzmu, otwarto-
ści na doświadczenie i myślenia dywergencyjnego 
(Burch i in., 2006).

Ostatnio analizowano również zależność między 
cechami schizotypii, aktywnością twórczą i pozyski-
waniem partnera w dużej grupie brytyjskich poetów, 
artystów i innych osób. Stwierdzono, że dwie cechy 
schizotypowe – tendencja do niezwykłych przeżyć 
oraz non-konformizm z cechami impulsywności wy-
kazywały korelację z liczbą partnerów, przy czym
w pierwszym wypadku, czynnikiem pośredniczącym 
była aktywność twórcza (Nettle i Clegg, 2005). Może 
to potwierdzać hipotezę, którą zaproponował Mil-
ler (2001), głoszącą, że twórczość artystyczna może 
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funkcjonować jako czynnik atrakcyjny dla partnera 
seksualnego i przez to, w kontekście ewolucyjnym, 
zwiększać sukces reprodukcyjny.

BADANIA UTAJONEGO HAMOWANIA

Z procesem podatności na psychozę, jak również 
tendencją do zwiększonej kreatywności ma związek 
mechanizm poznawczy tzw. utajonego hamowania 
(latent inhibition – LI). Dotyczy on nie dostrze-
gania bodźców z otoczenia ocenionych uprzednio 
jako nieistotne. Uprzednio wykazano, że osłabienie 
LI wiąże się z predyspozycją do zachorowania na 
schizofrenię (Lubow i Gewirtz, 1995). W ostatnich 
latach stwierdzono również, że niższy wskaźnik 
LI wiąże się również z taką cechą charakteru, jak 
otwartość na doświadczenie, co z kolei może łączyć 
się z myśleniem dywergencyjnym i kreatywnością 
(Petersom i Carson, 2000). Tłumaczyć by to mogło, 
dlaczego osoby twórcze potrafi ą dostrzegać to, co 
dla innych jest „zamknięte”, mieć „dar” dostępu do 
szerokiego wachlarza bodźców we wczesnym etapie 
przetwarzania, a przez to większe szanse na ory-
ginalne myślenie. Badania, które przeprowadzili 
ostatnio Carson i in. (2003) w grupie 86 studen-
tów stosując eksperymentalną metodę pomiaru LI 
wykazały, że osoby o wysokiej kreatywności miały 
istotnie niższe wyniki w zakresie LI w porównaniu 
z osobami o niskiej kreatywności. Uzyskane wyniki 
mogą wskazywać na neurobiologiczne podobień-
stwo osób o wysokiej kreatywności i osób predys-
ponowanych do wystąpienia zaburzeń psychotycz-
nych. Autorzy pracy uważają, że wysoki wskaźnik 
inteligencji (IQ) może stanowić czynnik wspomaga-
jący przetworzenie tej cechy (niskiego LI) na osią-
gnięcia twórcze. 

KREATYWNOŚĆ I SCHIZOTYPIA W CHOROBIE 
AFEKTYWNEJ DWUBIEGUNOWEJ 

Badania przy zastosowaniu testu do mierzenia schi-
zotypii „Kings Schizotypy Questionnaire” wskazują, 
że obecność choroby afektywnej dwubiegunowej nie 
wyklucza cech schizotypii. W badaniu wykona-
nym u 135 chorych na schizofrenię, 92 pacjentów 
z chorobą afektywną dwubiegunową oraz 263 osób 
zdrowych stwierdzono, że nasilenie cech schizoty-
pii u osób z chorobą afektywną dwubiegunową było 
istotnie wyższe niż u osób zdrowych, natomiast 
mniejsze niż u chorych na schizofrenię (Heron
i in., 2003). Autorzy uważają, że skala może mie-
rzyć prawdopodobnie skłonność do zachowań psy-
chotycznych. Wyniki te są interesujące w świetle 

przedstawionego powyżej powiązania między „psy-
chotycznością”, a kreatywnością.

W badaniu przeprowadzonym w Klinice Psy-
chiatrii Dorosłych UM w Poznaniu brało udział 
40 pacjentów (23 kobiety, 17 mężczyzn) z chorobą 
afektywną dwubiegunową w wieku 18–64 lat (śred-
nio 37 lat), u których ocenę kreatywności wykona-
no dwukrotnie: w okresie ostrego epizodu choroby 
(maniakalnego lub depresyjnego) oraz w okresie 
remisji. Grupa kontrolna liczyła 48 osób (28 ko-
biet, 20 mężczyzn) w wieku 18–65 lat (średnio 37 
lat). W badaniu zastosowano m.in. skalę Barrona-
Welsha (BWAS), test kreatywności Berlińskiego 
Testu Struktury Inteligencji (BIS) oraz skalę do 
oceny schizotypii (The Oxford-Liverpool Invento-
ry of Feelings and Experiences – O-LIFE) (Mason
i in., 2005).

Nie stwierdzono różnic w zakresie BWAS mię-
dzy pacjentami z chorobą afektywną dwubieguno-
wą w okresie remisji, a dobraną grupą osób zdro-
wych. Jedną z przyczyn mogłyby być wyższe wyniki 
uzyskane w skali BWAS przez badaną grupę osób 
zdrowych w porównaniu ze średnią dla populacji 
amerykańskiej. Pacjenci z chorobą afektywną dwu-
biegunową w remisji mieli natomiast lepsze wyniki 
w teście kreatywności BIS, zarówno w skali ogólnej, 
jak i skali werbalnej. Pacjenci ci uzyskali również, 
w porównaniu z grupą kontrolną, istotnie wyższe 
wskaźniki w skali schizotypii, zarówno ogólnej, 
jak i wszystkich jej podskal. Znaczenie schizoty-
pii, jako czynnika pośredniczącego w kreatywności
u pacjentów z chorobą afektywną dwubiegunową 
wykazano szczególnie w zakresie takich wymiarów, 
jak „zachowania impulsywne i niezgodne z reguła-
mi” oraz „niezwykłe doznania”. Pacjenci z chorobą 
afektywną dwubiegunową w porównaniu z grupą 
kontrolną ujawniali więcej zdolności plastycznych, 
muzycznych i literackich, a u ich bliskich krewnych 
częściej występowały uzdolnienia artystyczne (Klo-
nowska-Woźniak, 2009).

KREATYWNOŚĆ A CZYNNOŚCI
STRUKTUR MÓZGU

Neurobiologiczna teoria kreatywności sformuło-
wana w latach 1980-tych postulowała jej związek 
ze specyfi czną lateralizacją półkul mózgu (Hoppe, 
1988). Prawa półkula (tzw. niedominująca) miała 
mieć związek z procesami o charakterze holistycz-
nym i doświadczeniem artystycznym, zwłaszcza
w zakresie takich dziedzin, jak malarstwo czy mu-
zyka. Słabością tej teorii było jednak pomniejszenie 
znaczenia lewej półkuli mózgowej odpowiedzialnej 
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za procesy językowe, które stanowią podstawę my-
ślenia o charakterze twórczym. Ponadto, dla pro-
cesu twórczego prawdopodobnie ważniejsza jest 
maksymalna integracja działania obu półkul mó-
zgowych (Martindale, 1999). 

Obecnie uważa się, że kreatywność wymaga współ-
działania struktur mózgowych związanych z proce-
sami poznawczymi oraz ośrodków mózgowych za-
wiadujących motywacją do działania. Przedstawiony 
w ostatnich latach przez Alice Flaherty (2005) mo-
del dotyczący generowania idei i popędu twórczego 
zakłada dominującą rolę czynności trzech struktur 
mózgowych: płatów czołowych, płatów skroniowych 
oraz układu mezolimbicznego. Niektóre elementy 
funkcjonowania tych struktur związane z procesa-
mi kreatywności mogą być podobne do zmian wy-
stępujących w zaburzeniach psychicznych. Chodzi 
tu głównie o zaburzenia nastroju i motywacji o cha-
rakterze hipomaniakalnym, jak również zaburzenia 
przetwarzania informacji o charakterze myślenia 
psychotycznego. 

Kora przedczołowa stanowi fragment mózgu, któ-
ry jest silnie związany z procesami kreatywności. 
Zaburzenie czynności kory przedczołowej powoduje 
zaburzenia w zakresie funkcji poznawczych, w tym 
również generowania kreatywnych idei. Znajduje 
to odzwierciedlenie w różnych stanach patologicz-
nych, w których stwierdza się zarówno wykładni-
ki dysfunkcji tej struktury, jak też istotne zmiany
w zakresie kreatywności. Przykładem może tu być 
depresja. W licznych badaniach neuroobrazowych 
i neuropsychologicznych stwierdzono u chorych na 
depresję cechy upośledzenia metabolizmu glukozy 
w płatach czołowych (tzw. hipofrontalność) (Ga-
lynker i in., 1998), natomiast osłabienie sprawno-
ści psychicznej, w tym również kreatywności, oraz 
trudności w podejmowaniu decyzji stanowią jedną 
z podstawowych skarg zgłaszanych przez chorych 
na depresję w okresie ostrego epizodu choroby. Za-
burzenie funkcjonowania kory przedczołowej wy-
stępuje również w okresie wzmożonego nastroju. 
W stanach maniakalnych, zwłaszcza o charakterze 
hipomanii, kreatywność, jak również łatwość po-
dejmowania decyzji, może ulec zwiększeniu,. Przy 
znacznym nasileniu objawów dochodzi jednak do 
całkowitej utraty kontroli nad zachowaniem i osła-
bienia kreatywności.

Na znaczenie kory przedczołowej w procesie 
kreatywności wskazują wyniki badań neuroobra-
zowych. Carlsson i wsp. (2000) mierzyli miejsco-
wy przepływ krwi (rCBF) w mózgu u osób, które 
uzyskały bądź wysokie bądź niskie wyniki w teście 
kreatywności. Osoby te wykonywały w trakcie ba-

dania testy psychologiczne, w tym test myślenia 
dywergencyjnego. Okazało się, że grupa kreatywna 
wykorzystywała podczas wykonywania zadań pła-
ty czołowe obustronnie, natomiast grupa o niskiej 
kreatywności tylko po jednej stronie. Podobne wy-
niki uzyskali ostatnio Folley i Park (2005) badając 
aktywność kory przedczołowej w trakcie wykony-
wania zadania na myślenie dywergencyjne za po-
mocą metody spektroskopii optycznej w widmie bli-
skim podczerwieni (near-infrared optical imaging). 
Badanie wykonano u 17 chorych na schizofrenię, 
17 osób z cechami schizotypii i 17 osób zdrowych. 
Osoby z cechami schizotypii uzyskały w zakresie 
myślenia dywergencyjnego wyniki istotnie lepsze 
w porównaniu z pozostałymi grupami. Badanie 
neuroobrazowe u osób schizotypowych wykazały 
znacznie większą aktywację kory przedczolowej 
obustronnie, szczególnie nasiloną po prawej stro-
nie, w porównaniu z pozostałymi grupami. Wyni-
ki obu tych badań potwierdzają również znaczenie 
integracji obu półkul mózgowych dla aktywności 
twórczej.

Przykładem patologicznego popędu kreatywne-
go jest zjawisko hipergrafi i występujące w zaburze-
niach czynności płata skroniowego np. w padaczce 
skroniowej. Zdarza się ono głównie przy lokalizacji 
ogniska patologicznego w prawej półkuli mózgowej, 
gdyż dochodzi wtedy do odhamowania czynności 
lewej półkuli związanej z procesami werbalnymi. 
Przy takich zmianach patologicznych często ma 
miejsce występowanie zaburzeń nastroju, w tym 
stanów maniakalnych oraz zaburzeń o charakterze 
psychotycznym. 

Znaczenie układu mezolimbicznego w procesach 
kreatywności polega na związku struktur tego 
układu (m.in. jądro półleżące – nucleus accum-
bens) z mechanizmami „nagrody”. Zwiększenie ak-
tywności tego układu powoduje wzrost motywacji 
do działania oraz zwiększenie eksploracji otocze-
nia, jak również odczuwanie pozytywnych doznań 
emocjonalnych (hedonia). Taki wzrost aktywności 
stwierdzono w okresie epizodu manii oraz hipoma-
nii, jak również po zażyciu substancji psychosty-
mulujących (np. amfetamina).

KREATYWNOŚĆ A NEUROPRZEKAŹNIKI 
MÓZGOWE

Układem neuroprzekaźnikowym najbardziej po-
wiązanym ze wzmożeniem nastroju i myśleniem 
„psychotycznym”, uznawanymi jako czynniki po-
łączone z kreatywnością, jest układ dopaminer-
giczny. Dotyczy to zwłaszcza funkcji tego układu 
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w obrębie szlaków dopaminergicznych w układzie 
mezolimbicznym i korze mózgowej. Istnieją dowo-
dy zarówno neurobiologiczne, jak i farmakologiczne 
wskazujące na związek tych szlaków z procesami 
motywacyjno-emocjonalnymi oraz poznawczymi. 

Szlak dopaminergiczny stanowi główny element 
mezolimbicznego układu nagrody. Układ ten ma 
powiązania strukturalne i czynnościowe z korą 
przedczołową, odpowiedzialną za planowanie dzia-
łań oraz płatem skroniowym, odpowiedzialnym 
m.in. za procesy językowe. W takim połączeniu 
hiperdopaminergia układu limbicznego może sta-
nowić podstawę do zaburzeń funkcji poznawczych, 
zwłaszcza procesów percepcji i myślenia. Dopami-
na powoduje osłabienie procesów habituacji i po-
woduje poczucie zwiększonej percepcji i znaczenia 
(salience) bodźców napływających z otoczenia (Ka-
pur i in., 2005), jak również osłabienie mechani-
zmu utajonego hamowania (Swerdlow i in., 2003). 
Wzrost aktywności dopaminergicznej może więc
z jednej strony warunkować myślenie psychotycz-
ne, a z drugiej stanowić podstawę dla zwiększonej 
kreatywności. Badania eksperymentalne autorów 
japońskich wykazały również wzrost mózgowej ak-
tywności dopaminergicznej w zwierzęcym modelu 
padaczki skroniowej, która u człowieka może wią-
zać się z patologicznym popędem kreatywnym (hi-
pergrafi a) (Ando i in., 2004).

Farmakologiczny mechanizm działania leków 
przeciwpsychotycznych zdaje się wskazywać na do-
minującą rolę receptorów dopaminergicznych typu 
D2 w kształtowaniu myślenia psychotycznego (Se-
emann i in., 2006). Natomiast czynności poznaw-
cze kory przedczołowej zależą w dużym stopniu od 
optymalnej aktywności układu dopaminergicznego 
i receptorów dopaminergicznych typu D1 (Gold-
man-Rakic i in., 2000). W czynności kory przed-
czołowej istotna jest również rola innych układów 
neuroprzekaźnikowych, m.in. układu serotoniner-
giczngo, glutaminegicznego oraz substancji z grupy 
neurotrofi n (głównie czynnika neurotrofowego po-
chodzenia mózgowego – BDNF). 

BADANIA GENETYCZNO-MOLEKULARNE 
KREATYWNOŚCI

Rozwój badań genetyczno-molekularnych przy-
niósł szereg ciekawych rezultatów dotyczących ge-
netycznych uwarunkowań procesów kreatywności, 
w powiązaniu ze zmianami nastroju o charakterze 
dwubiegunowym oraz zaburzeniami psychotycz-
nymi. Szczególnie interesujące wyniki uzyskano 
w odniesieniu do niektórych genów związanych
z układem dopaminergicznym.

Jak wspomniano, receptor układu dopaminer-
gicznego typu D2 (DRD2) jest związany z mecha-
nizmem przeciwpsychotycznego działania leków 
neuroleptycznych. Stwierdzono też asocjację genu 
DRD2 z objawami urojeń i dezorganizacji myślenia 
(Serretti i in., 2000), jak również z cechami schizo-
typowymi (Blum i in., 1997). Natomiast w ostatnim 
badaniu wykonanym u osób zdrowych badacze nie-
mieccy (Reuter i in., 2006) wykazali związek genu 
DRD2 z cechami kreatywności werbalnej. Receptor 
układu dopaminergicznego typu D4 (DRD4) był 
pierwszym genem, w odniesieniu do którego wy-
kazano związek z taką cechą osobowości, jak po-
szukiwanie nowości (novelty seeking), powiązaną 
prawdopodobnie z większą kreatywnością (Kelti-
kangas-Jarvinen i in., 2003). W niektórych bada-
niach stwierdzono asocjację między polimorfi zmem 
genu DRD4, a predyspozycją do choroby afektyw-
nej dwubiegunowej (Muglia i in., 2002).

Na znaczenie układu serotoninergicznego w me-
chanizmach czynności poznawczych wskazują eks-
perymenty z dietą bez tryptofanu (prekursora se-
rotoniny), w których stwierdzono osłabienie funkcji 
poznawczych u osób zdrowych po zastosowaniu ta-
kiej diety (Evers i in., 2005). Znaczenie serotoniny 
w mechanizmach kreatywności wykazano w bada-
niu genetyczno-molekularnym wykonanym u osób 
zdrowych, w którym występowała asocjacja mię-
dzy polimorfi zmem genu hydroksylazy tryptofanu,
a kreatywnością związaną z wykorzystaniem cyfr
i fi gur (Reuter i in., 2006).

Pewne implikacje dla związku większej spraw-
ności kory przedczołowej (mającej, jak wykazano, 
istotne znaczenie dla aktywności twórczej) z choro-
bą afektywną dwubiegunowa wynikać mogą rów-
nież z badań własnych nad polimorfi zmem Val/
Met genu BDNF. W początku lat 2000-nych kilka 
grup badawczych na świecie wykazało, że allel Val 
funkcjonalnego polimorfi zmu Val/Met genu BDNF 
może być związany z predyspozycją do choroby 
afektywnej dwubiegunowej. Wyniki naszego bada-
nia wskazują, że u pacjentów z chorobą afektywną 
dwubiegunową allel Val determinuje lepszą spraw-
ność funkcji poznawczych związaną z aktywnością 
kory przedczołowej, mierzoną za pomocą testu Wi-
sconsin (Rybakowski i in., 2003). Szczegółowa ana-
liza wykazała, że zależność taka jest specyfi czna 
dla choroby afektywnej dwubiegunowej i nie wystę-
puje u chorych na schizofrenię ani u osób zdrowych 
(Rybakowski i in., 2006). Interpretacja powyższe-
go zjawiska w kontekście psychiatrii ewolucyjnej 
wskazuje na rodzaj ewolucyjnego „trade-off”, gdzie 
wariant genu predysponujący do danej choroby 
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związany jest jednocześnie z uprzywilejowaniem 
funkcjonowania, w tym przypadku w obszarze waż-
nych funkcji poznawczych i kreatywności. 
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