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Abstract 
As a severe personality disorder, psychopathy is related with violent crime. The orbital frontal 
cortex and amygdala dysfunction in psychopaths may result into their problems of processing of 
negative emotion and fear conditioning. The low arousal level may lead to the deficit of aversive 
learning in psychopaths. The above-mentioned characteristics may be the high risk factors of vi-
olence and crime of the psychopaths. The age onset of crime in psychopaths is early in life, the se-
verity of the crime and recidivism is high in individual with psychopath, and the instrumental ag-
gression and the severity of cruelty of crime are high in psychopaths. The intervention of psycho-
pathy needs to integrate the neural biological, psychological and social factors. In the court, the 
judge needs to analyze the psychopaths’ (f)MRI evidence carefully and treat it in an objective way. 
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摘  要 

精神病态是一种严重的人格障碍，其与暴力犯罪存在紧密联系。精神病态患者的眶额皮层、杏仁核可能

存在功能缺陷，这可能导致其负性情绪加工和恐惧条件反射存在问题。精神病态患者的外周神经系统唤

醒水平低，这可能导致厌恶学习能力降低。这些神经生理特征可能是精神病态患者发生暴力攻击和犯罪

的高风险因素。精神病态罪犯的犯罪起始年龄早，犯罪程度高而且再犯率高，工具性攻击较多，犯罪行

为的虐待性程度高。对于精神病态罪犯的干预需要结合神经生理、心理和社会各方面的因素综合开展。

在法庭审判过程中，法官需要谨慎地解读精神病态患者的脑成像证据并给予客观公正的对待。 
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1. 引言 

在电影或小说里无恶不作的人常常为了寻求刺激而残忍的伤害他人，甚至是以杀人为乐，毫不畏惧

法律的惩罚。声明狼藉的连环杀手 Herman W. Mudget 在死刑前还能睡得很香，醒后神采奕奕，他的恐惧

感显著低于常人。1837 年，英国精神病学家 J. C. Pritchard 把这类残忍的、无责任性和无道德感的人称为

“悖德狂”(moral insanity) (Bartol & Bartol, 1999)。1884 年，俄国精神病学家巴林斯基在对罪犯进行司法

精神病鉴定时使用了“精神病态”(psychopath)界定，他认为，这类罪犯既不是精神病人，但他也不是正

常人，而是精神病态患者，精神病态患者是介于精神病人和正常人之间的一种状态(刘邦惠，2008)。但并

非所有的精神病态患者都存有暴力或犯罪行为。在日常生活中，有少数人可能有富有魅力的外表，其智

力可能高于平均水平，善于表达，油腔滑调，非常自私并且不愿为爱人或者他人付出感情，很难与他人

保持长久的友谊，或具有高超的欺骗能力，在表面上假装爱得很投入，但真正的温存忠诚是不存在的，

而且性关系复杂(Bartol & Bartol, 1999)。具有上述心理和行为特征的人很有可能是精神病态患者。 
目前，关于精神病态的确切病因仍未明了(Harris & Rice, 2006)。精神病态与暴力和犯罪存在紧密联

系。精神病态的特征似乎是遗传的，在童年时期就会表现出来而且会一直持续到成年(Lynam, Caspi, 
Moffitt, Loeber, & Stouthamer-Loeber, 2007)。精神病态在监狱中的检出率较高，司法系统若对精神病态罪

犯使用不当的心理治疗，其作用可能会适得其反，他们的危险性可能会增加。因此，要根据精神病态患

者的神经生理和犯罪行为特征进行有针对性的矫正。 
随着认知神经科学的发展，对于精神病态患者的神经生理特征的认识不断加深，这有利于理解精神

病态发生犯罪行为的潜在机制，尤其是对理解精神病态患者发生预谋性(或工具性)和残酷性的犯罪行为具

有一定的启发，并为精神病态罪犯的矫正和法庭审判等提供科学证据。 

2. 精神病态的界定 

精神病态是一种严重的人格障碍，其特征主要包括自我中心、冷漠无情、缺乏罪恶感和共情、高操
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纵性和冲动性、病理性说谎、感觉寻求以及反社会行为和不道德行为等(Blair, Peschardt, Budhani, Mitchell, 
& Pine, 2006; Neumann, Hare, & Newman, 2007)。精神病态是与暴力攻击联系最紧密的人格障碍(Hare, 
1996)。犯罪型精神病态患者对社会具有极大危害，Hare (1999)教授将其描述为“致命掠夺者”。精神病

态似乎是遗传的，其在童年期会表现出来而且会一直持续到成年(Bartol & Bartol, 1999)。 
Hare (1999)认为，精神病态主要包括情感–人际关系(affective-interpersonal)和反社会行为生活方式 

(antisocial deviant lifestyle)两个维度(Hare, 1999)。精神病态患者在情感–人际关系维度上表现出低共情和

冷酷无情，在反社会行为生活方式维度上表现为反社会行为和犯罪。在大量实证研究的基础上，Hare (1990)
研制出了测量和鉴别精神病态的工具：精神病态检核清单(Hare, 1980)和精神病态检核清单修订版(Hare et 
al., 1990)。 

3. 精神病态患者的神经生理特征 

3.1. 中枢神经系统 

中枢神经系统包括大脑和脊髓。大脑包括皮上层和皮下层等区域。皮上层包括前额皮层；皮下层主

要由边缘系统组成，包括杏仁核和扣带回等。 
皮上层区域主要包括前额皮层区域。前额皮层，尤其是眶额皮层在道德决策中发挥作用，眶额皮层

负责整合道德知识和情绪信号的作用(Moll et al., 2002)，眶额皮层在理解他人的情绪状态(Vollm et al., 
2006)和反社会冲动抑制方面也存在作用(Brower & Price, 2001)。Yang (2005)等发现，精神病态患者的前

额皮层的灰质体积减少 22.3% (Yang et al., 2005)。功能性核磁共振研究发现，精神病态患者在恐惧条件反

射和社会互动游戏中的眶额皮层激活减弱(Birbaumer et al., 2005; Rilling et al., 2007)。脑损伤研究发现，眶

额皮层的早期损伤会导致个体出现精神病态的特征，其中包括病态说谎、不负责任、情感淡薄和缺乏内

疚等(Anderson, Bechara, Damasio, Tranel, & Damasio, 1999)。Blair 认为，眶额皮层的功能异常是精神病态

患者发生反应性攻击的高风险因子(Coccaro, McCloskey, Fitzgerald, & Phan, 2007)。 
但是，高精神病态个体并不都存在前额皮层的结构和功能异常。在一项关于预谋性(工具性)和情感性

谋杀犯罪的研究中，Raine 等(1998)发现，预谋性谋杀者的前额皮层的葡萄糖代谢与正常组无显著差别，

而在情感性谋杀群体中的前额皮层葡萄糖代谢功能明显减少，这可能说明预谋性谋杀者需要良好的前额

皮层功能才能小心计划他们的犯罪(Raine et al., 1998)。Yang 等(2005)发现，未受刑罚的精神病态个体的

前额皮层的体积与正常组类似，而受到刑罚的精神病态患者的前额皮层灰质减少(Yang et al., 2005)。尽管

上述两项研究未细分前额皮层的不同区域，一些精神病态个体似乎可能表现出好的前额功能，这使得他

们能够小心地计划犯罪并且避免被逮捕。更多的功能性核磁共振研究表明，在情绪加工过程中，精神病

态患者的背外侧前额皮层的活性较高(Gordon, Baird, & End, 2004; Kiehl et al., 2001)。而背外侧区域与高级

认知相关，因此，相对于非精神病态患者，精神病态患者可能运用了更多的认知资源来管理情绪信息(Kiehl 
et al., 2001)。 

由上述可知，精神病态患者在认知控制相关的前额皮层脑区的功能是正常的，但在理解他人情绪相

关的皮上层大脑功能上是存在一定问题的。 
相对皮上层，皮下层区域包括杏仁核、括前、后扣带回和角质等。主要负责原始情绪的加工。杏仁

核在恐惧条件反射非常重要，其在学习如何避免伤害他人的行为中起重要作用(R. J. R. Blair, 2007)，并在

情绪唤醒和学习中起重要作用，杏仁核功能异常会导致个体的情绪学习能力下降。诸多研究精神病态患

者的杏仁核存在结构和功能上的缺陷。在结构上，精神病态患者的杏仁核体积减少(Yang et al., 2005)。在

功能上，几项功能性核磁共振研究表明，在情绪加工(Kiehl et al., 2001)、恐惧条件反射(Birbaumer et al., 
2005)、情绪识别(Gordon et al., 2004)和社会互动游戏中(Rilling et al., 2007)，精神病态患者的杏仁核功能
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减弱。在道德决策中涉及到情绪内容时，精神病态患者的杏仁核功能减弱(Glenn, Raine, & Schug, 2009)。
因此，杏仁核功能缺失可能使得精神病态患者很难在攻击行为与惩罚之间建立联结，精神病态患者可能

会在伤害他人的基础上做出有利于自己的行为，而无道德谴责感和内疚感。杏仁核功能减弱可能是精神

病态发生工具性攻击的风险因素(R. Blair, 2007)。 
大脑皮下层的其他区域包括前、后扣带回和角质。扣带回与杏仁核有紧密联系，扣带回在情绪加工

中有重要作用。后扣带回在情绪记忆的提取中起重要作用(Maratos, Dolan, Morris, Henson, & Rugg, 2001)
情绪体验(Mayberg et al., 1999)和自我参考(Johnson et al., 2006)。功能性核磁共振研究发现，在恐惧条件反

射(Birbaumer et al., 2005)、情感记忆任务(Kiehl et al., 2001)和情绪刺激信息(Müller et al., 2003)中，精神病

态患者的扣带回功能减弱。Kiehl 等(2001)发现，精神病态患者在情感记忆任务中的后扣带回功能减弱

(Kiehl et al., 2001)。 
由于精神病态与奖赏驱动的犯罪相联系。有些神经生理学研究发现，反社会个体在加工奖赏信号时

的纹状体功能激活上升。Decety (2009)等发现，具有攻击性品行问题的青少年在观察他人疼痛时的纹状

体激活上升(Decety, Michalska, Akitsuki, & Lahey, 2009)。在观看他人的疼痛时，奖赏脑区的激活可能表明

他们喜欢看到他人的痛苦，这对其攻击的发生具有助长作用。在脑结构方面，具有攻击行为的青少年和

成人(Amen, Stubblefield, Carmichael, & Thisted, 1996)和反社会人格障碍(Barkataki, Kumari, Das, Taylor, & 
Sharma, 2006)个体的纹状体或者皮下层区域的体积增加。 

3.2. 外周神经系统 

外周神经系统又可以分为躯体神经系统和自主神经系统。自主神经系统与精神病态非常相关。自主

神经系统能激发个体对压力和应激的情绪化反应。自主神经系统包括交感神经系统和副交感神经系统。

在紧急状态下，交感神经系统会激发或唤起个体投入战斗或逃跑。一般通过心率、呼吸频率和血压等指

标来测量情绪唤醒或自主神经系统的活动性，但较为常用的指标是皮肤电反应。研究一致发现，精神病

态患者的皮肤电水平低(Hare, 1965, 1978)，这反应了他们的自主神经的唤醒水平低，这与精神病态患者的

情绪性反应弱、条件反射能力低、缺乏共情和自责能力有关。 
Lykken(1957)通过设定带电的迷宫，被试需要在 20 次练习中以最快的速度学会走出迷宫。迷宫里有

20 个关卡，每个关卡有四个选项，其中一个正确三个错误的，但只有一个会带来非常痛苦的电击，以此

来考察被试回避学习的能力，即避免电击带来的痛苦(Lykken, 1957)。结果发现，精神病态患者缺乏焦虑

感，他们的回避学习能力低。精神病态患者的自主神经系统反应性弱，他们对电击带来的压力反应低，

因此不会像大多数人那样避免令人痛苦或厌恶的情景。 

4. 精神病态患者的犯罪行为特点 

根据上述精神病态患者的神经生理特点可知，精神病态患者的杏仁核功能存在缺陷，这导致其情绪

唤醒和学习存在问题，他们存在恐惧和悲伤等情绪加工困难，道德情感社会化发展滞后。精神病态患者

的皮肤电水平低，他们对惩罚不敏感，导致其厌恶学习能力低，这些因素可能是发生犯罪的高风险因素。 

4.1. 犯罪起始早、程度高和再犯率高 

很多研究表明，精神病态患者出现犯罪行为的年龄要明显地早于其他罪犯，他们第一次被定罪或者

被拘留的年龄与精神病态量表得分呈中、高度负相关(Blackburn & Coid, 1998; Hemphill, Templeman, 
Wong, & Hare, 1998)。在生命早期，存在冷酷无情特质的反社会儿童具有高且持久的攻击行为(Frick, 
Cornell, Barry, Bodin, & Dane, 2003; Frick, Stickle, Dandreaux, Farrell, & Kimonis, 2005)，他们最终可能演变

为成人精神病态患者。相对于非精神病态青少年，精神病态青少年存在较高的暴力犯罪率(Campbell, Porter, 
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& Santor, 2004)和再犯率(Brandt, Kennedy, Patrick, & Curtin, 1997; Gretton, McBride, Hare, O’Shaughnessy, 
& Kumka, 2001)。但横断和纵向研究表明，非精神病态罪犯在 16~45 岁之间的犯罪行为相对稳固，然而

精神病态在 40 岁前的犯罪率会显著下降。但是，在两组中至少有一半的罪犯会在 40 岁后会受到至少一

次的判刑(Hare, McPherson, & Forth, 1988)。 
精神病态在犯罪的严重程度和再犯率上可能存在性别差异。虽然精神病态患者都有较高的攻击性，

但是相对于男性，女性精神病态的暴力行为主要发生在家庭内部，她们伤害的对象主要是家庭成员，她

们造成的伤害程度相对较轻，也很少被逮捕。另外，Vaughn 等(2008)在研究女性青少年与再犯之间的关

系时发现，精神病态特质可以预测暴力行为和偷窃行为(Vaughn, Howard, & DeLisi, 2008)。虽然男性比女

性更有可能参与各种形式的攻击，但是女性比男性更可能实施较隐蔽的攻击行为(如说流言蜚语、拒绝友

谊和排除他人)，这类攻击也被称为关系攻击，虽然在两性别中都存在关系攻击，但是在女性中更普遍

(Björkqvist, Österman, & Kaukiainen, 1992; Lagerspetz, Björkqvist, & Peltonen, 1988)。女性比男性有更少的

青少年犯罪行为和早期问题行为(Silverthorn, Frick, & Reynolds, 2001)。再者，女性精神病态比男性精神病

态患者有更低的再犯可能性(Salekin, 2008)。 

4.2. 高工具性攻击 

工具性攻击，即预谋性或掠夺性攻击，实施此类攻击是事先计划好的，攻击是为了达到外在目标(例
如，为了获得金钱或毒品)。相对于反应性攻击者，工具性攻击者很少有强烈的情绪反应。反应性攻击(又
称冲动性攻击)是对威胁或挑衅的反应，是冲动的并受情绪驱动(Meloy, 1992)。然而个体表现出反应性攻

击和工具性攻击并不是对立的。精神病态个体可能同时具有反应性攻击和工具性攻击(Flight & Forth, 2007; 
Reidy, Zeichner, Miller, & Martinez, 2007)。虽然，精神病态患者可能存在两种形式的攻击，但精神病态患

者更倾向于表现出工具性攻击，这是他们与其他罪犯的重要区别。精神病态患者更有可能从事预谋性暴

力，然而非精神病态暴力犯罪更多从事反应性暴力(Meloy, 1992; Williamson, Hare, & Wong, 1987)。精神

病态罪犯工具性攻击的主要特征是为了达到个人目标。例如，Woodworth 等(2002)报告了某一精神病态患

者精心策划并谋杀他的妻子，其主要是为了从其中的保险中获得经济利益(Woodworth & Porter, 2002)。常

人一般会难以理解精神病态患者为何做出此种行为。 
从犯罪动机来看，精神病态罪犯的犯罪动机更具有工具性。Williamson 等发现，精神病态罪犯更多

受财务或报复动机驱动(45.2%的暴力行为)，而非精神病态罪犯更少存在这些动机(14.6%的暴力行为) 
(Williamson et al., 1987)。另外，精神病态患者比非精神病态患者在犯罪时更少地表现出情绪唤醒(分别占

暴力行为的 2.4%和 31.7%)。Woodworth 等(2002)发现，精神病态个体进行工具性方式的杀人行为的数量

是非精神病态个体的两倍。精神病态罪犯从事的杀人犯罪中 93.3%是工具性的，而在非精神病态患者中

的比例是 48% (Woodworth & Porter, 2002)。 
另外，高工具性攻击罪犯的精神病态得分较高。Cornell (1996)等发现，至少犯有一次工具性暴力的

个体具有更高的精神病态得分，他们存在更多的病态撒谎、操纵性、情感肤浅、缺乏共情和内疚，表现

出寄生式的生活方式和无责任感。Kruh 等(2005)发现，相对于具有更多冲动性攻击暴力的个体，具有更

多工具性暴力的年轻成人的精神病态得分更高(Kruh, Frick, & Clements, 2005)。精神病态得分与工具性暴

力的数量呈正相关(Flight & Forth, 2007)。在青少年群体中也同样有此现象。从事较多工具性动机驱动的

犯罪的青少年罪犯的精神特质得分高(Loper, Hoffschmidt, & Ash, 2001)。在另一青少年犯罪群体研究样本

中，工具性暴力与高精神病态得分存在高相关(Murrie, Cornell, Kaplan, McConville, & Levy-Elkon, 2004)。 
工具性攻击更多地与精神病态的人际/情感维度相关，然而反应性攻击与精神病态的冲动的和反社会

维度相关。Porter 等(2001)发现，精神病态谋杀犯具有更高的人际/情感因素上的得分，然而非精神病态谋
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杀犯罪在冲动反社会性得分高(Porter, Birt, & Boer, 2001)。在青少年罪犯群体中，人际情感因素发生工具

性暴力的可能性提高相关，而人际风格反社会因素与工具性暴力不存在此关系(Flight & Forth, 2007)。类

似地，在具有精神病态的监禁青少年中，人际方面与工具性暴力存在高相关(Vitacco, Neumann, Caldwell, 
Leistico, & Van Rybroek, 2006)。 

4.3. 虐待性 

精神病态患者不仅会运用工具性攻击的方式来实现外在的奖赏目标，而且可能从虐待被害者的过程

中获得某种病态的满足或愉悦感。虐待性是指通过对他人造成身体或给予痛苦以获得快乐的认知和行为

组合。一些研究者认为，精神病态与虐待性存在联系(Hart & Hare, 1997)。许多存在虐待冲动的个体可能

会因为道德良知的限制而未行动，但缺乏道德感的个体可能会从事此冲动行为，并从他们的暴力行为中

获得快感。 
虐待性是病理性的人格结构和病理性的性功能的结合。精神病态与这两者都可能存在联系。虐待性

暴力罪犯在性和人格病态(欲望和残忍)方面都可能存在问题。Holt 等(1999)发现，精神病态暴力犯的虐待

性人格特质得分要高于非精神病态暴力犯(Holt & Strack, 1999)。精神病态得分与异常的性唤醒呈中等相

关程度 (相关系数在 0.21 和 0.28 之间) (Barbaree, Seto, Serin, Amos, & Preston, 1994)。Holt 等发现，精神

病态暴力犯的虐待性人格特质得分要高于非精神病态暴力犯(Holt & Strack, 1999)。 
性谋杀的过程包括在进行犯罪前，犯罪进行中和犯罪后的性活动。与一般的杀人犯相比，性谋杀者

更有可能是精神病态。例如，Meloy 等(2000)发现，三分之二的成人性谋杀罪犯在精神病态上的得分分布

在中等到高等的范围内(Meloy, 2000)。在青少年性谋杀罪犯中同样存在类似的高精神病态得分分布(Myers 
& Blashfield, 1997)。Porter 等对 38 名性谋杀者进行研究发现，性谋杀者的精神病态得分大多在中等到高

等之间(Porter, Woodworth, Earle, Drugge, & Boer, 2003)。 

5. 司法启示 

5.1. 罪犯矫治 

一些心理治疗的方法已用来降低青少年和成年罪犯的犯罪行为(Skeem, Polaschek, & Manchak, 2009)。
由于精神病态罪犯可能会具有更严重更持久的犯罪行为，精神病态罪犯已作为高风险人群的干预目标。

目前来看，针对精神病态罪犯的干预并未找到非常令人满意的方案，这说明他们需要更加特殊的治疗。 
目前，尽管对精神病态个体的干预效果并不理想，但认识精神病态个体的神经生理异常可能会对研

发出有效的干预方案提供可能性。一种可能性在于改善其某些大脑功能，如提高其杏仁核功能，这需要

通过药物或行为训练进行治疗。精神病态罪犯的情绪共情能力低，其大脑杏仁核区域可能存在结构或功

能缺陷，这导致对他人的恐惧等情绪的加工存在问题，因此对精神病态暴力犯要进行长期的杏仁核功能

提高训练，提高其情绪共情能力，包括对他人恐惧、悲伤等情绪的识别能力的提高。目前，通过经颅磁

刺激(repetitive Transcranial Magnetic Stimulation, rTMS)来直接改变脑功能，此技术要运用无创伤的脉冲磁

场来刺激大脑。初步证据表明，rTMS 可有效改变抑郁症病人的大脑功能和后续的行为(Schutter & van 
Honk, 2006)，此技术在改变精神病态患者的大脑功能上可能存在积极效果，但有待新的研究验证。 

5.2. 刑事责任和法庭证据 

由上述研究可知，精神病态个体在道德相关脑区的功能可能存在问题，这给刑事司法带来了巨大的

挑战。精神病态患者在道德决策相关脑区的激活减弱，如果这代表他们缺乏道德意识，那么其不良行为

应该受到责备和惩罚么？在一个案例中，Farah (2005)认为，腹内侧前额皮层受损的 Phineus Gage 的不良
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行为不应该受到责备，因为他的不良行为是由大脑的生理损伤所致(Farah, 2005)。英美国家的研究者认为

(Buckholtz, 2010; Glenn, Raine, & Laufer, 2011)，精神病态患者在进行犯罪后受到惩罚是错误的，因为精

神病态个体加工负性情绪时的杏仁核和眶额皮层加工过程存在缺陷。精神病态患者的杏仁核缺陷使得他

们在犯罪时不知道何为恐惧或者很少关心犯罪的后果。眶额皮层的功能缺陷使得精神病态患者不能控制

犯罪冲动，这些研究结果和推理过程为减轻刑事责任或进行无罪辩护提供了一定的支持，即被告人不会

受到惩罚或减轻惩罚是由于他或她在进行犯罪行为时的精神状态存在异常。但是，在当前的司法实践中，

司法部门对精神病态减刑的情况较少。司法抗辩程序一般要求被告人提供能证明其精神状态直接导致他

们不能理解错误行为和/或损坏了他们免于犯罪的能力。例如，Brian Dugan 是一位 52 岁的老年人，他因

多次谋杀而入狱服刑，在服刑期间，他透露在这些谋杀案前还强奸和谋杀过年轻女子，司法机关获知此

情况后，他可能要面临死刑，他聘请专家 Kent Kiehl 教授来评估他的精神病态得分，并使用功能性核磁

共振测量他的大脑功能(犯罪行为发生 26 年后的测量，这存在一定问题) 来获得减刑的证据，他辩护的观

点是：他是个精神病态患者，因此不能控制杀人的冲动(Hughes, 2010)。但是，陪审团对此表示怀疑，并

一致投票判予 Dugan 死刑。 
陪审团对于 Dugan 的判罚是存在一定合理性的。首先，Dugan 在用核磁共振测量脑功能时是在犯罪

行为发生后 26 年，这并不能直接证明其在犯罪行为发生的脑功能是否存在异常。再者，神经生理缺陷是

犯罪发生的风险因素，但这不能过度地解释成一对一的因果关系，大脑某区域的异常并不意味着就是特

定行为或犯罪行为发生的原因，还需要考虑社会和个体心理层面上的风险因素。其次，但根据当前神经

科学的发展程度来看，仅仅通过神经生理特征来解释个体的行为机制的发生是非常有限的。即使有关精

神病态的神经科学研究已得到充足发展，但其在罪犯刑事责任判定中的应用仍然存在很大局限性。必须

有充足的证据表明个体对其犯罪行为不负有刑事责任是因为精神病态患者的大脑功能异常所致。例如，

如果某一犯罪嫌疑人对厌恶图片进行加工时的杏仁核活动减弱，但这并不能完全解释他为什么在二年前

谋杀妻子。另外，在情绪加工缺陷和暴力行为之间建立起一系列的推理关系是存在困难的。即使能够建

立一系列的推理关系，但需要确认精神病态相关的脑功能缺陷是否会在犯罪时导致犯罪行为的发生。 
目前，有关精神病态的神经生理学研究通常比较不同组之间的整体差异，其测量的结果一般代表许

多个体的平均水平，这并不代表所有精神病态个体存在异常。因此，将这些研究结果应用于个体水平很

难具有可靠性。参与司法案件的专家或者精神鉴定中心的专家需要考虑此点，以确保脑成像证据未受到

过度解释。 
当前，解释功能性核磁共振测量的个体大脑活动类型的基准点(即参考标准)尚未出台。心理学家提议

建立标准的脑结构或功能数据库(Patrick, Venables, & Skeem, 2012)，从而提供一定的参考标准，这样可以

在法庭上更多的使用脑成像证据。高精神病态患者在情绪加工任务中的杏仁核功能可能减弱，也可能增

强或正常。在认知神经科学家界定出同质性群体中个体水平的准确的大脑活动的一致性类型时，关于精

神病态的神经科学研究结果才可能应用于个体案件中。因此，在刑事责任能力认定和判决的司法决策中

应用精神病态的神经科学知识尚未成熟。 

6. 总结与展望 

6.1. 总结 

神经科学研究表明，精神病态患者的情绪唤醒及相关的神经系统存在缺陷。精神病态患者对恐惧和

悲伤等情绪的加工存在缺陷，且厌恶条件反射能力低，这可能会阻碍其正常道德情绪的正常发展，从而

可能导致其道德社会化出现问题。精神病态患者容易通过工具性攻击达到个人的目标而不顾他人感受。

由于犯罪型精神病态患者具有较高社会危害性，需要把犯罪型精神病态从犯罪群体中鉴别出来，根据不
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同的风险程度进行有针对性的监管或干预，从而最大限度地预防其再犯罪。干预项目中可包含对神经生

理功能的提高，但这需要更多研究证实。对于精神病态罪犯的刑事责任能力的认定上尚存在争论。司法

者对于精神病态患者的大脑功能异常的脑成像证据的解读需谨慎。 

6.2. 展望 

未来的研究需要更多关注精神病态患者的神经生理特点，尤其是对精神病态患者的前额皮层不同区

域的功能尚待进一步探究。另外，需要确认精神病态患者的杏仁核结构或功能缺陷发生的早期原因，从

而为预防精神病态的发生提供可能性。目前，更多的研究关注男性精神病态的神经生理特点，虽然男性

和女性精神病态有类似的特征和潜在缺陷(如情绪和注意方面)，但是他们之间也有一些显著差别，男性精

神病态的特征并不完全适用于女性。到目前为止，精神病态的性别差异还未受到研究者的足够重视(Wynn, 
Høiseth, & Pettersen, 2012)。但是，两性之间的差异会对精神病态治疗方案的选择、风险性评估以及预测

未来的暴力犯罪产生重要影响。因此，需要加强探究女性精神病态罪犯的神经生理特征，综合利用各种

理论和研究(如社会化影响、性别角色、与生物因素相关的发展差异)提出一个独特的关于女性精神病态的

理论。 
精神病态罪犯的犯罪矫正问题需引起重视。精神病态罪犯所占比例相对较少，但他们的犯罪数量、

严重性和残酷性是不可忽视的，需要对精神病态罪犯进行特别干预。随着罪犯矫正和干预投入力度的持

续增长，更多研究者关注精神病态治疗的有效性。由于精神病态患者可能存在神经生理上的问题，若仅

通过心理社会来干预精神病态存在一定局限性，因此要开发神经生理和心理社会结合的干预措施，从多

层面入手解决精神病态的干预难的问题。目前，司法矫正部门的研究机构已开始关注精神病态在犯罪群

体中的影响，但对精神病态罪犯的犯罪行为发生的神经生理、心理和社会风险因素尚未开展大规模研究。

另外，在借鉴欧美等国家的精神病态治疗的基础上，研制出适合国内罪犯的精神病态诊断和治疗方案，

并测量治疗效果和精神病态罪犯的行为和情绪变化，以及其对再犯率的影响。针对精神病态的治疗尚未

出现有效方案，但需要对其进行鉴别并进行重点干预，以最大努力去降低其再犯风险，减少其社会危害

性。 
针对精神病态罪犯的治疗可能不如早期预防的效果好。例如，通过确认精神病态患者发生犯罪的神

经生理风险因素可为犯罪预防提供可能性。例如，把具有神经生理缺陷的高精神病态倾向的反社会儿童

纳入到行为干预项目中，从而更大可能的预防犯罪。然而，基于脑功能异常来区分不同的个体可能存在

一些伦理问题，会面临贴标签带来的伤害，以及分类失误以及误用这些信息的问题。因此，尽管神经生

理学研究对于犯罪预防具有潜在的帮助作用，但要慎重考虑使用这些信息。再者，大多数的神经生理异

常的具体原因尚未明了，这些异常可能来自基因、发展或者环境因素，对于这些异常的产生原因的确认

有利于提前预防。例如，对发生犯罪的基因层面上的风险因素的早期确认可以使得监护人及早采取特别

的措施来减少风险出现的可能性。 
虽然对于精神病态罪犯的神经生理特点对其刑事责任判定的影响问题上仍然存在着争论，但在许多

国家，脑功能成像证据已在 130 多个法庭审判中使用(Feigenson, 2006)，并且还会持续得到应用，Lau 等

提出了在法庭中使用脑成像证据的局限性(Mobbs, Lau, Jones, & Frith, 2009)。首先，脑成像技术不能够告

诉个体在行动时的思考过程；其次，脑功能信息仅提供出影响行为的一种来源；第三，解释脑成像会受

到个体主观因素的影响。最后，当前的脑成像技术缺乏诊断和预测效度。在法庭中使用脑成像技术可能

会对法官的影响太大。但从根本来说，脑成像证据可能对无罪辩护、犯罪意图的确定、证人或辩护人的

测谎，以及决定惩罚(例如死刑)的正确性上具有重要作用。未来应该建立正常群体和精神病态群体的脑成

像数据库，为解读脑结构或功能提供更客观的依据。国内的法庭中较少适用犯罪嫌疑人的脑功能成像证
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据，因此对提供脑功能成像证据的犯罪嫌疑人的司法处遇问题需要得到司法人员和法律研究者的重视，

法官对于脑成像证据的解读需谨慎。 
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