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PERSONALITY ORGANIZATION AND ITS MEASUREMENT — POLISH ADAPTATION
OF IPO BY KERNBERG AND COLLEAGUES

The structure of personality and tools for its assessment constitute an important issue within the theories that belong
to the psychoanalytic paradigm. The article presents the conceptualisation of the structure of personality introduced
by Kernberg, as well as a diagnostic method based on this model — the Inventory of Personality Organization.
The construction of the inventory and the results of the research (N=575) conducted in Polish adaptation of its
American version (Clarkin, Foelsch, Kernberg, 2001) are presented. The psychometric characteristics both of the

original version and the Polish adaptation are satisfactory.
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WPROWADZENIE

Podejmujac zagadnienie diagnozy zaburzen psychicz-
nych czltowieka, zwykle wskazuje sie dwie mozliwe per-
spektywy ich ujmowania: deskryptywna oraz kliniczna
(por. Cierpiatkowska i Sek, 2002). PodejScie zwiagzane
z przyjeciem perspektywy opisowej, okreslane takze cza-
sem jako podejScie medyczne czy ateoretyczne, polega
na wyszczegélnieniu symptoméw konstytuujacych okre-
$lone jednostki zaburzen psychicznych, ktére nastepnie
uymowane sg w systemy klasyfikacji takie jak Miedzy-
narodowa Statystyczna Klasyfikacja Chordéb i Proble-
moéw Zdrowotnych ICD (WHO, 1994) lub Klasyfikacja
Amerykanskiego Towarzystwa Psychiatrycznego DSM-
-IV (APA, 2000). Poszczegblne symptomy laczone sa w
dane jednostki diagnostyczne w oparciu o statystyczna
czesto$é ich wspdétwystepowania. Diagnoza prowadzo-
na w oparciu o to podejécie polega na identyfikowaniu
u osoby badanej wyszczegdlnionych w klasyfikacji symp-
tomoéw 1 stawianiu okre§lonego rozpoznania na podsta-
wie ich obecnoéci. Z kolei w ramach podej$cia klinicznego,
diagnoza oparta jest o wybrany sposéb konceptualizacji
funkcjonowania psychiki czlowieka. Teoria taka obej-
muje ustalenia dotyczace przebiegu rozwoju struktu-
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ry psychicznej i mechanizméw powstawania patologii.
Te z kolei stanowig baze dla projektowania metod dia-
gnostycznych oraz interwencji terapeutycznych. Przy-
kladem takiej metody jest prezentowany w niniejszym
artykule Inwentarz Organizacji Osobowosci. Metoda ta
stanowi adaptacje oryginalnego kwestionariusza IPO
Inventory of Personality Organization (Clarkin, Foelsch
1 Kernberg, 2001). Dotychczas opracowanych zostato juz
kilka wersji i przekladéw narzedzia (Normandin i in.,
2002, Ingenhoven, Poolen i Berghuis, 2004, Berghuis
1 in., 2009). Wszystkie one umozliwiaja pomiar trzech
dymensji wylonionych przez Kernberga jako opisujacych
strukture osobowoéci jednostki: stopienia integracji toz-
samoéci, dojrzatosSci mechanizméw obronnych oraz zdol-
noéci testowania rzeczywisto$ci. Bedgca przedmiotem ni-
niejszego artykulu polska adaptacja metody oparta jest
na wersji opublikowanej w 2001 roku (Clarkin, Foelsch
1 Kernberg) 1 poza klinicznymi zawiera dwie dodatkowe
skale mierzace poziom natezenia agresji oraz warto$ci
moralne. IPO stanowi zatem przyktad narzedzia wyko-
rzystywanego w diagnozie struktury osobowosci cztowie-
ka w oparciu o opisujace te strukture ujecie teoretyczne.

STRUKTURALNY MODEL OSOBOWOSCI
W UJECIU OTTO KERNBERGA

Koncepcja funkcjonowania osobowoéci cztowieka sfor-
mulowana przez Otto Kernberga zaliczana jest do nurtu
teorii relacji z obiektem. To nalezace do psychoanalitycz-
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nych ujecie wyodrebnito sie z klasycznej teorii popedow
Freuda, odréznia sie jednak od niej w zakresie kilku istot-
nych kwestii. Przede wszystkim, teorie relacji z obiektem
w sposéb szczegdlny podkreslaja wage charakteru zwiaz-
ku malego dziecka z matks oraz innymi znaczacymi
W jego zyciu postaciami. Zgodnie z tymi teoriami, owe
postacie, a takze relacje z nimi, jako elementy $wiata
zewnetrznego, od najmlodszych lat stopniowo przecho-
dza do wewnetrznej struktury psychicznej dziecka sta-
jac sie w ten sposob obiektami wewnetrznymi. Proces
ten okre§lany jest terminem internalizacji (Moor 1 Fine,
1996). Proces internalizacji oraz przeksztalcen zinterna-
lizowanych juz obiektéw ma charakter fazowy, wyzna-
czony organizmicznie, a w jego konsekwencji ksztattu-
ja sie struktury psychiczne takie jak id, ego i superego
(Switala, 2005). W ten sposob elementy relacji dziecka
ze znaczacymi realnymi postaciami z jego zycia stajg sie
baza dla rozwoju struktury jego osobowosci, a nastepnie
ksztaltowania sie jego relacji interpersonalnych.

Koncepcja Kernberga dostarcza systematycznych usta-
lenn dotyczacych konstrukeji 1 dziatania struktury psy-
chicznej czlowieka. Opisujac proces ksztaltowania sie
aparatu psychicznego autor (1975, 1976) przypisuje
wage zar6wno czynnikom genetycznym, biochemicznym
jak 1 psychospotecznym — w tym do§wiadczeniom rodzin-
nym tj. relacjom tworzonym przez dziecko ze znaczacymi
w jego zyciu postaciami. Relacje te podlegaja procesom
internalizacji 1 introjekcji stajac sie podstawa ksztalto-
wania sie reprezentacji diad self-obiekt. Reprezentacje
te z kolei ulegaja kolejnym przeksztatceniom, w wyniku
ktorych tworzy sie struktura osobowosci jednostki.

Odnoszac sie do pojecia struktury osobowosci, Kern-
berg opisuje za jego pomoca ogélng organizacje intrapsy-
chiczna cechujaca sie stabilnoscia, ciagloScia oraz stalo-
$cig w czasie (Kernberg, 1980). Tak rozumiana struktura
psychiczna stanowi rodzaj matrycy determinujacej zakres
form i zmienno$ci w obrebie intra- i interpersonalnego
funkcjonowania psychicznego czlowieka, a takze lezacej
u podstaw mozliwych form psychopatologii.

KONCEPCJA POZIOMOW ORGANIZACJI OSOBOWOSCI

Struktura uksztaltowanej w toku rozwoju osobowosci
jest zdaniem Kernberga charakteryzowana przez jeden
z trzech mozliwych pozioméw organizacji — psychotycz-
ny, borderline lub neurotyczny (Kernberg, 1984, 1996).
Kernberg, opisujac poziomy organizacji osobowosci,
wskazal 3 gtéwne wymiary funkcji psychicznych, w §wie-
tle ktéorych moga by¢ one charakteryzowane: stopien
integracji tozsamosci (identity diffusion), dojrzato$é me-
chanizméw obronnych (primitive defenses) oraz zdolno§é
testowania rzeczywistosci (reality testing).

Stopien integracji tozsamos$ci okreélony jest przez za-
kres zdolnoéci jednostki to tworzenia spéjnego, charak-
teryzujacego sie zlozono$cig obrazu siebie oraz innych,
znaczacych os6b. Osoby o niskim poziomie integracji oso-
bowosci przejawiaja pofragmentowany obraz siebie oraz
innych. Z kolei osoby osiagajace wysoki stopien integracji

wyksztalcily obraz innych oraz siebie charakteryzujace
sie jednocze$nie bogactwem i wewnetrznym zréznicowa-
niem jak i wysoka spdjnoscia w ramach tej zlozonosci.

Dojrzato$¢ mechanizméw obronnych odnosi sie do ro-
dzaju najczeéciej wykorzystywanych przez osobe mecha-
nizméw obronnych. Do mechanizméw o niskim poziomie
dojrzatoéci zalicza sie m.in. rozszczepienie 1 projekcje, za
mechanizmy bardziej dojrzate uznaje sie natomiast m.in.
wyparcie oraz reakcje upozorowana.

Testowanie rzeczywistoSci w modelu Kernberga odnosi
sie do zdolnoéci odrézniania self od ,,nie-self’. Osoby osiaga-
jace wysokie wyniki w zakresie testowania rzeczywistosci,
sg w odréznieniu od osob, u ktorych zdolnoéé ta jest stabo
wyksztalcona, zdolne do odrézniania pobudzen zewnetrz-
nych od wewnetrznych oraz do wyczuwania 1 postugiwa-
nia sie powszechnie przyjmowanymi spolecznie kryteriami
realnoéci (Kernberg, 1996, 1975, 1984). Poziom organizacji
osobowoéci zalezy od indywidualnej pozycji zajmowanej
przez osobe na wymienionych dymensjach determinuja-
cych jej funkcjonowanie intra- i interpersonalne.

CHARAKTERYSTYKA ORGANIZACJI OSOBOWOSCI
NA POZIOMIE NEUROTYCZNYM

Neurotyczna struktura osobowosci jest, zgodnie z po-
dziatem zaproponowanym przez Kernberga, struktura
najdojrzalsza, stanowiaca wynik osiagniecia przez jed-
nostke fazy integracji reprezentacji self, reprezentacji
obiektu oraz konsolidacji ego i superego. Osoby, ktorych
osobowo$¢ zorganizowana jest na poziomie neurotycz-
nym, charakteryzuja sie zatem relatywnie wysokim
stopniem jej integracji. Konsekwencja tego jest przeja-
wianie zachowan cechujacych sie stosunkowo znaczna
spdjnoscia zaréwno w czasie jak 1 w zakresie réznych
sfer funkcjonowania. Osoby o organizacji osobowoéci na
poziomie neurotycznym charakteryzuja sie ponadto sta-
bilna zdolnoécig do testowania rzeczywistos$ci. Nie wy-
stepuja zatem w ich przypadku uwarunkowane osobowo-
$ciowo urojenia czy halucynacje.

Osoby o neurotycznej strukturze osobowos$ci cechuje
zazwyczaj sprawna regulacja emocji. Jako mechanizméw
obronnych uzywaja gléwnie mechanizméw dojrzatych, np.
wyparcia czy sublimacji. Mechanizmy bardziej prymityw-
ne moga sie takze pojawiad, jednak wystepuja one gtéwnie
w chwilach niezwyktego stresu. Poza takimi niezwyklymi
sytuacjami, osoby neurotyczne sg zdolne do sprawnej kon-
troli swoich impulséw, tolerancji do§wiadczanego niepo-
koju opartych o mozliwo$é autorefleksji, monitorowania
1 regulowania swego funkcjonowania.

Ze wzgledu na sprawny sposob dziatania ego (wyso-
ki poziom integracji tozsamosci, zdolnoSci do testowania
rzeczywisto$ci oraz dojrzale mechanizmy obronne) osoby
neurotyczne sa w stanie tworzyé stabilne relacje inter-
personalne o utrzymanych jasnych granicach pomiedzy
przezyciem self oraz obrazem osob, z ktérymi relacje sa
tworzone. Obraz self oraz innych jest ponadto zdecydo-
wanie bardziej zréznicowany niz u oséb o nizszych pozio-
mach organizacji osobowoséci (Diguer i in., 2004). Tworzone
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relacje oparte sa o wyobrazenie wewnetrznego obiektu
jako intrapsychicznie zlozonego, stabilnego, w wysokim
stopniu zapewniajacego troske 1 poczucie bezpieczen-
stwa (por. Mahler, Pine 1 Bergman, 1975, za Diguer
i1in., 2004). Relacje interpersonalne tworzone przez osoby
0 organizacji neurotycznej oparte sa o triadyczny wzorzec
uwewnetrznionej relacji z obiektem. Self przezywane jest
jako stanowigce element systemu relacji (Johnston, 1991)
w przeciwienstwie do preedypalnej organizacji, ktéra ma
charakter diadyczny. Oznacza to, ze osoby neurotyczne sa
w stanie utrzymywac nie tylko relacje z okreslona osoba,
ale tez spostrzegac jej relacje z innymi i zajmowaé wobec
nich okreslone pozycje, np. rywalizacji, zazdroSci.
Psychopatologia typowa dla oséb o organizacji neuro-
tycznej organizuje sie przede wszystkim wokdt doswiad-
czania kompleksu edypalnego. Osoby neurotyczne sa
w stanie tworzy¢ stabilne relacje, ale nierzadko sg one pet-
ne wewnetrznej konfliktowoséci Osoby te przejawiaé moga,
réznego typu zahamowania wywotane konfliktami we-
wnetrznymi, lekiem przed kastracjg 1 lekiem moralnym
przed superego. Superego 0séb o organizacji neurotycznej
jest zdepersonifikowane 1 nie jest tak sadystyczne jak oséb
o organizacji borderline, ale moze by¢ silnie surowe 1 ka-
rzace w odpowiedzi na impulsy i pragnienia gratyfikacji
popedow — tj. przede wszystkim edypalnych libidinalnych
lub agresywnych fantazji i pragnien (Acklin, 1994). Na
poziomie funkcjonowania zewnetrznego problematyka
ta przejawiaé sie moze zahamowaniami we wchodzeniu
w bliskie intymne relacje, doéwiadczaniem poczucia winy
1 wstydu za realizacje swoich pragnien, prowokowaniem
doswiadczania kary oraz niepowodzen w realizacji swoich
celéow, ograniczeniem mozliwosci do$wiadczenia satysfak-
¢ji czy trudnoscig w podejmowaniu zachowan rywalizacyj-
nych, dazacych do realizacji swoich celéw. Odwotujac sie
do koncepcji Freuda (1925, za: Levinson, 1951-52) trud-
nosci te rozumie¢ mozna jako wynik poczucia winy 1 leku
zwiazanego z utozsamieniem pragnien sukcesu i powo-
dzenia z rywalizacja 1 wygrang z rodzicem tej samej plci
w sytuacji edypalnej. Pojawiajace sie u oséb o strukturze
neurotycznej symptomy rozumie¢ mozna zatem jako ro-
dzaj kompromisu pomiedzy popedami ptynacymi ze stro-
ny id oraz wymaganiami superego. Intensywnosc¢ trudno-
$ci do§wiadczanych przez osoby o organizacji neurotycznej
nie jest jednak, ze wzgledu na efektywnoé¢ dziatania me-
chanizmoéw obronnych, tak silna jak u oséb o organizacji
borderline. Pomimo, iz osoby o organizacji neurotycznej
moga przezywaé silna konfliktowo§é wyzwalana przez
tworzone przez nich relacje zawodowe 1 intymne, ich po-
ziom codziennej adaptacji nie jest zazwyczaj zaburzony.

CHARAKTERYSTYKA ORGANIZACJI 0SOBOWOSCI
NA POZIOMIE BORDERLINE

Osoby funkcjonujace na poziomie organizacji borderli-
ne charakteryzuja sie wieksza, niz osoby o organizacji
neurotycznej, niestaloScia poczucia tozsamosci wyraza-
jaca sie m.in. czestym do$wiadczaniem uczucia pustki
oraz sprzeczno$Sci w obrazie swoim oraz innych oséb.

Uksztattowanie sie struktury borderline jest zdaniem
Kernberga konsekwencja, fiksacji jednostki w fazie réz-
nicowania reprezentacji self od reprezentacji obiektu, co
zwiazane jest z brakiem rozwiazania konfliktu pomiedzy
libidinalnymi i agresywnymi aspektami struktury psy-
chicznej. Wysokie napiecie wynikajace z utrzymywania
sie tego konfliktu uniemozliwia ustapienie rozwojowe-
go dotychczas mechanizmu obronnego rozszczepienia
1 zastapienia go wyparciem. W konsekwencji tego, osoby
o strukturze osobowos$ci borderline dzialaja w oparciu
o prymitywne mechanizmy obronne takie jak rozszcze-
pienie, prymitywna idealizacja, identyfikacja projekcyj-
na, zaprzeczenie, omnipotencja i dewaluacja. Skutkuje
to m.in. funkcjonowaniem u nich alternatywnych stanéw
ego — powtarzalnych, wzajemnie sprzecznych stanéw,
z ktérych kazdy jest egosyntoniczny. Mozliwoéé¢ ich na-
przemiennego wystepowania, bez przezywania przez
osobe $wiadomego poczucia konfliktu, uwarunkowana
jest wlasnie mechanizmem rozszczepienia. Mechanizm
ten wystepuje takze u os6b funkcjonujacych na poziomie
psychotycznym, jednak w przeciwienstwie do nich, oso-
by borderline sa w stanie osigga¢ takze wyzszy poziom
funkcjonowania w zakresie mechanizméw obronnych np.
pod wplywem interpretacji ze strony terapeuty. Osoby
o organizacji borderline charakteryzuja sie ponadto ob-
nizong zdolnoScig testowania rzeczywistosci, co wyrazac
moze sie ostabieniem w zakresie logicznego myslenia,
mys$leniem zyczeniowym, spostrzeganiem $wiata przez
pryzmat wlasnych potrzeb oraz zachowaniami impul-
sywnymi. Poziom zaburzen nie jest jednak nigdy tak
gleboki, jak w przypadku oséb psychotycznych (McWil-
liams, 1994; Sturova, 1991, Matuszewska-Krasowska,
1991, Cierpiatkowska, 2004).

Osoby o strukturze osobowosci borderline tworza, rela-
cje oparte o diadyczny wzorzec uwewnetrznionej relacji
z obiektem. Oznacza to, iz sa w stanie przezywac wylacz-
nie relacje wobec pojedynczego obiektu, nie bedac w stanie
np. przyjaé pozycji obserwatora wobec relacji innych oséb,
czy tez zdystansowac sie i by¢ jednocze$nie obserwatorem
wobec wlasnej relacji z druga osobg. Cechy organizacji
borderline takie jak obnizona integracja tozsamosci oraz
prymitywne mechanizmy obronne wplywaja na okresowe
zacieranie sie w przezyciu tych oséb granic miedzy ich
self oraz osobami, z ktérymi tworza relacje (Diguer 1 in.,
2004). Ponadto, zar6wno w poréwnaniu z osobami o orga-
nizacji neurotycznej jak i psychotycznej, osoby borderline
cechuje najsilniej negatywne ustosunkowanie wobec sa-
mych siebie, najbardziej negatywny obraz self (Granberg
1 Armelius, 2003). W relacjach intymnych tworzonych
przez osoby o organizacji borderline nierzadkie sa takze
réznego typu patologie seksualne. Osoby te maja trud-
no$¢ z integracja dazen libidinalnych 1 agresywnych, co
skutkuje chaosem w zyciu seksualnym oraz réznego typu
niedojrzalymi tendencjami o charakterze perwersyjnym.
W niektérych przypadkach ogromna przewaga impulséw
agresywnych nad czulo§cia prowadzi¢ moze do zgenera-
lizowanego zahamowania seksualnej responsywnosci
(Kernberg, 2004).
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Psychopatologia prezentowana przez osoby o organizacji
osobowosci borderline wynika z niedojrzatoSci ich mechani-
zméw obronnych 1 zwigzanej z tym stabosci ego. Niska tole-
rancja frustracji, leku oraz staba zdolnoé¢ kontroli do§wiad-
czanych impulséw powoduja, iz osoby te przejawiaja wiele
powaznych trudnosci adaptacyjnych. Z doswiadczanym na-
pieciem i znacznie obnizonymi mozliwo§ciami radzenia so-
bie z nim wiazg sie podejmowane nierzadko réznego typu
akty agresji 1 autoagresji, naduzywanie substancji, a tak-
ze burzliwy charakter relacji tworzonych z ludzmi. Osoby
o organizacji borderline do$wiadczaja ponadto trudnosci
w zakresie ksztaltowania trwalego zaangazowania w zy-
cie zawodowe, brak im trwatego poczucia ukierunkowania
w zyciu i stabilnych celow.

Charakteryzujac funkcjonowanie os6b o organizacji
osobowosci borderline istotne jest by nie utozsamiaé tego
poziomu organizacji z zaburzeniem typu borderline w ro-
zumieniu nadanym przez klasyfikacje DSM (APA, 2000)
lub ICD (WHO, 1994). Zaburzenie osobowosci borderline
jest tyko jednym z mozliwych typéw zaburzen osobowosci,
ktoére pojawiaé sie moze u os6b charakteryzujacych sie po-
ziomem organizacji osobowosci borderline. Pojecie pozio-
mu organizacji osobowosci borderline jest zatem szersze
od pojecia zaburzenia osobowosci borderline.

CHARAKTERYSTYKA ORGANIZACJI 0SOBOWOSCI
NA POZIOMIE PSYCHOTYCZNYM

U o0s6b funkcjonujacych na poziomie psychotycznym orga-
nizacja osobowos$ci wyznaczona jest w duzej mierze przez
mechanizm obronny zwany prymitywna dysocjacja (Cier-
piatkowska, 2004). Ponadto, podobnie do oséb o organiza-
cji borderline, dzialaja one w oparciu o prymitywne me-
chanizmy obronne takie jak rozszczepienie, prymitywna
idealizacja, identyfikacja projekcyjna, zaprzeczenie, omni-
potencja i dewaluacja. Osoby psychotyczne, w przeciwien-
stwie do borderline, nie sa jednak w stanie postugiwaé
sie mechanizmami dojrzalszymi. Funkcja wymienionych
mechanizmoéw jest utrzymanie w separacji idealnych oraz
wrogich uwewnetrznionych aspektéw self 1 obiektu po to,
by ochroni¢ aspekty idealne przed zniszczeniem przez te
wrogie. Dzigki ich dziataniu mozliwa jest ochrona zdolno-
$ci polegania na dobrych obiektach i unikanie leku przed
zniszczeniem przez agresje przybierajacym na poziomie
do$wiadczenia postaé leku przed psychicznym rozpadem.
Osoby o organizacji psychotycznej charakteryzuje ponadto
zdecydowanie obnizona zdolno§¢ testowania rzeczywisto-
$ci. Cechy funkcjonowania oséb psychotycznych stanowia
konsekwencje fiksacji ich rozwoju psychicznego w fazie
normalnego autyzmu lub normalnej symbiozy (Kernberg,
2004).

Osoby o psychotycznej organizacji osobowosci funkcjo-
nuja w sferze interpersonalnej w oparciu o symbiotyczny
charakter wewnetrznej relacji z obiektem (Diguer i in.,
2004). W konsekwencji tego, ich oddzialywania, przezycia
i sady o innych osobach w wiekszym stopniu oparte sg o
wlasne wyobrazenia i fantazje niz zewnetrzna realno$c.
Wykazano takze znaczna rozbiezno§¢ pomiedzy sadami

0s6b o strukturze psychotycznej na swdj temat oraz tym
jak spostrzegane sa one przez innych. W samoopisach
zaznacza sie wyraznie obraz siebie jako oséb pelnych mi-
toéci, akceptacji dla siebie, podczas gdy inni widzg osoby
o strukturze psychotycznej przede wszystkim jako pelne
dystansu i1 dziwaczne (Granberg i Armelius, 2003).

Psychopatologia na tym poziomie zwiazana jest z ob-
nizona, zdolnoScia testowania rzeczywisto$ci. Obnizenie
to jest na tyle znaczace, iz tworzy predyspozycje do do-
$wiadczania halucynacji oraz urojen. Ujawnia sie takze
silnie zaburzona integracja tozsamo$ci wyrazajaca sie
doswiadczaniem leku przed niebytem, watpliwo$ciami
co do bazalnych aspektéw egzystencji takich jak poczu-
cie wlasnego ciata. Poczuciu braku ciagloSci 1 spdjnosci w
zakresie do§wiadczania siebie i innych towarzyszy silny
egzystencjalny lek McWilliams, 1994; Sturova, 1991, Ma-
tuszewska-Krasowska, 1991).

NARZEDZIA DO BADANIA OSOBOWOSCI W UJECIU
O. KERNBERGA

W celu diagnozy charakteryzujacego jednostke poziomu
organizacji osobowosci Kernberg wraz z zespolem opra-
cowali narzedzia umozliwiajace badanie wyréznionych
dymensji. Jako pierwszy skonstruowany zostal wywiad
kliniczny (Kernberg, 1977, 1981). W przypadku tego na-
rzedzia, zwanego wywiadem strukturalnym (Structural
Interview), podstawa diagnozy jest sposéb odpowiada-
nia 1 reagowania przez osobe badang na klaryfikacje,
konfrontacje 1 interpretacje podawane w toku rozmowy
przez badacza. Ze wzgledu na czasochtonno$é stosowania
metody wywiadu, a takze wysokie wymagania w zakre-
sie wiedzy psychodynamicznej oraz umiejetnosci klinicz-
nych stawiane osobom go przeprowadzajacym, skonstru-
owana zostala metoda kwestionariuszowa. Opracowany
jako pierwszy kwestionariusz Borderline Personality
Organization Scale (BPO) (Oldham iin., 1985) zostal na-
stepnie poddany rewizji, w wyniku ktérej Kernberg wraz
z zespoltem opracowali wersje nazwana Inwentarzem Or-
ganizacji Osobowoséci (Inventory of Personality Organiza-
tion) (Clarkin, Foelsch 1 Kernberg, 2001).

KWESTIONARIUSZ IPO INVENTORY OF
PERSONALITY ORGANIZATION

IPO sktada sie z 83 pozycji ocenianych na skali Likerta
(1 — nigdy never true, 5 — zawsze always true) dzielacych
sie na trzy glowne skale kliniczne oraz dwie skale do-
datkowe. Skale kliniczne zawieraja pozycje stanowiace
operacjonalizacje trzech wymiaréw okreslajacych poziom
organizacji osobowosci osoby: zdolnoéci do testowania
rzeczywistosci (Reality Testing) — 20 pozycji, stosowa-
nych mechanizméw obronnych (Primitive Defenses) — 16
pozycji, oraz stopnia integracji tozsamosci (Identity Dif-
fusion) — 21 pozycji. Kolejne dwie dodatkowe skale to
skala agresji (Aggression) — 18 pozycji oraz skala warto-
$ci moralnych (Moral Values) — 11 pozycji. Skala agresji
odnosi sie do agresywnych postaw oraz zachowan, wéréod
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ktorych odnalezé mozna rézne postacie agresji: inicjowa-
nie agresji w stosunku do innych, agresywne odpowiedzi
na postrzegana prowokacje ze strony innych oraz agresje
skierowang wobec siebie. Skala wartosci moralnych po-
zwala na diagnoze patologii superego jednostki, odnosi
sie do postaw wrogich oraz antyspolecznych. Osoby uzy-
skujace wysokie wyniki na tej skali wnosza w tworzone
przez siebie relacje motywy naduzywania, rywalizacji
i konfliktu.

Oryginalna wersja kwestionariusza IPO poddana zo-
stata badaniom i analizom, ktére ujawnily dobre wskaz-
niki psychometryczne narzedzia. Zaréwno badania pro-
wadzone na populacjach klinicznych, jak i nieklinicznych
(Clarkin i in., 2001, Foelsch i in., 2000) wykazaty dobra
zgodno$¢ wewnetrzng oraz rzetelno$¢ wszystkich trzech
skal klinicznych. Badania prowadzone w grupach Kkli-
nicznych oséb dorostych wskazuja, iz trzy gléwne skale
charakteryzujg sie odpowiednia zgodnoécia wewnetrzna
(Foelsch 1 in., 2000): skala stosowanych mechanizméw
obronnych a=.80 —.87, skala stopnia integracji tozsamosci
a=.84-.90, skala testowania rzeczywistosci a=.85 — .87.
Na zgodno§¢é wewnetrzna tych trzech skal wskazuja takze
wyniki uzyskane w badaniu przeprowadzonym w niekli-
nicznej grupie 249 studentéw Uniwersytetu Cornell przez
zespol Lenzenweger, Clarkin, Kernberg i Foelsch (2001):
skala stosowanych mechanizméw obronnych a=.81, ska-
la stopnia integracji tozsamosci a=.88, skala testowania
rzeczywistoSci a=.88. Poréwnanie Srednich wynikéow na
skalach TPO wéréd grup kobiet 1 mezczyzn nie wykazalo
zadnego istotnego zréznicowania wynikéw ze wzgledu na
ple¢ badanych: skala stosowanych mechanizméw obron-
nych: ¢(df=245)=.41; p=.67; d=.05, skala stopnia integracji
tozsamoséci #(df=244.101; p=.92; d=.01, skala testowania
rzeczywistos$ci t(df=245)=1.12; p=.26; d=.15.

Obejmujace krotki okres czasu badanie test-retest
przeprowadzone w nieklinicznej grupie dorostych wyka-
zato odpowiednia rzetelnosé gtéwnych skal (Foelsch 1 in.,
2000): skala stosowanych mechanizméw obronnych r=.81,
skala stopnia integracji tozsamosci r=.83, skala testowa-
nia rzeczywistosci r=.80.

Przeprowadzona analiza czynnikowa (Clarkin i in.,
2001) wskazata na konieczno§¢ brania pod uwage pota-
czenia skali stosowanych mechanizméw obronnych i skali
stopnia integracji tozsamosci w jeden czynnik, obok dru-
giego czynnika testowania rzeczywistosci. Wskazujg na
to wyniki testu chi-kwadrat oraz wskazniki korelacji uzy-

Tabela 1

skane w badaniu (Clarkin i in., 2001), w ktérym poréow-
nywano 4 typy modeli wewnetrznej struktury IPO: model
zaktadajacy brak wewnetrznej struktury, model 1-, 2-
1 3-czynnikowy. Uzyskano nastepujace wyniki testu chi-
-kwadrat: model zakladajacy brak wewnetrznej struktury
x%=20.054.59; df=1596, model 1-czynnikowy y3=4.175.34;
df=1539, model 2-czynnikowy x*=3.325.46; df=1538 oraz
model 3-czynnikowy ¥*=3.316.87; df=1536. Wskazniki ko-
relacji pomiedzy zmiennymi wyniosty dla modelu 3-czyn-
nikowego: mechanizmy obronne z dyfuzja tozsamosci =
.97, mechanizmy obronne z testowaniem rzeczywistosci
= .71, dyfuzja tozsamoéci z testowaniem rzeczywistoSci
= .67, a dla modelu 2-czynnikowego: dyfuzja tozsamosci
oraz mechanizmy obronne z testowaniem rzeczywistoSci
= .69. Taka dwuczynnikowa struktura IPO jest zgodna
z modelem organizacji osobowosci borderline proponowa-
nym przez Kernberga (1984, 1996), w ktérym podkresla
on bliski zwigzek pomiedzy wykorzystywanymi przez
jednostke prymitywnymi mechanizmami obronnymi oraz
dyfuzja tozsamoéci.

Kwestionariusz IPO zostal dotychczas wykorzystany
w badaniach — przede wszystkim dotyczacych patologii
osobowosci — ktore wykazaly zbiezno$¢ wynikow uzyski-
wanych w skalach tej metody z uzyskiwanymi w badanej
populacji wynikami innych narzedzi dotyczacych zmien-
nych osobowo$ciowych. W badaniach przeprowadzonych
przez zespét Lenzenweger, Clarkin, Kernberg i Foelsch
(2001) w grupie nieklinicznej 249 studentéw Uniwersy-
tetu Cornell odnotowano istotne statystycznie zwiazki
(p<.01) pomiedzy wynikami w kazdej ze skal klinicznych
oraz wynikami skal badajacych do$wiadczany afekt oraz
deficyty kontroli agresji. Pozytywny oraz negatywny afekt
mierzone byly za pomocg Skali Pozytywnego 1 Negatyw-
nego Afektu (PANAS, Watson i in., 1988), deficyty kontro-
li agresji badano stosujac skale Irytacji oraz skale Ataku
z Kwestionariusza Agresji Buss-Durkee (Buss 1 Durkee,
1957) (zob. Tabela 1).

W kolejnych badaniach przeprowadzonych przez ze-
spot Lenzenweger, Clarkin, Kernberg 1 Foelsch (2001),
w grupie nieklinicznej 54 studentéw Uniwersytetu Cor-
nell ponownie odnotowano zwiazek pomiedzy wynikami
w kazdej ze skal klinicznych oraz wynikami skal bada-
jacych doéwiadczany afekt mierzony Skala Pozytywne-
go 1 Negatywnego Afektu (PANAS, Watson i in., 1988),
a takze wynikami skal badajacych deficyt kontroli agre-
sji mierzony skala Irytacji oraz skalg Ataku z Kwestio-

Korelacje poszczegodlnych podskal IPO ze skalami badajgcymi afekt oraz deficyty kontroli agresji;

korelacje r Pearsona (N=249), p<.01

Badane zmienne Mechanizmy obronne

Integracja tozsamosci Testowanie rzeczywistosci

Pozytywny Afekt -.21
Negatywny Afekt .53
Irytacja .53
Atak .32

-.28 -.20
.56 A7
.57 .39
.26 .25

Zrodto: Lenzenweger, Clarkin, Kernberg i Foelsch, 2001
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nariusza Agresji Buss-Durkee (Buss i Durkee, 1957).
W tych samych badaniach analizowano takze m.in. zwiaz-
ki pomiedzy wynikami w skali testowania rzeczywistosci,
a podatnoscig psychotyczna (psychosis proneness) mie-
rzona za pomoca skal The Perceptual Aberration Scale
(PAS; Chapman, Chapman i Raulin, 1978), Magical Ide-
ation Scale (MIS; Eckblad i Chapman, 1983), Referential
Thinking Scale (REF; Lenzenweger, Bennett i Lilenfeld,
1997) oraz Paranoid Schizophrenia Scale (Pz; Rosen,
1952, 1962), do$wiadczaniem leku mierzonym Inwenta-
rzem Stanu i Cechy Leku (STAI, Spielberger, 1983) oraz
do$wiadczaniem depresji mierzonej skala depresji Becka
(BDI, Beck 11n., 1961) (zob. Tabela 2). Wszystkie korelacje
wieksze niz warto§¢ bezwzgledna z .30 sa istotne staty-
stycznie na poziomie p<.05 lub nizszym (zob. Tabela 2).

Tabela 2

wskazniki psychometryczne obliczone zostaly w grupie
klinicznej (Berghuis i in., 2009).

Wszystkie 5 skal IPO-NL cechowalo sie zadowalajaca,
rzetelnoScig mierzona, alfami Cronbacha. Wyniki wahaty
sie od .78 dla skali warto§ci moralnych do .93 dla skali
integracji tozsamosci (zob. Tabela 3).

Wykonana zostata ponadto analiza czynnikowa z rota-
cja varimax, w ktérej uwzgledniono pozycje wszystkich 5
skal. W dotychczasowych badaniach amerykanskiej wer-
sji IPO przeprowadzano taka analize wylacznie dla skal
klinicznych. W badaniach holenderskich okazalo sie, iz
analizujac wszystkie 5 skal, model 4-czynnikowy byt mo-
delem o najlepszym dopasowaniu. W ramach tego modelu
wyodrebniono nastepujace czynniki: czynnik I (wyjaséniat
21.5% wariancji), ktéry zinterpretowano jako ,,Ogélng pa-

Korelacje poszczegdlnych skal IPO ze skalami badajgcymi afekt, deficyty kontroli agresji, podatnosc psychotyczna, lek i depresje;

korelacje r Pearsona (N=54)

Badane zmienne Mechanizmy obronne

Integracja tozsamosci Testowanie rzeczywistosci

Pozytywny Afekt -.38
Negatywny Afekt .36
Irytacja .32
Atak 1
Perceptual Aberration M
Magical Ideation 43
Referential Thinking .31
Rosen Pz scale 44
Depresja .50
Lek-stan .35
Lek-cecha .32

-.58 -.40
35 43
42 .30
19 37
a1 42
44 .55
26 .38
48 .56
53 43
.31 40
48 52

Zrodto: Lenzenweger, Clarkin, Kernberg i Foelsch, 2001

Dotychczas opracowane zostaty juz adaptacje kwestio-
nariusza IPO: francuska (Normandin i in., 2002) oraz ho-
lenderska TPO-NL (Ingenhoven 1 in., 2004). Do adaptacji
holenderskiej, podobnie jak w przypadku polskiej, postu-
zyla wersja kwestionariusza opublikowana w 2001 roku
(Clarkin, Foelsch 1 Kernberg, 2001).

Holenderska adaptacja narzedzia przeprowadzona zo-
stala na grupie 552 os6b, w tym 371 pacjentéw psychia-
trycznych oraz 181 os6b z grupy kontrolnej. Podstawowe

Tabela 3

tologie osobowosci” 1 na ktory sktadalo sie wiekszosé pozy-
cji ze skal integracji tozsamosci, mechanizméw obronnych
oraz wartoéci moralnych, a takze pozycje ze skali testowa-
nia rzeczywistosci 1 ze skali agresji, czynnik II (wyjaséniat
8.5% wariancji) oznaczono jako , Testowanie rzeczywisto-
$ci” lub ,,Podatno$é psychotyczna”, i sktadaly sie na niego
prawie wylacznie pozycje ze skali testowania rzeczywisto-
$ci, czynnik IIT (wyjaénial 8.4% wariancji) oznaczony jako
»<Agresja” z pozycjami pochodzacymi ze skali agresji oraz

Analiza rzetelnosci skal IPO-NL z uzyciem alfy Cronbacha (grupa kliniczna N=371)

IPO-NL M SD A
Mechanizmy obronne 38.33 12.61 91
Integracja tozsamosci 54.21 17.33 .93
Testowanie rzeczywistosci 38.43 13.38 91
Agresja 30.81 9.69 .85
Warto$ci moralne 24.65 7.26 .78

Zrédto: Berghuis i in., 2009
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pozycjami z innych skal zawierajacymi wyrazny aspekt
agresywnosci, czynnik IV (wyjaénial 3.6% wariancji) zo-
stal zinterpretowany jako ,Sadystyczna agresja” i sktada-
ly sie na niego w najwiekszym stopniu 3 pozycje pochodza-
ce ze skali agresji zawierajace aspekt sadyzmu.

POLSKA ADAPTACJA IPO-PL

Na adaptacje kwestionariusza IPO-PL uzyskano zgode
autoréow testu. Ilo§¢ pozycji, ktéra poddano ttumacze-
niu wynosila zgodnie z wersja oryginalng 83 (Clarkin,
Foelsch, Kernberg, 2001). Pozycje przetlumaczone zosta-
ly wzglednie doslownie z jezyka angielskiego na polski,
a nastepnie wykonane zostato ich ttumaczenie zwrotne.
Kolejnym zrealizowanym etapem przektadu byto poréw-
nanie oryginalnej wersji ze zwrotnym tlumaczeniem
oraz dokonanie poprawek wersji polskiej.

WEASCIWOSCI PSYCHOMTERYCZNE POLSKIEJ ADAPTACJI IPO

Analiza rzetelnosci

Przeprowadzona analiza rzetelno$ci wykonana zostata
na proébie 575 os6b i dotyczyla wszystkich pieciu skal
narzedzia (ogétem N=575, liczby badanych przy anali-
zie poszczegllnych skal réznia sie ze wzgledu na braki
danych). Skale TPO cechowaly sie zadowalajaca rzetel-
nos$cia mierzong alfami Cronbacha, ktérych wartosci wa-
haja sie od .78 do .91 (zob. Tabela 4). Najmniej rzetelna
okazala sie skala warto$ci moralnych.

Zwiqzek pozycji ze skalg

Zwiazki poszczegdlnych pozycji z caloScig skal okazaty
sie bardzo zadowalajace. Tylko 5 pozycji uzyskato kore-

Tabela 4
Analiza rzetelnosci podskal IPO-PL z uzyciem alfy Cronbacha

lacje ze skala mniejsza od .30. Ogdlnie zatem skale cha-
rakteryzowaly sie dobrymi wspoélczynnikami korelacji
pozycji z caloscig skali (zobacz Tabela 4’).

Réznice miedzyplciowe

Zanotowano réznice miedzy plciami na skali agresji oraz
na skali warto$ci moralnych. W obydwu wypadkach mez-
czyzni uzyskiwali wiecej punktéw (zobacz Tabela 5).

Konfirmacyjna analiza czynnikowa

Konfirmacyjna analiza czynnikowa wykonana zostata
z uzyciem program LISREL; jest to metoda umozliwia-
jaca testowanie hipotez na temat struktury czynniko-
wej dla zbioru zmiennych. Przy konfirmacyjnej analizie
czynnikowej zakladamy istnienie pewnego okreslonego
zbioru czynnikéw (na podstawie wcze$niejszych badan
lub opracowan teoretycznych) i dzieki analizie wartosSci
zmiennych losowych badamy zasadno$¢ naszego przy-
puszczenia. Konfirmacyjna analiza czynnikowa zastoso-
wana zostala rowniez przy analizie struktury oryginalne;j
wersji kwestionariusza IPO. W naszym badaniu konfir-
macyjna analiza czynnikowa przeprowadzona zostala na
probie 448 oséb i dotyczyla wszystkich 5 skal narzedzia.

Zatozona struktura czynnikowa

Przy analizie 3 gléwnych skal (pytania 1-57) poréwna-
no model 3-czynnikowy z modelem 2-czynnikowym.
W modelu 2-czynnikowym tadunki czynnikowe okazaty
sie by¢ takie jak we wczeéniejszych badaniach na prébie
amerykanskiej (Clarkin i in., 2001): czynnik pierwszy
ztozony jest z mechanizméw obronnych 1 integracji toz-
samoéci, czynnik drugi to testowanie rzeczywistosci. Po-
dobnie jak w USA nastapita jedynie nieznaczna poprawa

IPO-PL grupa n M SD A
wszyscy 515 36.9631 8.18610 .82
Mechanizmy obronne kobiety 321 36.7539 8.22716 .83
H(df=497)=.847 mezczyzni 178 37.4270 8.26590 .82
wszyscy 510 48.2255 11.96566 .88
Integracja tozsamosci kobiety 319 48.6113 11.97006 .88
t(df=496)=1.010 mezczyzni 177 47.4589 12.23168 .89
wszyscy 508 35.5374 11.21357 91
Testowanie rzeczywistosci kobiety 318 35.2138 10.55248 .89
t(df=490)=.807 mezczyzni 173 36.0983 12.13666 .92
wszyscy 504 27.9087 8.56501 .88
Agresja kobiety 317 27.1167 7.87977 .86
t(df=487)=2.524 mezczyzni 172 29.2616 9.51368 .90
wszyscy 509 24.9587 6.46708 .78
Wartos$ci moralne kobiety 318 24.3931 6.35487 .78
H(df=491)=2.596 mezczyzni 175 25.9771 6.70902 .80

Wartosci ¢t dotycza réznic miedzy mezczyznami a kobietami
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Tabela 4’

Korelacje poszczegdlnych pozycji ze skalami IPO-PL; korelacje r Pearsona

Mechanizmy obronne Integracja tozsamosci Testowanie rzeczywistosci Agresja Wartosci moralne
pozycja korelacja pozycja korelacja pozycja korelacja pozycja korelacja pozycja korelacja
1001 299 10017 .590 10038 .243 10058 .606 10076 .520
1002 .368 10018 .559 10039 .581 10059 .548 10077 .338
1003 .289 10019 AT1 10040 AT1 10060 .619 10078 570
1004 424 10020 .606 10041 .504 10061 511 10079 .558
1005 .364 10021 .546 10042 .604 10062 .605 10080 .555
1006 452 10022 .390 10043 495 10063 515 10081 .378
1007 495 10023 .580 10044 .616 10064 .543 10082 .541
1008 440 10024 AT1 10045 .661 10065 .261 10083 213
1009 .528 10025 456 10046 .670 10066 .636 1006 408
10010 .367 10026 494 10047 .554 10067 .598 10014 .356
10011 405 10027 414 10048 .623 10068 441 10017 .342
10012 453 10028 436 10049 AT79 10069 .607
10013 422 10029 .5653 10050 .509 10070 377
10014 .544 10030 .503 10051 .592 10071 .620
10015 .5655 10031 .255 10052 .638 10072 .609
10016 AT6 10032 .587 10053 .607 10073 .359
10033 457 10054 .548 10074 .558
10034 450 10055 .549 10075 .507
10035 405 10056 .560
10036 421 10057 518
10037 497
Tabela 5
R6znice miedzyptciowe w skalach IPO-PL
skala IPO-PL M kobiet M mezczyzn n df T
Mechanizmy obronne 36.754 37.427 499 497 874
Integracja tozsamosci 48.611 47.469 496 494 1.010
Testowanie rzeczywistosci 35.214 36.098 492 490 .807
Agresja 27117 29.262 489 487 2.524*
Wartos$ci moralne 24.393 25.977 493 491 2.596**

*p<.05, **p<.01

dopasowania przy modelu 3-czynnikowym w stosunku
do 2-czynnikowego. Oba modele: 2-czynnikowy 1 3-czyn-
nikowy sa jednoczeénie zdecydowanie lepsze niz model
1-czynnikowy (zobacz Tabela 6).

Przy analizie wszystkich 83 pozycji skladajacych sie
na 5 skal kwestionariusza, model 5-czynnikowy osia-
gnal najnizszy wskaznik AIC, co pozwala sadzié, iz jest
on najlepszym modelem z testowanych. Wskazniki NNFI
i CFI wskazuja na dobre dopasowanie modelu 5-czynniko-

wego. Jednocze$nie w niewielkim stopniu gorsze okazalo
sie dopasowanie modelu 4-czynnikowego, w ktérym skale
mechanizméw obronnych 1 integracji tozsamosci potrak-
towane zostaly jako jeden czynnik. Wyniki te sa zgodne
z wynikami uzyskanymi na prébie amerykanskiej (Len-
zenweger 1 in., 2001), gdzie réwniez odnotowane zostaly
niewielkie réznice pomiedzy modelami 5- i 4-czynniko-
wym (zobacz Tabela 6).
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Tabela 6
Konfirmacyjna analiza czynnikowa gtéwnych skal IPO-PL

Model x? df p AlC NNFI CFlI RMSEA
model dla 3 skal

M1 7019.87 1539 .001 7247.87 .92 .92 .089
M2 4628.09 1538 .001 4858.09 .94 .94 .067
M3 4461.22 1536 .001 4695.22 .94 .95 .065
model dla 5 skal

M1 15839.03 3320 .001 16171.03 .92 .93 .092
M3 12043.67 3314 .001 12387.67 .94 .94 .077
M4 9256.59 3311 .001 9606.59 .95 .95 .063
M5 9091.58 3307 .001 9449.58 .95 .95 .063

DYSKUSJA WYNIKOW

Koncepcja funkcjonowania osobowosci O.F. Kernberga
(1996) stanowi istotny wklad w poznanie konstrukcji
i dziatania struktury psychicznej cztowieka. Ujecie to,
zaliczane do nurtu teorii relacji z obiektem, stalo sie pod-
stawa zaréwno wielu analiz teoretycznych, klinicznych,
jak 1 empirycznych. Dlatego tez powstala konieczno$é
stworzenia narzedzia do pomiaru poziomu organizacji
osobowoséci zgodnie z koncepcja autora, co umozliwito
nie tylko pomiar wyréznionych dymensji (zdolno$é¢ do
testowania rzeczywistoéci, dojrzato$é stosowanych me-
chanizméw obronnych, stopien integracji tozsamoSci,
agresji, warto$ci moralnych), ale takze okreslenie struk-
tury czynnikowej. W literaturze psychologicznej mozemy
spotkaé¢ adaptacje francuskie (Normandin i in., 2002)
czy holenderskie (Ingenhoven 1 in., 2004), a nawet ja-
ponskie (Igarashi i in., 2009). Przygotowanie adaptacji
IPO do warunkéw polskich jest krokiem w kierunku
udostepnienia narzedzia psychologicznego, ktére moglo-
by by¢ wykorzystywane, zaréwno do badania osobowosci,
zwlaszcza w kontekScie jej zaburzen, jak i w praktyce te-
rapeutycznej. Jest to takze wazne z punktu metodologii
prowadzonych badan, bowiem brak narzedzia diagno-
stycznego utrudnial zachowanie wymaganej w psycholo-
gii triady: teoria — metoda — praktyka (Brzezinski, 2005).
Przedstawione powyzej wyniki badan dotyczace polskiej
adaptacji IPO J.F. Clarkina, P.A. Foelsch, O.F. Kernber-
ga upowazniaja do sformulowania wniosku, ze jest to na-
rzedzie rzetelne w aspekcie pomiaru osobowosci. Skale
IPO cechowatly sie zadawalajaca rzetelnoscia mierzona
alfami Cronbacha, przy czym najmniej rzetelna okazata
sie skala warto$ci moralnych. Z kolei dokonujac badan
poréwnawczych miedzy plciami okazalo sie, iz mezczyz-
ni uzyskiwali wiecej punktéw w skali agresji 1 wartosci
moralnych. Biorac pod uwage cechy i1 sposéb funkcjono-
wania mezczyzn w naszej kulturze wynik taki wydaje sie
nie by¢ zaskoczeniem, albowiem zachowania agresywne
sa bardziej aprobowane u mezczyzn niz u kobiet (Pa-
stwa-Wojciechowska, 2008). Podobna zalezno§¢ wyste-

puje w skali wartosci moralnych, ktéra odnosi sie do po-
staw agresywnych, wrogich oraz antyspotecznych. Brak
podobnego zréznicowania wynikow kobiet 1 mezczyzn
w powyzszych dwéch skalach w wersji oryginalnej narze-
dzia odzwierciedla¢ moze mniejsza odmienno$¢ wzorcow
socjalizacji w kulturze amerykanskiej. Jakkolwiek deba-
ta na temat tego, czy réznice miedzy kobietami a mezczy-
znami w zakresie poziomu przejawianej agresji wynikaja
z czynnikow podmiotowych, czy sa uwarunkowane wpty-
wami wychowania i1 edukacji, pozostaje w dalszym ciagu
otwarta, niniejsze wyniki wskazuja na istnienie wpltywu
czynnikéw socjalizacyjnych.

Z kolei przeprowadzona konfirmacyjna analiza czynni-
kowa wykazata najlepsze dopasowanie modelu 5-czynni-
kowego (y*= 9091.58; df= 3307), aczkolwiek dopasowanie
modelu 4-czynnikowego w ktérym skale mechanizmoéw
obronnych 1 integracji tozsamoéci potraktowane zosta-
ly jako jeden czynnik, okazalo sie réwniez zadowalajace
(x*=9256,59; df=3311). Podobne rezultaty zostalty otrzy-
mane w badaniach amerykanskich (Lenzenweger i in.,
2001).

Dotychczasowe badania nad rzetelnoécia polskiej wer-
sji IPO-PL wskazuja, ze jest to narzedzie rzetelne i uzy-
teczne, niemniej zasadnym wydaje sie¢ przeprowadzenie
dalszych badan na grupach klinicznych.
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