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Summary

Aim. The aim of the study was to create a Polish adaptation of the Highly Sensitive Person
Scale (HSPS), assess its psychometric properties and conduct factor analysis in a group of
adults.

Material and methods. Five hundred two students of the Poznan University of Medical
Sciences, aged 19-40 were studied, assessed by the 27-item HSPS, Beck Depression Inven-
tory (BDI) and NEO-FFI Questionnaire. Exploratory and confirmatory factor analysis was
performed in two subgroups (N =250 and N = 252, respectively).

Results. The Polish version was accepted by the authors of the scale. Cronbach’s o was
0.90 and the ICC interclass correlation coefficient was 0.95 for retest data. Exploratory factor
analysis distinguished a three-factor model of the HSPS scale (EOE, LST and AES factors),
and confirmatory analysis confirmed its better fit. The HSPS scale, EOE and LST showed
a significant relationship with the BDI and “Neuroticism” and a negative relationship with
“Extraversion”, while the AES factor was strongly related to “Openness”. Women scored
higher on all HSPS subscales, HSPS total score and “Conscientiousness”.

Conclusions. The Polish version of the HSPS scale is characterized by good reliability,
consistency and validity, and the results indicate a three-factor model. We recommend the use
of the HSPS scale in Polish conditions by mental health professionals.
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Wstep

Koncepcja wrazliwosci przetwarzania sensorycznego (Sensory Processing Sensiti-
vity — SPS) zostata wprowadzona w 1997 roku przez amerykanska psycholog kliniczng
prof. Elaine N. Aron [1]. SPS traktowana jest jako rodzaj temperamentu i wpisuje
si¢ w dlugg histori¢ badan nad biologicznymi podstawami zachowania, réznicami
indywidualnymi i odziedziczalnymi cechami osobowosci [2]. Opisano i poréwnano
SPS w kontekscie dobrze ugruntowanych w psychologii pojec, takich jak: introwersja
Eysencka [3], neurotyczno$¢ [4], behawioralny uktad hamujacy (Behavioral Inhibition
System — BIS) Graya [5] oraz nieSmiato$¢ jako wrodzona cecha ,,niskiej towarzysko-
$ci” [6], wykazujac odrebnos¢ dyspozycji SPS jako oddzielnego konstruktu [1, 7, 8].
W 2022 roku Turjeman-Levi i Kluger [8] w metaanalizie grupy badanej (ponad 1700
0s0b) stwierdzili odrebnos$¢ konstruktu SPS od teorii przetwarzania sensorycznego
(Sensory Processing Theory) i uznali, ze SPS dotyczy glownie reakcji emocjonalnej
na stymulacj¢ srodowiskowa.

Wrazliwos$¢ przetwarzania sensorycznego charakteryzuje si¢ czterema cechami
opisywanymi akronimem DOES, tj. glebig przetwarzania (D — depth of processing),
fatwoscig przestymulowania (O — overstimulation), silnymi reakcjami emocjonalnymi
1 wigziami empatycznymi (E — emotional reactivity and empathy) oraz wyczuleniem
na subtelnosci (S — sensing the subtle). Badania czynno$ciowym rezonansem magne-
tycznym (functional Magnetic Resonans Imaging — fMRI) potwierdzily te zalozenia
teoretyczne, wykazujac wicksza aktywacje wyzszych osrodkéw korowych odpowie-
dzialnych za $wiadomo$¢, procesy uwagi, konsolidacji pamigci, planowania, integracji
bodzcow czuciowych oraz empatii u 0s6b wysoko wrazliwych. Badania mikrostruktury
istoty bialej metodg DTI (Diffusion Tensor Imaging) ktada nacisk na obszary mozgu
zwigzane z uwagg 1 elastycznoscia poznawcza, empatia, emocjami i przetwarzaniem
sensorycznym w pierwotnej korze stuchowej. Greven 1 wsp. [9] opisali neuronalng
charakterystyke SPS, stwierdzajac, ze obszary kluczowe dla SPS pokrywaja si¢ z siecia
stanu spoczynkowego (DMN) oraz siecig istotnosci, ktore posredniczg w mentaliza-
¢ji i uwadze na bodzce istotne oraz emocjonalne. Jedng z cech charakterystycznych
SPS jest wrazliwos$¢ na czynniki Srodowiskowe, negatywne i pozytywne, przy czym
wrazliwos$¢ na czynniki pozytywne jest istotnie wigksza [10, 11]. Podsumowanie
badan nad wysoka wrazliwoscia z uwzglednieniem kontekstu ewolucyjnego, badan
neuroobrazowych oraz zwiagzku z zaburzeniami psychicznymi przedstawiono w innej
publikacji autorow w ,,Psychiatrii Polskiej” [12].

Rozpowszechnienie SPS szacowane jest na 20-35% populacji ogdlnej, niezaleznie
od pfci i kontekstu kulturowego [13—15]. Stosujac podejscie oparte na danych (data-
-driven approach) oraz analize¢ ukrytych zmiennych (latent class analysis), Lionetti
i wsp. [14] opisali trzy grupy wrazliwo$ci: niska (29% populacji), srednia (40%)
i wysoka (31%). Stwierdzili, ze wrazliwos$¢ srodowiskowa jest cecha ciagla i o roz-
ktadzie normalnym, gdzie ludzie dzielg si¢ na trzy odrebne grupy wzdtuz kontinuum
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wrazliwosci [14]. Trzecia grupa, charakteryzujaca si¢ wysoka wrazliwo$cia, przejawia
temperament SPS, a osoby te nazywane sg WWO (wysoko wrazliwa osoba) lub HSP
(highly sensitive person). W odniesieniu do cech osobowosci tzw. Wielkiej Pigtki osoby
z wysoka wrazliwo$cig osiagaja znacznie wyzsze wyniki w zakresie neurotycznosci
i reaktywnos$ci emocjonalnej oraz nizsze w zakresie ekstrawersji niz pozostate dwie

grupy [14].

1. Skala HSPS

Narzedziem do pomiaru cechy SPS jest Skala Wysokiej Wrazliwosci (Highly
Sensitive Person Scale — HSPS). Na potrzeby badan naukowych rekomendowana jest
27-itemowa wersja do samooceny na 7-punktowej skali Likerta. W pierwotnej analizie
skali HSPS (bedacej podsumowaniem siedmiu badan) przedstawiono odpowiednia
rzetelnos¢ (alfa Cronbacha = 0,85-0,87) i traftnosc¢ skali [1].

W ostatnich kilku latach opisano korzystne wtasciwosci psychometryczne skali
w populacji norweskiej [16], meksykanskiej (wersja 27-itemowa) [17], rosyjskiej
[18], niemieckiej [19], hiszpanskiej [20, 21], polskiej [22, 23] oraz japonskiej (wersja
10-itemowa) [24]. W zalezno$ci od badania analiza czynnikowa skali 27-itemowe;j
wyrozniata model jednoczynnikowy [1], dwuczynnikowy [18, 25], trzyczynnikowy
[7, 16], czteroczynnikowy [26] Iub pigcioczynnikowy [20]. W pierwotne]j analizie
przeprowadzonej przez Elaine i Arthura Aronéw wskazywano, ze skala HSPS bada
jedynie jeden czynnik, a wigc konstrukt SPS ma charakter jednowymiarowy [1].

W najpowszechniej przyjetej interpretacji skali HSPS Smolewskiej i wsp. [7]
wyrézniono trzy wymiary: ,.Latwo§¢ wzbudzenia” (Ease of Excitation — EOE),
»Wrazliwosc¢ estetyczng” (Aesthetic Sensitivity — AES) oraz ,,Niski prog pobudzenia”
(Low Sensory Thresold—LST) [7]. Podzial ten zostat zastosowany w kilku badaniach
naukowych [27, 28], a wyniki wskazujace na trzy wymiary zostaly powtdrzone przez
innych naukowcow [16]. W pracach opublikowanych w kolejnych latach pierwotnie
ustalone wymiary byly powtarzane, przez co podkreslano cechy charakterystyczne dla
SPS. W modelu dwuczynnikowym wyrdzniono: (1) wymiary EOE oraz LST [18], przy
czym wymiar AES zidentyfikowany metoda skupien wykazat bardzo niska korelacje
z dwoma pierwszymi czynnikami; (2) wymiary Processed Sensitivity (PS) oraz LST
[17]; (3) wymiary Negative Affect oraz Orienting sensitivity [25]. W modelu cztero-
czynnikowym opisanym z zastosowaniem Exploratory Structural Equation Modeling
(ESEM) oprocz takich czynnikow jak: ,,Wrazliwo$¢ na bodzce zewnetrzne” (Sensitivity
to External Stimuli — SES), ,,Wrazliwo$¢ estetyczna” (4esthetic Sensitivity — AES) oraz
»Wrazliwosé na przestymulowanie” (Sensitivity to Overstimulation — SOS) wyrdznio-
no dodatkowo czynnik ,,Unikanie szkody” (Harm Avoidance — HA) [26]. Natomiast
w modelu piecioczynnikowym poza opisywanymi wczesniej trzema podstawowymi
czynnikami uwzgledniono czynnik HA oraz dodatkowo Fine Psychophysiological
Discrimination (FPD) [20].

W przedstawionych analizach czynnikowych ze wzgledu na niskie wskazniki
korelacji wykluczano cze$¢ pytan, uzyskujac do analizy mniejsza liczbe pytan: od 13
[16] do 25 [7]. Stosowano tez zréznicowane metody statystyczne, takie jak: Velicer
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Map criterion [25), Hierarchical Cluster Analysis [18], Exploratory and Confirmatory
Factorial Analysis [17,20]1 Exploratory Structural Equation Modeling (ESEM) [26].

Opisywane w artykule badanie miato trzy cele: (1) adaptacje¢ polskiej wersji skali
HSPS, (2) oceng wtasciwosci psychometrycznych skali HSPS oraz (3) analizg czyn-
nikowa skali HSPS.

2. Material i metody
2.1. Opracowanie polskiego ttumaczenia Skali Wysokiej Wrazliwosci

Prac¢ nad polska wersjg skali rozpoczeto po uzyskaniu zgody autorow Elaine
i Arthura Arondéw na przetlumaczenie oryginalnego kwestionariusza na jezyk polski.
Proces adaptacji przeprowadzono zgodnie z og6lnie przyjetymi wytycznymi [29].
W pierwszym etapie translacji anglojezyczna wersja narzedzia zostata przethumaczona
na jezyk polski niezaleznie przez lekarza psychiatr¢ oraz fizjoterapeute zajgciowego,
oboje ze znajomoscia jezyka angielskiego na poziomie zaawansowanym. W kolejnym
etapie drugi niezalezny zespot ztozony z dwoch lekarzy psychiatrow z tytutem profesora
dokonat przetozenia zwrotnego na jezyk angielski (back translation). Po weryfikacji
obu tlumaczen ustalono ostateczna wersj¢ oraz uzyskano akceptacj¢ przetozenia
zwrotnego przez wspotautora narz¢dzia (prof. Arthur Aron). Polskie thumaczenie skali
HSPS zostato zaakceptowane i skierowane do wykorzystania w badaniu. Uczestnicy
nie mieli probleméw ze zrozumieniem znaczenia pytan przedstawionych w polskiej
wersji HSPS.

2.2. Grupa badana

Badaniem objeto 502 osoby — studentéw oraz doktorantdéw Uniwersytetu Me-
dycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu w wieku od 19 do 40 lat ($rednia
22,9 + 2,52 SD). W celu spetnienia warunkéw walidacji podgrupa 50 oséb miata
powtdrzone badanie w Skali Wysokiej Wrazliwosci po 7 dniach (w wersji papier-
-otéwek). Kwestionariusze zbierano na dwa sposoby: metoda tradycyjng papier-otowek
oraz z wykorzystaniem formularza online poprzez strong¢ internetowa Uniwersytetu
Medycznego w Poznaniu. Badani byli ochotnikami, ktorzy uczestniczyli w zajgciach
dydaktycznych (metoda papier-otowek) oraz odpowiedzieli na zaproszenie do udziatu
w badaniu (forma online). Badanie byto anonimowe, uczestnicy zostali poinformowana
0 jego celu oraz zasadach poprawnego wypetniania kwestionariuszy. Badanie spetnito
warunki wymagane przez Komisje Bioetyczng Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu.

2.3. Skala HSPS — wyodrebniony sposéb liczenia

Walidowang metoda byta Skala Wysokiej Wrazliwosci obejmujaca 27 pytan doty-
czacych przetwarzania bodzcow [1]. Wérod pozycji znalazty si¢ zarowno bezposred-
nie pytania dotyczace wrazliwosci odczuwania sygnaldw pochodzacych z otoczenia
takich jak dzwigk, §wiatto, zapachy (Pytanie 4: ,,Czy masz sklonno$¢ do wigkszej
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wrazliwosci na bol?”; 9: ,,Czy glosne dzwigki sprawiajg Ci dyskomfort?”), subiek-
tywna ocena cech temperamentu kojarzonych z wrazliwoscia — podleganie nastrojom
innych ludzi, podatno$¢ na przebodzcowanie (3: ,,Czy podlegasz wplywowi nastrojow
innych ludzi?”; 21: ,,Czy zmiany w Twoim zyciu wytracajg Ci¢ z rownowagi?”), jak
1 wrazliwo$¢ estetyczna (8: ,,Czy masz bogate, ztozone zycie wewnetrzne?”’; 10: ,,Czy
porusza Cie gieboko sztuka i muzyka?”). Wszystkie pytania oceniane byty w 7-stop-
niowej skali przez samych badanych, gdzie 1 oznacza ,,nie/nigdy”, a 7 ,,maksymalnie”
(skala samooceny). Wynik catkowity skali to suma wszystkich uzyskanych punktow.

Kwestionariusz HSPS stanowi uzyteczne narzedzie do samooceny oraz szybkiego
wyodrebnienia populacji 0s6b wysoko wrazliwych, ktére wykazuja predyspozycje do
niektorych zaburzen psychicznych.

2.4. Odniesienie do istniejacych narzedzi (Skala Depresji Becka oraz NEO-FFI)

W celu weryfikacji trafno$ci walidowanej metody zastosowano nastepujace na-
rz¢dzia pomiaru:

1. Skala Depresji Becka (Beck Depression Inventory — BDI) [30] w polskim ttuma-
czeniu Parnowskiego i Jernajczyka [31]. Narzedzie to zostato wykorzystane do
wykluczenia cechy ,,negatywnego afektu”, zgodnie z zaleceniami dla badaczy
[32]. Owo wykluczenie wynika z zastosowania w Skali Wysokiej Wrazliwosci
pytan sformutowanych w sposob negatywny, ktore odpowiadaja sposobowi prze-
twarzania bodZcow u 0s6b wysoko wrazliwych, jednak ten negatywny afekt moze
by¢ wynikiem depresyjnosci jako cechy.

2. Inwentarz Osobowosci NEO-FFI autorstwa Costy i McCrae w polskiej adaptacji
Zawadzkiego, Strelaua, Szczepaniaka i Sliwinskiej [33]. Jest to skrocona wersja
skali NEO-PI-R, ktora zostata uzyta do zbadania nasilenia pi¢ciu gtdéwnych cech:
neurotyczno$ci, ekstrawersji, otwartosci na do§wiadczenia, ugodowosci i sumien-
nos$ci, znanych jako Wielka Pigtka. Kwestionariusz sktada si¢ z 60 twierdzen
o charakterze samoopisowym ocenianych na 5-stopniowe;j skali od ,,zdecydowanie
si¢ nie zgadzam” (1) do ,,zdecydowanie si¢ zgadzam” (5); mozna uzyskac odpo-
wiednio od 0 do 4 punktéw wedtug klucza odpowiedzi.

Polskie tlumaczenia wymienionych narzedzi charakteryzuja si¢ zadowalajacymi
wynikami rzetelnos$ci i trafno$ci.

2.5. Analiza statystyczna

W celu sprawdzenia normalno$ci rozktadu danych wykorzystano test Kotmo-
gorowa-Smirnowa. Wynik mniejszy niz 0,05 wskazywat na odchylenie danych od
rozktadu normalnego. Do oceny rzetelno$ci skali zastosowano metodg test-retest oraz
obliczono wspoétczynnik korelacji wewnatrzklasowej (ICC), aby zmierzy¢ zgodno$é
mig¢dzy pomiarami ilosciowymi uzyskanymi z kwestionariusza. Spojno$¢ wewnetrzng
oceniono za pomocg wspotczynnika o Cronbacha. Traftno$¢ zbiezng oceniano przez
sprawdzenie korelacji migdzy wynikami HSP a wynikami w kazdej z jej podskal zuzy-
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ciem Inwentarza Depresji Becka (BDI) 1 pigcioczynnikowego inwentarza NEO-FFI.
Do oceny korelacji postuzyt wspotczynnik Spearmana, a do oceny réznic pomiedzy
plciami — test #-Studenta i U Manna-Whitneya. Za istotne uznano wartosci p < 0,05.

Aby przeprowadzi¢ analize czynnikowa, losowo podzielono grupe badawcza na
dwie podgrupy. Pierwsza podgrupa (A) obejmowata 250 badanych i w tej grupie prze-
prowadzono eksploracyjng analize czynnikowa (Exploratory Factor Analysis — EFA),
druga podgrupa (B) obejmowata 252 osoby i w niej przeprowadzono konfirmacyjna
analize czynnikowg (Confirmatory Factor Analysis — CFA). Przed przeprowadzeniem
eksploracyjnej analizy czynnikowej (EFA) oceniono przydatno$¢ danych, stosujac
testy sferycznosci Kaisera-Meyera-Olkina (KMO) i Bartletta. Testy te wykorzystano
do sprawdzenia, czy dane byty odpowiednie do przeprowadzenia EFA. Aby zapewni¢
rzetelno$¢ tadunkoéw czynnikowych, kazda pozycja musiata mie¢ wartos¢ >0,40, aby
mogta zosta¢ uwzgledniona w ostatecznie wybranym wspdtczynniku.

Po EFA oszacowano konfirmacyjng analiz¢ czynnikowa (CFA) na podstawie
wynikéw podgrupy B. W celu oceny dopasowania CFA obliczono nastepujace wskaz-
niki: chi®/df, Comparative Fit Index (CFI), Root Mean Square Error of Approximation
(RMSA), Normed Fit Index (NFI). Przyjeto nastgpujace kryteria dopasowania do mo-
delu chi?/df: 2-5; CF1 > 0,9; RMSA < 0,08; NFI > 0,9 [34]. Do analizy statystycznej
wykorzystano oprogramowanie SPSS v23 dla systemu Windows (SPSS, Inc., Chicago,
IL, USA). Do wykonania CFA wykorzystano IBM Amos v26.

3. Wyniki
3.1. Charakterystyka grupy badanej

W populacji 502 studentéw Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu 74% stanowity
kobiety. Wiek grupy badanej wynosit 22,9 + 2,52 lat. Wickszos$¢ (71,5%) stanowili
studenci kierunku lekarskiego (I rok — 13,5%, 11 rok — 15,9%, III rok — 9,8%, IV rok
—29,1%, V rok — 7,8%, VI rok — 23,9%); inne podane przez badanych kierunki stu-
diow to: fizjoterapia (5,2%), doktoranci (4,8%), pielegniarstwo (4%), biotechnologia
(3,6%), farmacja (3,2%), lekarsko-dentystyczny (1,8%) i pozostate kierunki (6%).
Wynik catkowity w skali HSPS w catej grupie wyniost 4,43 + 0,9.

Tabela 1. Charakterystyka uczestnikéw badania

Parametr Srednia + SD
Wiek (lata) 229+252
Pte¢ (KIM) 372/130
HSPS — wynik catkowity 119,59 + 24,21
Factor 1 - EOE 66,13 + 16,38
Factor 2—LST 18,28 + 6,46
Factor 3 - AES 29,73 £542
Skala depres;ji Becka 10,94 £ 10,31

dalszy cigg tabeli na nastepnej stronie
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NEO-FFI: Neurotyczno$¢ 5,72 +2,68
NEO-FFI: Ekstrawersja 528 +2,29
NEO-FFI: Otwartos¢ 6,10 + 1,86
NEO-FFI: Ugodowos¢ 5,96 + 2,62
NEO-FFI: Sumienno$¢ 6,70 £2,44

SD — odchylenie standardowe; K — kobiety, M — me¢zczyzni; EOE — Ease of Excitation; LST — Low
Sensory Treshold; AES — Aesthetic Sensitivity

3.2. Analiza czynnikowa

3.2.1. Eksploracyjna analiza czynnikowa

W celu okreélenia wewnetrznej struktury skali zostata wykonana eksploracyjna
analiza czynnikowa metodg gléwnych sktadowych. Przeprowadzono analiz¢ rotacja
ortogonalng czynnikéw metodg Varimax.
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Wariant 1. Aby przeanalizowa¢ trafno$¢ konstruktu, przeprowadzono analizg
czynnikowa. Test Kaisera-Meyera-Olkina dat warto$¢ 0,907, a test kulisto$ci Bartletta
byt istotny statystycznie (p < 0,001). Analiza czynnikowa wedlug Keisera ujawnila
strukture skladajaca si¢ z szeSciu czynnikow, ktore tacznie odpowiadaty za 58,1%
calkowitej wariancji wynikow. Wartosci poszczeg6lnych czynnikéw wynosity: czynnik
1 —-30,1%, czynnik 2 — 8,3%, czynnik 3 — 6,1%, czynnik 4 — 4,8%, czynnik 5 —4,6%,
czynnik 6 —4,1%.

Wariant 2. Zastosowano rowniez — alternatywne dla kryterium Kaisera — kryte-
rium Raymonda Cattella oparte na wykresie osypiska (Scree plot), ktore jest bardziej
restrykcyjne w identyfikacji liczby czynnikow. Na podstawie wykresu (rys. 1) wy-
odrebniono trzy czynniki, a przynalezno$¢ poszczego6lnych pytan do konkretnych
czynnikéw przedstawia tabela 2. W wersji 3-czynnikowej pytanie 17 nie koreluje
z zadnym czynnikiem na poziomie co najmniej 0,4.

Tabela 2. Ladunki czynnikowe poszczegolnych pytan kwestionariusza. Macierz rotowanych
skladowych. Kryterium Raymonda Cattella

Numer pytania skali HSPS Czynnik 1 Czynnik 2 Czynnik 3
P14 0,762

P23 0,679

P21 0,678

P26 0,675

P3 0,661

P19 0,636

P16 0,627

P13 0,590

P5 0,573

P11 0,539

P1 0,531

p27 0,497

P24 0,496

P20 0,458

P4 0,444

P25 0,637
P18 0,628
P9 0,601
P7 - 0,598
P12 0,510
P6 0,414

dalszy cigg tabeli na nastepnej stronie
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P17 0,181 0,242 0,197
p22 0,748
P10 0,736
P8 0,704
P2 0,650
P5 0,517

3.2.2. Konfirmacyjna analiza czynnikowa

W konfirmacyjnej analizie czynnikowej wykonanej na podgrupie 252 badanych
sprawdzono dopasowanie modelu 3 —i 6-czynnikowego (tab. 3). Lepsze dopasowanie
w konfirmacyjnej analizie czynnikowej miat model 3-czynnikowy (mimo ze CFI i NFI
nie osiggnetly zatozonych wartos$ci). Z tego wzgledu wilasnie ten model wybrano do
dalszych analiz.

Tabela 3. Konfirmacyjna analiza czynnikowa

. o X?dF CFl RMSEA NFI
Liczba czynnikéw X2 df
2-5 >0,9 <0,08 >0,9
Model 3-czynnikowy 631,045 296 2,132 0,840 0,067 0,738
Model 6-czynnikowy 683,913 309 2,213 0,829 0,070 0,731

CFI — Comparative Fit Index; RMSA — Root Mean Square Error of Approximation; NFI — Normed
Fit Index

3.3. Rzetelnos¢

Uzyskano wysoki poziom spdjnosci wewnetrznej, na ktoéry wskazuje wspotczyn-
nik alfa Cronbacha wynoszacy 0,90. Najnizsza note (0,72) uzyskata podskala LST,
a najwyzszg (0,89) podskala EOE. W badaniu typu test-retest przeprowadzonym na
grupie 50 studentow w odstepie tygodniowym wspodtczynnik korelacji migdzyklasowe;j
(Intraclass Correlation Coefficient — ICC) dla catego kwestionariusza wyniost 0,95.
Wysoka wartos¢ ICC bliska 1 wskazuje na silng zgodno$¢, co sugeruje, ze pomiary
sg spdjne w czasie. Wyniki zostaty przedstawione w tabeli 4.

Tabela 4. Rzetelno$¢: warto$¢ a Cronbacha i wspolezynnik korelacji
wewnatrzklasowej (ICC)

HSPS a-Cronbacha ICC
HSPS — wynik catkowity 0,902 0,954
Factor 1 - EOE 0,890 0,931

dalszy cigg tabeli na nastepnej stronie
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Factor2-LST 0,720 0,926

Factor 3 - AES 0,741 0,835

HSPS — Highly Sensitive Person Scale (Skala wysokiej wrazliwosci); ICC — wspotczynnik korelacji
miedzyklasowej; EOE — Ease of Excitation (,,L.atwo$¢ wzbudzenia”); LST — Low Sensory Treshold
(,,Niski prog pobudzenia”); AES — Aesthetic Sensitivity (,, Wrazliwosc estetyczna”); ICC — Intraclass
Correlation Coefficient

3.4. Trafhos¢

Nastepnie w badaniu przeanalizowano korelacje migdzy wynikiem catkowitym
w skali HSP a wynikami w kazdej z jej podskal za pomoca Inwentarza Depresji Be-
cka (BDI) 1 piecioczynnikowego inwentarza NEO-FFI. Analize t¢ przeprowadzono
w ramach procesu trafnosci zbieznej. Wyniki przedstawiono w tabeli 5.

Tabela 5. Korelacja calkowitego wyniku skali HSP oraz wyniku calkowitego BDI
i poszczegélnych podskal NEO-FFI (korelacja rang Spearmana)

HSPS Skala depresji | NEO-FFI: | NEO-FFI: | NEO-FFI: | NEO-FFI: | NEO-FFI:
Becka Neurotyzm | Ekstrawersja | Otwartos¢ | Ugodowos¢ | Sumiennosé

HSPS wynik 047" 061 | 036 | 023 | 004 0,07

catkowity

Czynnik 1 - EOE 0,53* 0,69* -0,44** 0,11* -0,09* -0,18*

Czynnik 2 - LST 0,29* 0,36* -0,27** 0,10 -0,01 -0.01

Czynnik 3 - AES 0,06 0,12* 0,06 0,60* 0,17+ 0,19*

* Korelacja jest istotna na poziomie 0,05 (2-stronna)

** Korelacja jest istotna na poziomie 0,01 (2-stronna)

Wykazano istotne korelacje miedzy: (1) wynikiem catkowitym skali HSPS a BDI,
neurotyzmem, ekstrawersjg (ujemna) i otwartoscig; (2) czynnikiem EOE i LST a BDI,
neurotyzmem i ekstrawersja (ujemna); (3) czynnikiem AES a otwartoscia.

Wynik calkowity skali HSPS oraz podskala EOE wykazaty umiarkowane korelacje
ze Skalg depresji Becka, natomiast LST 1 AES wykazaty odpowiednio niska i bardzo
niska korelacj¢. Podskale EOE (wysoka korelacja) i LST (umiarkowana korelacja),
ale nie AES, byly istotnie powigzane z neurotyzmem, podobnie jak cata 27-itemowa
skala. Ekstrawersja byta ujemnie skorelowana z czynnikiem EOE (umiarkowanie),
LST (nisko) i catkowitym wynikiem HSPS (nisko).

Co ciekawe, stwierdzono wysoka dodatnig korelacje miedzy AES a,,Otwartoscia”,
przy czym ,,Otwarto$¢” byta jedyna zmienng, ktora wykazywata tak silny zwigzek
z AES. Nie stwierdzono zadnych powigzan lub bardzo stabe powigzania migdzy
,Ugodowos$cig” 1 ,,Sumiennoscia” a ktorymkolwiek z wymiaréw HSPS.

Obliczono takze efekt podlogowy i sufitowy, biorac pod uwage odsetek badanych,
ktoérzy uzyskali wynik ponizej dolnej (podtogowy) 1 gornej (sufitowy) granicy odcigcia.
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Obecnos¢ tych efektow potwierdzono, gdy wystepowaty one minimum u 1% bada-
nych. Dolng granic¢ odcigcia ustalono na poziomie: minimalny wynik +5% warto$ci
catej punktacji (efekt podtogowy — < 36 pkt) i maksymalny wynik —5% wartos$ci ca-
tej punktacji (efekt sufitowy > 180 pkt). W podsumowaniu nie stwierdzono efektow
podtogowych ani sufitowych.

3.5. Analiza w zalezno$ci od plci

Analiza w zalezno$ci od pfci zostata przedstawiona w tabeli 6.
Tabela 6. Analiza wynikow skali HSPS, BDI i NEO-FFI w zalezno$ci od plci

Zmienna K M Istotnos¢ statystyczna
Wiek 22,77 £2,37 23,33 £2,85 p =0,051
HSPS — wynik catkowity 124,01 £23,35 106,67 + 21,98 p<0,001*
Czynnik 1 - EOS 68,96 + 15,76 57,88 £ 15,40 p <0,001*
Czynnik 2 - LST 19,44 £ 6,19 14,88 + 6,03 p <0,001*
Czynnik 3 -AES 30,06 £ 5,44 28,80 £5,28 p = 0,024
BDI 11,70 £ 10,74 8,71+ 8,61 p = 0,002
NEO-FFI: Neurotyczno$¢ 5,80 +2,63 5,48 + 2,81 p=0,290
NEO-FFI: Ekstrawersja 520+2.24 551+243 p=0,121
NEO-FFI: Otwarto$¢ 6,08+1,78 6,17 £2,08 p=0,588
NEO-FFI: Ugodowos¢ 6,07 +2,64 5,65 + 2,54 p =0,067
NEO-FFI: Sumienno$¢ 6,86 + 2,46 6,23 +2,32 p=0,017*

K —kobiety; M — mezczyzni; p —istotno$¢ statystyczna; EOE — Ease of Excitation; LST — Low Sensory
Treshold; AES — Aesthetic Sensitivity; BDI — Beck Depression Inventory (Skala depresji Becka)

*p < 0,05 — istotne statystycznie

W podziale na pte¢ uzyskali$my istotnie wyzsze wyniki u kobiet w zakresie
wszystkich trzech czynnikow skali HSPS, jak i jej wyniku catkowitego. Dodatkowo
kobiety osiggaly wyzszy wynik w zakresie skali BDI oraz ,,Sumiennosci” w NEO-FFL.

4. Oméwienie wynikow

Wysoki poziom spdjnosci wewnetrznej (alfa Cronbacha = 0,9) wskazuje na bardzo
dobrg rzetelnos¢ polskiej wersji skali HSPS. Sposrod dostepnych badan uzyskalismy
drugi najwyzszy poziom spojnosci wewngtrznej, gdzie w pierwszej publikacji warto$¢
ta wyniosta 0,85 [1], a w pozostatych badaniach: 0,92 (wersja hiszpanska) [20], 0,89
(wersja meksykanska) [17] oraz 0,89 (wersja angielska) [7], 0,75 (wersja norweska)
[16] oraz 0,702 (wersja hiszpanska) [21].
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4.1. Analiza czynnikowa

W naszej analizie czynnikowej do oceny zakwalifikowalismy 26 pytan ze skali
HSPS. Pytanie 17: ,,Czy bardzo dbasz o to, by unika¢ pomytek lub zapominania
o czym$?” miato tadunek ponizej 0,4, a wigc zostato usunigte z oceny. Wszystkie
pozostate pytania osiggnety tadunek powyzej 0,4 1 zostaly zakwalifikowane do ana-
lizy czynnikowej. Analiza wyroznita trzy czynniki. Do czynnika pierwszego, ktory
okreslilismy jako ,,tatwo$¢ wzbudzenia” (Ease of Excitation — EOE), weszlo 15 pytan
(pytania: 14, 23, 21, 26, 3, 19, 16, 13, 5, 11, 1, 27, 24, 20, 4). Do czynnika drugiego,
okreslonego jako ,,Niski prog pobudliwo$ci” (Low Sensory Treshold — LST), weszto
6 pytan (pytania: 25, 18, 9, 7, 12, 6). Do czynnika trzeciego, opisanego jako ,,Wraz-
liwos¢ estetyczna” (Aesthetic Sensitivity — AES), weszlo 5 pytan (pytania: 22, 10, 8,
2, 15).

Otrzymane wyniki poréwnamy przede wszystkim do wynikow analizy czynnikowej
uzyskanej przez Smolewska i wsp. [7], ktore nazywamy dalej badaniem referencyjnym
(Reference Study — RF), gdzie autorzy uwzglednili w ocenie 25 pytan (usuni¢to pytania
1111). Do czynnika pierwszego EOE zaliczyli 12 pytan (3, 4, 13, 14, 16, 17, 20, 21,
23, 24, 26, 27), do czynnika drugiego AES zaliczyli 7 pytan (2, 8, 10, 12, 15, 22, 5),
a do czynnika trzeciego LST — 6 pytan (6, 7, 9, 18, 19, 25).

W naszej ocenie uzyskalismy 3 czynniki, ktéorych nazwy: EOE, LST i EOE zacho-
wali$my z RS, uznajac, ze najlepiej oddaja konstrukt teoretyczny SPS. Do czynnika
pierwszego EOE weszto 11 z 12 pytan z RS, a wiec 92% pytan si¢ pokrywato. Pozostale
4 pytania, ktore znalazty si¢ w naszym badaniu w czynniku EOE, to: pytania 11 11,
nieuwzglednione w RS; pytanie 19, zakwalifikowane w RS do LST; oraz pytanie 5,
zakwalifikowane w RS do AES. W naszej opinii pytanie 19: ,,Czy odczuwasz nieprzy-
jemne pobudzenie, kiedy wokot Ciebie duzo si¢ dzieje?” oraz pytanie 5: ,,Czy w dni,
kiedy duzo si¢ dzieje, miewasz potrzebe znalezienia chwili dla siebie, odpoczywajac
w t6zku, zaciemnionym pokoju lub innym miejscu, gdzie mozesz zazna¢ odosobnienia
1 uwolnienia od stymulacji?” moga lepiej odzwierciedla¢ czynnik pierwszy, a wigc
Latwos¢ wzbudzenia”, niz ,,Wrazliwos¢ estetyczng” (pytanie 5).

Do czynnika drugiego, ktory nazwalismy LST, zakwalifikowalismy 5 z 6 pytan
z RS. Dodatkowo umiescilismy w nim pytanie 12: ,,Czy jeste§ sumienna/sumienny?”,
ktore w RS znalazto si¢ w AES. Pytanie 19, ktére w RS umieszczono w czynniku LST,
w naszej analizie znalazto si¢ w czynniku EOE. Do czynnika trzeciego, AES, zakwa-
lifikowaliSmy 5 z 7 pytan wskazanych w RS. W naszej analizie pytanie 5 znalazto si¢
w czynniku EOE, a pytanie 12 w LST.

Podsumowujac, uzyskaliémy wyniki bardzo zblizone do pierwszego badania
analizy czynnikowej skali HSPS Smolewskiej i wsp. [7], wyr6zniajac trzy czynniki,
a przynalezno$¢ pytan do danego czynnika w znacznej mierze si¢ pokrywata.

Badacze w pozostatych analizach czynnikowych stosowali r6zne nazwy dla kon-
kretnych czynnikéw. Evans i Rothbart [25] wyr6znili dwa czynniki, przy czym jeden
z nich, Orienting Sensitivity/Openness (pytania: 22, 15, 10, 8, 2, 17), zawiera niemal
wszystkie pytania (oprocz 17) uwzglednione w czynniku AES w naszym badaniu
oraz w RS. W analizie 2-czynnikowej Ershovy i wsp. [18] powtdérzono nazwy EOE
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(3,4,5,11,13, 14, 16,20, 21, 26) oraz LST (1, 7, 9, 25), a 10/10 pytan (100%) z EOE
oraz 3 z 4 pytan z LST pokrywajg si¢ z naszg analizg. Grimen i Diseth [16] znalezli
3 czynniki (w krotszej, 13-itemowe;j skali), ktore nazwali tak jak w RS (EOE, AES,
LST). Wszystkie pytania (100%) w poszczegdInych czynnikach pokrywajg si¢ z nasza
analizg, jak 1 z RS: EOE: 5/5 pytan, LST: 3/3 pytania, AES: 5/5 pytan.

W badaniu Sengiil-inal i Siimera [26] wyrézniono cztery czynniki, przy czym:
10 pytan tworzacych czynnik pierwszy SOS (pytania: 14, 23, 16, 19, 26, 27, 5, 21,
20, 11) pokrywa si¢ w catosci (100%) z czynnikiem EOE w naszym badaniu (a 7 py-
tan pokrywa si¢ z EOE w RS); 5 pytan tworzacych czynnik drugi SES (7, 1, 9, 25,
13) pokrywa si¢ z pytaniami z EOE 1 LST w naszym badaniu; 7 pytan tworzacych
czynnik AES (22, 10, 15, 2, 8, 4, 3) pokrywa si¢ w 100% z naszym badaniem oraz
RS. W modelu 5-czynnikowym Chacona i wsp. [20] do czynnika SOS weszlo 9 py-
tan (14, 16, 26, 23, 11, 19), w catosci wchodzace w sktad czynnika EOE w naszym
badaniu; do czynnika AES weszto 6 pytan (10, 22, 2, 8, 15, 3), ktére oprocz pytania
3 tworzg czynnik AES w naszym badaniu i w RS; do czynnika LST weszlo 5 pytan
(25,9, 7, 1, 18) — oprocz pytania 1 pokrywaja si¢ one z czynnikiem LST w naszym
badaniu i w RS; a do czynnika FPD, niepojawiajacego si¢ w innych pracach, weszty 4
pytania (4, 13, 6, 20), ktére oprocz pytania 4 tworzyty EOE w naszym badaniu i w RS.

Ciekawe wydaja si¢ wyniki dwoch badan, w ktorych pojawito si¢ wyroznienie
czynnika ,,Unikania szkody” (Harm avoidance — HA) [20, 26]. W badaniu Sengiil-
Inal i Siimera [26] do czynnika HA zaliczono pytania: 12, 24 (,,Czy wysokim prio-
rytetem jest dla Ciebie takie utozenie sobie zycia, by unika¢ sytuacji denerwujacych
i rozstrajajacych?”), 17 (,,Czy bardzo dbasz o to, by unika¢ pomytek lub zapominania
o czyms$?”) 1 18 (,,Czy starasz si¢ unika¢ pelnych przemocy filméw i programow
telewizyjnych?”’), a w badaniu Chacéna i wsp. [20] byly to pytania 12, 17 i 24.
W naszym badaniu pytania 12 i 18 znalazty si¢ w LST, pytanie 24 trafito do EOE,
a pytanie 17 wypadto z analizy. W RS pytania 12, 17 i 18 znalazty si¢ kazde w innym
czynniku (odpowiednio w: AES, EOE i LST), a zachowania okre$lane jako unikanie
negatywnych konsekwencji i nieprzyjemnych stanéw wigzano z uktadem hamowania
behawioralnego BIS i silng korelacjg migdzy skalg BIS a czynnikiem EOE. Natomiast
w wariancie 1 naszej analizy czynnikowej pytania 12 i 17 tworzyly oddzielny, szosty
czynnik. W badaniu Hofmanna i wsp. [35] wykazano korelacje migdzy skalg HSPS
a cecha ,,unikania szkody” mierzong za pomoca Trojwymiarowego Kwestionariusza
Osobowosci Cloningera.

Podsumowujac, w badaniach wskazujacych na wielowymiarowy model skali HSPS
znajdujg si¢ zawsze trzy czynniki zawierajgce pytania przyporzadkowane do czynnikéw
EOE, LST 1 AES w naszym badaniu i w RS. Pomimo ze czynniki te majg nadane inne
nazwy, mozna stwierdzi¢, ze pytania skali HSPS odzwierciedlajg zaktadane podstawy
teoretyczne konstruktu SPS. Dodatkowo warto zwroci¢ uwage w przysztych badaniach
na czynnik ,,Unikania szkody” 1 jego zwigzek z modelem SPS.
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4.2. Korelacja miedzy HSPS a BDI oraz NEO-FFI

Wykorzystanie kwestionariusza NEO-FFI w kontekscie HSPS pozwolito zbadaé
trafnos¢ skali oraz jej odniesienie do istniejgcych modeli osobowosci. Stwierdzilismy,
ze skala HSPS oraz jej gtowny czynnik EOE (a w mniejszym stopniu LST) sg istotnie
powiazane ze Skalg Depresji Becka 1 ,,Neurotyzmem”, natomiast wykazuja ujemng
zalezno$¢ z ,,Ekstrawersja”. Odmienne i charakterystyczne wlasciwosci uzyskata
skala AES, ktoéra okazata si¢ silnie zwigzana z ,,Otwartos$cia”, nie ujawnita natomiast
zwiazku z BDI, ,,Neurotycznoscig” ani pozostatymi podskalami NEO-FFI.

Zaktadane przez Elaine Aron podobienstwa migdzy konstruktem HSPS a ,,Intro-
wersja” 1 ,,Neurotyczno$cig” znalazly odzwierciedlenie w wynikach naszej analizy,
gdzie wykazali$my zwigzek miedzy HSPS a ,Negatywnym afektem” oraz ,,Neuroty-
zmem”, bedacym elementem tzw. Wielkiej Pigtki. Nasze wyniki sg ponownie zblizone
do tych uzyskanych przez Smolewska i wsp. [7]. Z jednej strony autorzy tlumaczg
podobienstwa migdzy powyzszymi pojeciami m.in. predyspozycja do zamartwiania
sig, ostroznoscia zachowania i reakcjami behawioralnymi na bodzce, ktére moga pro-
wadzi¢ do unikania. Z drugiej strony czynnik EOE wykazywal najsilniejsza korelacje
z ,,Neurotyzmem”, a czynnik AES nie byt z nim powigzany, co wskazuje na zwigzek,
ale nie identycznos¢ pojecia SPS i neurotyzmu.

Pierwsze badania Elaine i Arthura Aronow [1] dowiodly, ze SPS nie jest jedynie
prostym potaczeniem spotecznej introwersji i emocjonalnosci, ale oddzielng dys-
pozycja. W badaniu Smolewskiej 1 wsp. [7] odnotowano jedynie niskiego stopnia
ujemne korelacje miedzy LST a ,,Ekstrawersja”. W naszym badaniu uzyskalismy
bardziej ewidentne wyniki, wykazujac umiarkowane ujemne powigzania miedzy
EOE a ,,Ekstrawersjg” oraz niskie powigzania dla czynnika LST, co moze podkres$la¢
silniejszy zwiazek miedzy SPS a , Introwersjg” oraz uktadem BIS w naszej grupie.
Nasze wyniki sg najbardziej zblizone do tych podanych przez Grimen i Diseth [16],
gdzie rowniez potwierdzono zwigzki z ,,Neurotycznoscia” i ,,Ekstrawersja”, jednak
catkowity wynik HSPS byt dodatnio skorelowany z ,,Otwarto$cia”. Autorzy uwazaja,
ze SPS moze by¢ mieszanka cech neurotycznosci, odwroconej ekstrawersji i otwar-
tosci. Takze Sengiil-Inal i Siimer [26] potwierdzili silne korelacje miedzy wszystkimi
podskalami HSPS a ,,Neurotyzmem”, ujemne korelacje z ,,Ekstrawersja” oraz silne
powiazanie AES z ,,Otwarto$cig”.

Smolewska i wsp. [7] thumaczg zwigzek AES i ,,Otwartosci” Teorig wrazliwosci
na wzmocnienia Greya (Reinforcement Sensivity Theory —RST) [36], gdzie aktywacja
uktadu BIS zachodzi jedynie jednoczes$nie z pobudzeniem behawioralnego uktadu
aktywacyjnego (Behavioral Approach System —BAS). Przypuszczenie to jest zgodne
z wezesniejszymi wynikami uzyskanymi przez McCrae’a [37], gdzie otwarto$¢ ko-
relowata z cechg ,,poszukiwanie doznan”. Zgodnie z opisem Costy i McCrae’a [38]
skala ,,Otwartos$ci” obejmuje takie obszary jak: fantazja, wrazenia estetyczne, uczucia,
dziatania, idee i warto$ci. W innych ujeciach cecha otwarto$ci nazywana jest intelektem
lub kulturg, i wykazuje najwyzsze tadunki czynnikowe z takimi przymiotnikami jak:
wrazliwy/niewrazliwy artystycznie, tworczy/nietworczy, o szerokich/waskich zain-
teresowaniach, inteligentny/nieinteligenty, o duzej/matej wyobrazni [39]. Od strony
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temperamentalnej z kolei koreluje z takimi cechami uktadu nerwowego jak sita procesu
pobudzenia i ruchliwo$¢ [39]. Czynnik ten zatem rozcigga swoje znaczenie miedzy
temperamentem a osobowoscia. Z kolei w odniesieniu do konstruktu SPS czynnik AES
poprzez korelacj¢ z ,,Otwartoscia” bylby zwigzany z takimi cechami os6b wysoko
wrazliwych jak kreatywnos$¢ [40], empatia [41] czy odnoszenie wigkszych korzysci
z pozytywnego doswiadczenia [11, 42].

Brak zwigzku migdzy HSPS i jej czynnikami a ,,Sumiennos$cia” i,,Ugodowoscig”
moze wskazywac na istotny i modulujacy wptyw czynnikéw kulturowych i srodowi-
skowych, szczegolnie ze wyzsze wyniki w ,,Sumienno$ci” uzyskano u kobiet.

4.3. Korelacja z plcia

W zatozeniu cecha wysokiej wrazliwosci jest uwarunkowana genetycznie i nie
wykazuje korelacji z ptcia, jednak mezczyzni zazwyczaj osiagaja w tym zakresie niz-
sze wyniki niz kobiety. Prawdopodobng przyczyng uzyskanych przez nas wynikow,
potwierdzajacych wczesniejsze obserwacje, sa roznice kulturowe, jednak brakuje
poglebionych analiz w tym zakresie, co uzasadnia wyrdznianie populacji m¢zczyzn
i kobiet w kolejnych badaniach. W analizie Sengiil-inal i Siimera [26] pojawiaja sig
podobne wnioski, jako ze kobiety uzyskaty wyzsze wyniki w trzech czynnikach, od-
powiednikach EOE, AES i HA.

5. Whioski

Badania potwierdzity dobre wlasciwosci psychometryczne, w tym rzetelno$¢,
zgodno$¢ 1 trafnos$¢ polskiej wersji skali HSPS. Oznacza to, ze skala HSPS mierzy
postulowany spojny konstrukt teoretyczny, jakim jest wrazliwo$¢ przetwarzania sen-
sorycznego. Uwazamy, ze skala HSPS ma charakter 3-czynnikowy, opisany jako EOE,
LST1iAES, co oddaje zatozenia teoretyczne i merytoryczne konstruktu SPS i skali HSPS.

Badania nad SPS wyrastajg z historii badan nad wrazliwos$cia srodowiskowa, opi-
sywang wczesniej m.in. jako fenotyp s/s genu transportera serotoniny oraz w kontekscie
ewolucyjnym jako wrazliwo$¢ dajaca przewage (vantage sensitivity) czy biologiczna
wrazliwos$¢ na kontekst (biological sensitivity to context) [10]. Obecnie w psychiatrii
poszukuje si¢ nowych modeli rozumienia zaburzen psychicznych, wychodzac poza
podejscie kategorialne oraz medyczny model niepelnosprawnosci, w strone rozwoju po-
dejscia wymiarowego, psychiatrii spersonalizowanej oraz spotecznego modelu zaburzen
psychicznych. Zidentyfikowanie temperamentu SPS jako jednej z charakterystyk pa-
cjenta pozwoli na stworzenie lepszego, zindywidualizowanego podejscia w rozumieniu
przez psychiatre z jednej strony przebiegu zaburzenia psychicznego, a z drugiej strony
dazenia do i utrzymania remisji. Dodatkowo obecnos¢ SPS przypuszczalnie pozwoli
na przewidywanie jednostkowej reakcji na leczenie, z uwzglednieniem ewentualnych
dziatan niepozgdanych lekow, potrzebne sa jednak dodatkowe badania w tym zakresie.

Badanie wysokiej wrazliwos$ci ze wzgledu na jej unikalne cechy, takie jak istotna
reaktywno$¢ na czynniki protekcyjne i nagrode (prawdopodobnie zwigzane z uktadem
dopaminergicznym), wpisuje si¢ w nowy kontekst badan w psychiatrii, obejmujacy
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czynniki protekcyjne oraz spoteczny wpltyw na samopoczucie psychiczne. Rozwoj
iadaptacja narzedzia Skali Wysokiej Wrazliwosci stuzacego do pomiaru cechy SPS ma
na celu identyfikacje osob, u ktorych czynniki ryzyka, ale takze czynniki protekcyjne
maja kluczowe znaczenie w powstawaniu objawow zaburzen psychicznych (gtownie
depresyjno-lekowych) oraz w osiggnigciu dobrostanu psychicznego (zgodnie z definicjg
zdrowia psychicznego wedlug WHO), a ponadto w znalezieniu bardziej dostosowanych
strategii terapeutycznych.

Zaleta naszego badania jest objecie nim duzej grupy osob oraz wykorzystanie
zaawansowanych metod statystycznych, co zapewnito przejrzysto$¢ uzyskanych wy-
nikow oraz tatwosc¢ ich przetozenia na zastosowania praktyczne. Wadg badania jest
przewaga kobiet oraz oséb mtodych ($rednia wieku 22,9 lat). Przyszte kierunki badan
powinny koncentrowac si¢ na populacji osob >35-40 roku zycia, gdyz wykazano, ze
wraz z wiekiem spada nasilenie cech EOE i LST, aro$nie AES [43]. Ciekawe wydajg si¢
réwniez zwigzki migdzy wptywem farmakoterapii na cechy SPS, zwtaszcza w $wietle
badan np. wskazujacych, ze dlugoterminowe leczenie litem wptywa korzystnie na
pewne cechy temperamentu [44]. Ponadto cickawe wydajg si¢ potencjalne wyniki
badan walidacyjnych z uwzglednieniem polskiego Kwestionariusza FCZ-KT(R) i opis
koncepcji SPS w odniesieniu do Regulacyjnej Teorii Temperamentu Jana Strelaua.

Uwazamy, ze polska adaptacja skali HSPS w peni nadaje si¢ do praktycznego
wykorzystania przez psychiatrow w warunkach pracy ambulatoryjnej do identyfikacji
czynnika zaro6wno predysponujacego do wystgpienia objawoéw psychopatologicznych
(ipodtrzymujacego te objawy), jak i protekcyjnego u pacjentow z zaburzeniami gldwnie
depresyjno-lgkowymi, a takze przez psychoterapeutéw i psychologéw w celu stwo-
rzenia zindywidualizowanej psychoterapii i poradnictwa w codzienne praktyce. Jesli
za$ chodzi o samych pacjentow, element psychoedukacji zwigzany z temperamentem
wysokiej wrazliwo$ci pozwoli im na nabycie umiejetnosci dostosowania swojego
srodowiska, w tym pracy i relacji, do wiasnych potrzeb, co powinno doprowadzi¢ do
zwigkszenia sprawczosci pacjentdow w procesie terapeutycznym, wzmacniajac tym
samym ich odpornos¢ psychiczng (rezyliencje).
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Zalacznik

Kwestionariusz (Skala Wysokiej Wrazliwosci)

INSTRUKCIJA: Kwestionariusz ten jest catkowicie anonimowy i poufny. Odpo-
wiedz na kazde z pytan, tak jak si¢ subiektywnie czujesz, uzywajac skali od 1 do 7,
gdzie 1 —nie/nigdy, a 7 — maksymalnie.

1. Czy tatwo przytlaczajg Ci¢ silne bodzce zmystowe? 1 2 3 4 5 6 7
2. Czy zdajesz sobie sprawe z roznych subtelnych

szczegblow w swoim otoczeniu? 1 2 3 4 5 6 7
3. Czy podlegasz wptywowi nastrojow innych ludzi? 1 2 3 4 5 6 7

Czy masz sktonnos$¢ do wiekszej wrazliwoscinabol? 1 2 3 4 5 6 7
5. Czy w dni, kiedy duzo si¢ dzieje, miewasz potrzebe

znalezienia chwili dla siebie, odpoczywajac w 16zku,

zaciemnionym pokoju lub innym miejscu, gdzie

mozesz zazna¢ odosobnienia i uwolnienia

od stymulacji? 1 2 3 4 5 6 7
6. Czy jestes$ szczegolnie wrazliwa/y na dzialanie
kofeiny? 1 23 45 6 7

7. Czy tatwo przytlaczaja Cig¢ bodzce takie jak ostre
$wiatlo, silne zapachy, szorstkie tkaniny lub syreny

przejezdzajacych karetek? 1 2 3 45 6 7

8. Czy masz bogate, zlozone zycie wewng¢trzne? 1 23 45 6 7
. Czy glosne dzwigki sprawiaja Ci dyskomfort? 1 2 3 4 5 6 7

10. Czy porusza Ci¢ gleboko sztuka i muzyka? 1 2 3 4 5 6 7
11. Czy Twoj uktad nerwowy wydaje si¢ czasem tak

oszotomiony, ze musisz si¢ po prostu wyltaczyc¢? 1 2 3 45
12. Czy jeste$ sumienna/y? 1 2 4 6 7
13. Czy tatwo Cie przestraszy¢? 1 2 3 4 5 6 7
14. Czy czujesz si¢ roztrzgsiony, gdy masz duzo

do zrobienia w krotkim czasie? 1 2 3 4 5 6 7

15. Gdy ludzie czuja si¢ nickomfortowo w miejscu,
w ktorym przebywaja, czy zwykle wiesz, jak temu
zaradzi¢ (przez zmiang o$wietlenia, przestawienie

foteli itp.)? 1 2 3 45 6 7
16. Czy irytuje Cig, gdy ludzie wymagaja od Ciebie
zrobienia zbyt wielu rzeczy jednoczes$nie? 1 2 3 4 5 6 7

17. Czy bardzo dbasz o to, by unika¢ pomytek
lub zapominania o czyms? 1 2 3 4 5 6 7
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18.

19.

20.

21.
22.

23.

24.

25.

26.

27.

Czy starasz si¢ unika¢ petnych przemocy filmow

1 programéw telewizyjnych? 1
Czy odczuwasz nieprzyjemne pobudzenie, kiedy

wokot Ciebie duzo si¢ dzieje? 1
Czy gldd wywotuje u Ciebie silng reakcje, tak ze tracisz
koncentracje lub pogarsza si¢ Twdj nastr6j? 1
Czy zmiany w Twoim zyciu wytracaja Ci¢ z rownowagi? 1

Czy zauwazasz i cenisz sobie delikatne lub
wysublimowane zapachy, smaki, dzwigki, dzieta sztuki? 1
Czy czujesz sie nieprzyjemnie, gdy duzo rzeczy dzieje
si¢ naraz wokot Ciebie? 1
Czy wysokim priorytetem jest dla Ciebie takie

utozenie sobie zycia, by unika¢ sytuacji denerwujacych

1 rozstrajajacych? 1
Czy przeszkadzaja Ci intensywne bodzce, takie jak
glosne dzwieki lub chaotyczne sceny? 1

Czy kiedy podczas wykonywania zadania musisz

z kim§ rywalizowac lub jeste$ obserwowany, bardzo

si¢ denerwujesz i radzisz sobie o wiele gorzej niz
normalnie? 1
Czy masz wrazenie, ze w dziecinstwie rodzice

lub nauczyciele postrzegali Ci¢ jako wrazliwego
lub nieSmiatego? 1

2 3 45
2 3 45
2 3 4

2 3 4

2 3 45
2 3 45
2 3 45
2 3 45
2 3 45
2 3 45



