KwaRTALNIK NAUKOWY FIDES ET RATIO
NUMER 63(3)2025, ISSN 2082-7067

Ocena psychometryczna skali Family APGAR w populacji

/7 e

polskiej: rzetelno$¢, trafnosé i analiza strukeury czynnikowej

Psychometric evaluation of the family APGAR Scale in a Polish population:

Reliability, validity, and factor structure
https://doi.org/10.34766/xs25pn49

© Autorzy (prawa autorskie) « Kwartalnik Naukowy Fides et Ratio (prawa wydawnicze) « Open Access CC BY-NC-ND 4.0.

Roman Szalachowski®, Wioletta Tuszyriska-Bogucka” —

* Roman Szatachowski, hitps://orcid.org/0000-0002-4864-8717,
Wydziat Nauk Spotecznych, Uniwersytet Szczeciriski, Szczecin

b Wioletta Tuszyriska-Bogucka, hitps://orcid.org/0000-0001-7101-5267,
Wydziat Nauk o Czlowicku, Lubelska Akademia WSEL Lublin, Polska

™ Autor korespondujgcy: wioletta.tuszynska-bogucka@uwsei.lublin.pl

Abstrake: Gléwnym celem badania byla adaptacja narzedzia Family APGAR Smilksteina do realiow polskich oraz ocena jego rzetelnosci i trafnosci
w kontekscic wlasciwosci diagnostycznych i przydamos’ci w badaniach naukowych. FAPGAR stanowi SaMOOPisOwy kwestionariusz typu papicr—olc’)wck,
sk}adajqcy si¢ z pigciu stwierdzen odnoszqcych sic do funkcjonowania rodziny W pigciu wymiarach: adaptacyjnoéé, partnerstwo, rozwoj, afcktywnos"é oraz
rozwiazywanie probleméw. W badaniu wziclo udzial 312 doroslych 0sob (156 kobiet i 156 mezczyzn) pozostajacych w zwiazkach malzenskich trwajacych
odjednego do 35 lat. W badaniu zastosowano réwnicz Skalg Dostosowania Diadycznego (DAS) autorstwa Spanicra oraz Skal¢ Oceny Rodziny (SOR)
Margasiniskicgo, oparta na Skalach Oceny Elastycznosci i Spojnosci Rodziny (FACES-IV) wedlug Olsona. Trafnos¢ oraz rzetelnosc skali analizowano przy
uzyciu odpowicdnich metod statystycznych. Uzyskanc Wyniki Wykaza}y istotne korclacjc z rezultatami pomiarow funkcjonowania rodzin_y Zapomocy innych
narz¢dzi diagnostycznych. Na podstawie przeprowadzonych analiz mozna sewierdzi¢, ze FAPGAR uzyskal zadowalajace wskazniki rzetelnogei i crafnosci.
\Wyniki Wskazuja,, iz narzedzie to moze byé z powodzcnicm stosowane w warunkach polskich zaréwno w badaniach naukowych, jak iw praktycc klinicznc}
Motz okaza¢ si¢ szczegolnic przydatne dla lekarzy i specjalistow opicki zdrowotnej w ramach przesiewowej oceny i wstgpnej diagnozy funkcjonowania
rodzinnego pacjentéw.

Slowa kluczowe: Fami[y APGAR, kwestionariusz, rzetelnos¢, trafnos¢

Abstract: The main objcctivc of the study Was to adapt the Family APGAR by Smilkstein to the Polish rcality and check its rcliability and Validity for the
purposc of the diagnostic propertics of this tool and scientific rescarch. FAPGAR is a self-descriptive, paper-pencil type questionnaire. It consists of five
statements concerning the functioning of the family in five domains: Adaprability, Partnership, Growth, Affection and Resolve. 312 adults (156 women and
156 men) in married couplcs from one year to 35 years of married life were studied. The studies also used the Spanicr’s Dyadic Adjustmcnt Scale (abbr. DAS)
and the Family Rating Scale (abbr. SOR) based on Flexibility and Cohesion Evaluation Scales (abbr. FACES-IV) by Olson. The validity and reliability of the
scale were analyscd by appropriate statistical methods. The results obtained with its assistance are signiﬁcantly correlated with the results ofmcasuring the
functioning of the family by other methods. It can be concluded that FAPG AR has obtained satisfactory indicators of-rcliability and relevance. The results
showed that FAPGAR can be used in the Polish market for both scientific research and clinical work. It may be particularly useful for physicians and health
care pmfcssionals for scrccning and initial diagnosis of the functioning of patients.

Keywords: validity, rcliabi[ity, polish, Family APGAR, questionnaire

1. Wprowadzenie

Funkcjonowanie wérédd najblizszych oséb ma nie ze stanem zdrowia jednostki (Blum i in., 2000; Gau
tylko istotny wplyw na poczucie satysfakeji w wy- iin., 2012; Goodwin, 1992; Hang & Steinbach, 2018;
mienionych obszarach zycia oraz ogélne poczucie Kim & Mitriani, 2019; Nan i in., 2013; Santesteban-
zadowolenia z zycia, lecz pozostaje réwniez w zwigzku -Echarriiin., 2018; Wang & Huang, 2016). Aby sys-
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tem ochrony zdrowia dziatal efektywnie, niezbedna
jest prawidtowa i terminowa ocena funkcjonowania
rodziny, ktéra ulatwia zaréwno diagnoze, jak i pla-
nowanie profesjonalnej pomocy. Kwestionariusz
Family APGAR (FAPGAR), opracowany przez
Smilksteina (1978), wydaje si¢ — z perspektywy
czasu — narzedziem, ktdrego konstrukeja i zakres
teoretyczny dobrze sprawdzaja si¢ w zastosowa-
niach praktycznych. Nazwa testu, Family APGAR,
nawigzuje do jego konstrukeji, ktéra pozwala oceni¢
funkcjonowanie rodziny w pigciu obszarach: (1) Ada-
ptacyjno$¢ — rozumiana jako zdolno$¢ do wykorzy-
stywania zasobow rodzinnych oraz pozarodzinnych
w celu rozwigzywania probleméw i radzenia sobie
w sytuacjach stresowych oraz kryzysowych, (2) Part-
nerstwo — definiowane jako wspélne podejmowanie
decyzji oraz ponoszenie za nie odpowiedzialnosci
przez wszystkich czlonkéw rodziny, (3) Rozwdj —
rozumiany jako fizyczna i emocjonalna samorealizacja
osiagana dzigki wzajemnemu wsparciu i pomocy, (4)
Afektywno$¢ — relacje oparte na wzajemnej mitosci
i trosce, a takze ich okazywaniu, (5) Zaangazowanie
- rozumiane jako $wiadome poswigcanie i ochrona
czasu przeznaczanego dla innych cztonkéw rodziny.

FAPGAR zostat opracowany w 1978 roku, a in-
tencja autora bylo umozliwienie szybkiej oceny aktu-
alnego funkcjonowania rodziny. Autor przewidywat
mozliwo$¢ zastosowania kwestionariusza zaréwno do
oceny sytuacji rodzinnej jako calosci, jak i do relacji
pomigdzy matzonkami, partnerami, rodzicami, dzie¢-
mi czy innymi bliskimi osobami (Smilkstein, 1978).
FAPGAR moze wigc stuzy¢ do oceny funkcjonowania
jednostki w odniesieniu do 0s6b, ktére uwaza ona za
sobie bliskie. Celowo przyjeto prosta formg narzedzia
i fatwos¢ jego stosowania, by umozliwi¢ jego wykorzy-
stanie lekarzom rodzinnym oraz innym specjalistom
jako narzedzia wstepnej diagnozy.

W Polsce dostepnych jest wiele narzedzi stuza-
cych do badania funkcjonowania systemu rodzin-
nego — zaréwno autorskich, jak i adaptowanych
— takich jak m.in. narzedzia oparte na Modelu
Kotowym Olsona (np. SOR - na bazie FACES
IV) czy Skala Dostosowania Diadycznego Spaniera
(DAS), jednakze nie wydaja si¢ one dostosowane
do potrzeb diagnozy przesiewowej ani do szybkiej

oceny, ktéra méglby przeprowadzi¢ np. lekarz.

FAPGAR stanowi narzedzie dedykowane do takich
whaénie zastosowan, co stanowi podstawe dla jego
adaptacji do warunkéw polskich.

W literaturze przedmiotu toczy si¢ jednak dysku-
sja dotyczaca zasadnosci dalszego wykorzystywania
i rozwijania tego narzedzia. Wyniki badan — réwniez
tych z ostatnich lat — potwierdzaja jego przydatno$¢
diagnostyczna (Benitez & Caballero, 2017; Castilla
iin., 2014; Gutierrez-Mataiin.,2017; Limiin., 2012;
Nan iin., 2014; Odume, 2015; Okeafor & Chukwu-
jekwu, 2017; Ozcan i in., 2011; Penserga i in., 2012;
Shapiro i in., 1987; Silva i in., 2014; Takeda i in.,
2017; Takenaka & Ban, 2016). Z drugiej strony,
liczni badacze nie stwierdzili zgodnosci wynikéw
uzyskiwanych przy uzyciu FAPGAR z ocenami funk-
cjonowania rodzin dokonywanymi przez terapeutéw,
nie znajdujac tym samym podstaw do stosowania
narzedzia (Gardner i in., 2001; Mengel, 1987; Smuc-
ker i in., 1995). Gardner i in. (2001) argumentuja,
ze FAPGAR nie jest wystarczajaco precyzyjny, by
uzasadniaé jego wykorzystanie w ocenie sytuacji
rodzinnej. Pojawily si¢ réwniez analizy podwazajace
trafno$¢ tego narzedzia (Gardner i in., 2001; Mur-
phy iin., 1998; Smucker i in., 1995; Yaphe, 2013).
Gléwne zarzuty dotycza braku zgodnosci wynikéw
FAPGAR z wynikami innych metod stosowanych
przez lekarzy rodzinnych czy pediatréw do oceny
dysfunkcji rodzinnych.

Nalezy jednak podkresli¢, ze stosowanie narze-
dzia do oceny relacji diadycznych — matzeniskich lub
innych bliskich - nie jest przez autoréw tych krytyk
kwestionowane, a wrecz uznawane za uzasadnione
z punktu widzenia prakeyki klinicznej i zalozen teo-
retycznych. Murphy i in. (1998) uznali FAPGAR za
narzedzie ,niewrazliwe” na problemy psychospolecz-
ne dzieci, a Smucker i in. (1995) wskazuja na staba
zalezno$¢ migdzy wynikami FAPGAR a skuteczno-
$cig lekarzy w identyfikowaniu takich probleméw.
Yaphe (2013) podkresla, ze nie ma dowodéw na
diagnostyczna lub predykcyjna wartos¢ FAPGAR,
zaznaczajac jednoczesnie brak metaanaliz, ktére
moglyby potwierdzi¢ t¢ tezg. Autor ten, na podsta-
wie badan przeprowadzonych w duzych sieciach
badawczych, wskazuje, ze wyniki FAPGAR maja
ograniczone znaczenie w identyfikacji dysfunkeji

rodzinnych i stabg moc predykcyjna dla dlugoter-
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minowych rezultatéw. W ten sposdb rozpoczat on
debate na temat warto$ci diagnostycznej FAPGAR,
formutujac prowokacyjne pytanie: ,,czy FAPGAR to
martwe narzedzie?” W podsumowaniu wskazal, ze
narzedzie to nie odpowiada realiom diagnozy portu-
galskiej rodziny XXI wicku, jednoczesnie zachecajac
badaczy do jego dalszej weryfikacji: ,z przyjemnoscia
udostepni¢ moje zebrane zrédta kazdemu badaczowi
gotowemu do systematycznego przegladu tego za-
gadnienia” (s. 15). Podsumowujac, w ostatnich latach
pojawily si¢ w literaturze przedmiotu watpliwosci
dotyczace wartoéci diagnostycznej narzedzia FAP-
GAR. Z drugiej strony, istnieja badania wskazujace
na jego uzytecznos¢ oraz zadowalajace whasciwosci
psychometryczne, szczegélnie w badaniach przesie-
wowych dotyczacych funkcjonowania rodzin. Sg to
zaréwno prace z korica XX wieku (Bellén Saamefio
iin., 1996; DelVecchio Good iin., 1979; Foulkeiin.,
1988; Hilliard i in., 1986; Smilkstein i in., 1982), jak
i nowe analizy przeprowadzone po 2000 roku (Castil-
laiin., 2014; Mayorga-Muifoz i in., 2019; Powazki
& Walsh, 2020; Silva i in., 2014; Takenaka & Ban,
2016). FAPGAR koreluje z innymi wskaznikami
funkcjonowania rodziny, takimi jak wskaznik FF
Plessa-Satterwhite’a (DelVecchio Good et al, 1979;
Smilksten i in., 1982; Ko iin., 2015).

Z uwagi na rozbiezne opinie dotyczace przydat-
nosci i wartosci diagnostycznej narzedzia FAPGAR,
niniejsza praca miata dwa cele: po pierwsze, zapre-
zentowanie wynikéw adaptacji tego narzedzia do
warunkoéw polskich; po drugie — wniesienie wkiadu
do toczacej si¢ dyskusji na temat zasadnosci kon-
tynuowania stosowania tej skali w badaniach nad

funkcjonowaniem systemu rodzinnego.

2. Material i metoda
2.1. Metodologia badania

W celu realizacji zalozonych celéw przeanalizo-
wano rzetelno$¢ narzedzia FAPGAR oraz poréw-
nano uzyskane wyniki z rezultatami innych miar
funkcjonowania systemu rodzinnego. W badaniu
udzial wzieto 312 0séb (N = 312), w tym 156 kobiet
(NW = 156) i 156 m¢zczyzn (NM = 156). Pelna

Tabela 1. Charakterystyka badanej grupy

kobiety mezczyzni  \war-
M s M sp tos ©
wiek 416 1.65 424 N85 .061 .541
liczba dzieci N % N %
brak 28 1795 28 1795

36 23,08 38 24,36
45 2885 44 2821
21 1346 20 1282 ,09 ,999
13 833 13 833
4 256 4 2,56
9 577 9 577

wyksztatcenie N % N %
podstawowe 2 1,28 1 0,64

O Ul NN —

zawodowe 12 7,69 23 14,74
srednie 28 1795 49 3141
pomaturalne 18 1,54 8 513 15,94 ,003
wyzsze 96 61,54 75 48,08
staz matzenski N % N %
0-5 lat 33 2105 30 19,23
6-10 lat 23 14,74 23 14,74
1-20 lat 46 29,49 50 32,05 ,33 1,988
21-30 lat 33 2105 33 2105
31i wiecej lat 21 1346 20 18,82
sytugqa N 9% N %
materialna
bardzo dobra 0 0 2 1,28
dobra 4 2,56 2 1,28
przecietna 51 32,69 53 3397 278 ,594
zta 72 46,15 69 44,23

bardzo zta 29 18,59 30 19,23

charakterystyka socjodemograficzna badanej grupy
zostala przedstawiona w tabeli 1. Dobdr préby zreali-
zowano metoda kuli $nieznej, ktéra stanowi uznana
procedure w badaniach eksploracyjnych. Z uwagi
na fake, iz celem projektu nie bylo testowanie teorii,
lecz weryfikacja wlasciwosci narzedzia, zastosowa-
na metoda doboru jest akceptowalna w tego typu
badaniach (Babbie, 2016). Uczestnicy badania byli
ochotnikami i nie otrzymywali zadnego wynagro-
dzenia za udzial w badaniu.

Grupy kobiet i m¢zezyzn objete badaniem byly
bardzo zblizone pod wzgledem liczby posiadanych
dzieci, dtugosci trwania zwigzku matzenskiego oraz
subiektywnej oceny sytuacji materialnej. Test chi-kwa-
drat Pearsona nie wykazal istotnych statystycznie
réznic pomiedzy tymi zmiennymi w analizowanych
grupach. Stwierdzono natomiast statystycznie istot-
na réznic¢ w poziomie wyksztalcenia pomiedzy

kobietami a m¢zczyznami (X2 = 15,94; p = 0,003).

KwaRTALNIK NAUKOWY FIDES ET RATIO 63(3)2025 | 3



R. Szalachowski, W, Tuszyska-Bogucka

W grupie kobiet zdecydowang wigkszos¢ stanowi-
ly osoby z wyksztalceniem wyzszym, podczas gdy
w grupie mezczyzn reprezentowane byly takze osoby
z wyksztalceniem $rednim oraz zawodowym.

W badaniu zastosowano zaadaptowang wersje
kwestionariusza Family APGAR (FAPGAR) (Smil-
kstein, 1978). W oryginalnej wersji narzedzie to
sktada si¢ z pieciu pozycji testowych, na keére badany
odpowiada, oceniajac satysfakcje z funkcjonowania
swojej rodziny. Odpowiedzi udzielane sa w trzystop-
niowej skali Likerta: 0 — prawie nigdy, 1 — czasami,
2 — prawie zawsze. Instrukcja zobowiazuje badanego
do odniesienia si¢ do kazdego ze stwierdzen, ocenia-
jac w jakim stopniu dane aspekty funkcjonowania
rodziny go satysfakcjonuja.

Wynik ogélny stanowi suma punktéw uzyskanych
za odpowiedzi na wszystkie pytania. Kazde z pigciu
pytani oceniane jest w przedziale od 0 do 10 punktéw,
a faczna suma pozwala sklasyfikowaé rodzing jako:
powaznie dysfunkcjonalng (0-3 pke), umiarkowanie
funkcjonalng (4-6 pke) lub wysoko funkcjonalng (7-10
pkt). Dodatkowo, odpowiedzi odnoszg si¢ do pigciu
wymiarédw funkcjonowania rodziny: adaptacyjnosci,
partnerstwa, rozwoju, afektywnosci i zaangazowania
(Smilkstein, 1978; Smilkstein i in., 1982).

W warunkach polskich narz¢dzie to bylo dotad
wykorzystywane sporadycznie, a jego thumaczenie
i adaptacja nie zostaly wezedniej jednoznacznie ustan-
daryzowane (Pytlinska, 2010). Oryginalna wersja
FAPGAR charakteryzuje si¢ dobrymi wlaciwosciami
psychometrycznymi. Wspdtezynniki ¢ Cronbacha
dla poszczegdlnych skal oraz catkowitego wyniku
mieszczg si¢ w zakresie od 0,80 do 0,85 (Smilkstein
iin., 1982). Jednoczesnie autorzy wskazuja, iz narzg-
dzie posiada jednoczynnikowa strukture teoretyczna
(Kroplewski i in., 2019).

2.2. Narze¢dzia pomiarowe

W badaniach trafno$ci zastosowano kwestionariusz
FAPGAR w zestawieniu z polska adaptacja Skali
Dostosowania Diadycznego (DAS) autorstwa Spa-
niera, kedra stanowi uzyteczne narz¢dzie do pomiaru
przystosowania w relacjach partnerskich (Gottman
& Silver, 2000; Graham i in., 2006; Hunsley i in.,
1995). DAS to metoda oceny jakosci bliskiej relacji,

opracowana przez Spaniera (1976), szeroko stoso-
wana w licznych badaniach. Jest to samoopisowa
skala obejmujaca 32 pozycje dotyczace poziomu
satysfakeji partneréw. Wysokie wyniki wskazuja na
wicksza satysfakcje z relacji, natomiast niskie — na
obecnos¢ konfliktéw w zwiazku. Skala ta cechuje sig
wysoka rzetelnoscig ogdlng — Spanier (1976) podaje,
ze wspolczynniki spéjnosci mieszczg si¢ w zakresie
0d 0,73 do 0,94. W polskich badaniach wartosci
wspolczynnika spojnosci wahaja si¢ 0od 0,67 do 0,89
(Cieslak, 1989).

Skala DAS skiada si¢ z 32 pozycji, na kedre badany
odpowiada w oparciu o skale Likerta. Pozwala ona
oceni¢ cztery aspekty przystosowania w diadzie:
zgodno$¢ diadyczna (Dyadic Consensus), satysfakcje
diadyczng (Dyadic Satisfaction), ekspresj¢ afektywna
(Affectional Expression) oraz spéjnos¢ diadyczna
(Dyadic Cohesion), a takze umozliwia obliczenie ogdl-
nego wyniku. Polska adaptacja narz¢dzia autorstwa
Cieslaka (1989) cechuje si¢ zréznicowang forma po-
zycji testowych, co stanowi korzystng ceche narzedzia,
ograniczajaca ryzyko automatycznych odpowiedzi.
Wynik ogélny stanowi sume punktéw uzyskanych
w odpowiedziach i miesci si¢ w przedziale od 0 do
151 punktéw. Dla warunkéw polskich opracowano
réwniez tymezasowe normy stenowe. Skala umozli-

wia uzyskanie wynikéw w ramach czterech podskal:

Zgodno$¢ diadyczna (0-65 pke),
Spdjnosé¢ diadyczna (0-24 pke),
Satysfakcja diadyczna (0-50 pke),
Ekspresja afektywna (0-12 pke).

bl o

Narzedzie posiada zadowalajace wlasciwosci
psychometryczne — wspélezynniki « Cronbacha
wynosza od 0,73 do 0,94 w wersji oryginalnej [42]
oraz od 0,67 do 0,89 w badaniach polskich [43].

Dobér drugiego narz¢dzia do oceny trafnosci
teoretycznej — Skali Oceny Rodziny (SOR) autor-
stwa Margasiniskiego (2009), opartej na Modelu
Kotowym Olsona i skali FACES IV (Olson, 2011) -
wynikal z analizy literatury przedmiotu, wskazujacej
na mozliwo$¢ powigzania wymiaréw ocenianych
przez oba narzedzia (Foulke i in., 1988; Clover i in.,
1989). FACES IV stosowane jest w celu identyfikacji

mocnych stron oraz obszaréw rozwojowych systemu
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rodzinnego (Olson, 2019). Poniewaz tego rodzaju
badania nie byly dotad podejmowane w Polsce,
autorzy niniejszego opracowania zdecydowali si¢
wykorzystal to narzedzie w analizie trafnosci teo-
retycznej FAPGAR.

Kwestionariusz SOR zawiera 62 stwierdzenia,
do ktérych badany odnosi si¢ przy uzyciu pigcio-
stopniowej skali Likerta — od zdecydowanie si¢ nie
zgadzam do zdecydowanie sig zgadzam. Tworza one
osiem skal, z ktérych sze$¢ gtéwnych odnosi si¢ do
dwdch podstawowych wymiaréw funkcjonowania
rodziny w Modelu Kotowym:

1. Spdjnos¢ (Cobesion),

2. Elastycznosé (Flexibility),

obejmujac takie kategorie jak: zréwnowazona
spdjnosé, zréwnowazona elastyczno$é, rozdzielenie,
zlanie, sztywno$¢ i chaos.

Dodatkowo, kwestionariusz zawiera dwie skale
uzupelniajace:

1. Komunikacja — trzeci wymiar Modelu Ko-

lowego, oraz

2. Satysfakcja z zycia rodzinnego.

Oprécz wynikéw na poszczegélnych skalach
mozliwe jest rowniez uzyskanie trzech wskaznikéw
zlozonych (syntetycznych): spéjnosci, elastycznosci
oraz wskaznika ogdlnego — bedacego miara prawi-
dfowego funkcjonowania systemu rodzinnego.

Wspétezynniki e Cronbacha dla oryginalnych
skal FACES IV mieszcza si¢ w przedziale od 0,77
do 0,89 (Olson & Gorall, 2003). Rzetelnosé¢ skal
SOR jest nieco nizsza, lecz nadal satysfakcjonujaca
— wartos$ci « Cronbacha mieszczg si¢ w zakresie od

0,70 do 0,93 (Olson, 2011).
2.3. Procedura badawcza

W pierwszym etapie opracowano eksperymentalng
wersj¢ narzedzia. W tym celu dokonano thumaczenia
oryginalnej wersji kwestionariusza z jezyka angielskiego
na jezyk polski przez trzech niezaleznych tlumaczy,
w tym jednego native speakera. Nastepnie trzech innych
thumaczy przeprowadzito proces translacji zwrotnej,
zgodnie z obowigzujacymi standardami metodologicz-
nymi. Ostatecznie, wszystkie wersje zostaly poréwnane,
ana ich podstawie ustalono konicowe brzmienie pozycji

testowych (Van de Vijver & Poortinga, 1997).

W drugim etapie przeprowadzono badania majace
na celu oszacowanie struktury eksperymentalnej
wersji narze¢dzia, jego wewnetrznej spdjnosci oraz

trafnosci teoretycznej.
2.4. Analiza statystyczna

Do oceny istotnosci réznic pomi¢dzy zmiennymi
socjodemograficznymi zastosowano test chi-kwa-
drat Pearsona (z wyjatkiem zmiennej wickowe;j).
W dalszych etapach analizy wykorzystano metode
a Cronbacha, analiz¢ czynnikowg potwierdzajaca
(CFA) oraz analizg korelacji. Obliczenia statystyczne
przeprowadzono z wykorzystaniem programéw SPSS
oraz Statistica. Analiz¢ CFA zrealizowano przy uzyciu

programu Amos w wersji 18.

3. Wyniki

3.1. Statystyki opisowe — $rednie i odchylenia

standardowe

Na podstawie przeprowadzonych badar obliczono
srednie wyniki oraz odchylenia standardowe dla po-
szczego6lnych skal oraz wyniku ogélnego. Wszystkie
wyniki analiz przedstawiono w tabeli 2.

Sredni wynik ogélny uzyskany przez osoby ba-
dane wyni6st M = 7,85 przy SD = 2,02. Wyniki dla
poszczegdlnych skal przedstawiaja si¢ nast¢pujaco:
Adaptacyjno$¢ - M = 1,73, SD = 0,48; Partner-
stwo — M = 1,57, SD = 0,54; Rozwéj - M = 1,67,
SD = 0,53; Afektywnos¢ - M = 1,42, SD = 0,59;
Zaangazowanie - M = 1,46, SD = 0,41. W odnie-
sieniu do wyniku ogdlnego, wskaznik sko$nosci

wynidst 0,92, a kurtozy 0,71.
3.2. Spdjnosé wewnetrzna (¢ Cronbacha)

W celu oszacowania rzetelnosci narz¢dzia FAP-
GAR zastosowano metodg spojnosci wewnetrznej
opartg na wspolczynniku a Cronbacha. Wyniki
analizy spdjnosci wewnetrznej zostaly przedstawione

sa w tabeli 3.
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Tabela 2. FAPGAR - statystyki opisowe dla catej grupy, kobiet (K) i mezczyzn (M)

SD Q1 Q3 R As K

GRUPA
Og K M|Og K M|0g K M|0og K M|og K M|O0g K M|0g K M
Adiztéaécyj- 173 167 179| ,48 53 4| 150 1,00 200|200 2,00 200|200 2,00 200|-,50 -1,37 -1,47| 123 94 17
Partnerstwo 157 151 162| ,54 56 51| 1,00 100 100|200 2,00 200|200 200 200| -72 -6 -82|-64 -67 -65
Rozwsj 167 162 171| 53 56 ,49|100 100 100|200 200 200|200 200 200|130 -6 46| 73 38 115

Afektyw-
S 142 137 146 59 62 56| 100 100 100|200 200 200|200 200 200| -47 -48 -4| -66 -63 -84
Za\i;i?ezo' 146 136 155| 61 64 55100 100 100|200 200 200|200 200 200| -66 -51 -76| -52 -65 -45

Wynik
oqomy 785 755 815202 219 178|700 600 7001000 1000 1000 1000 1000 1000| -91 87 8| 71 78 29

Wspdtezynnik rzetelnosci ¢ Cronbacha dla za-
adaptowanego narzedzia FAPGAR wynidst 0,78
(tabela 3), co wskazuje na akceptowalny poziom rze-
telnosci oszacowany metoda zgodnosci wewnetrznej
(Nunnally, 1978).

W kolejnym etapie przeprowadzono analize,
majaca na celu okreslenie, czy wyeliminowanie ked-
regokolwick z pozycji testowych spowoduje wzrost
wspolezynnika a. Rzetelnos¢ poszezegdlnych pozycji
kwestionariusza zostata przedstawiona w tabeli 4.

Wyniki analizy spdjnoéci wewngtrznej dla po-
szczegdlnych pozycji kwestionariusza (tabela 4)
wskazuja na istotny wktad kazdej z nich w strukeure

skali — usunigcie ktéregokolwick z elementéw skut-

Tabela 3. Wyniki analizy spdjnosci wewnetrznej
FAPGAR

GRUPA Ogodtem K M
M 7.85 7.55 815
Suma 2450 n78 1272
SD 2,02 2,19 1,78
Wariancja 4,09 4,81 3,2
Skosc¢nosc -,91 -,87 -8
Kurtoza 71 ,78 -,29
Min 0 0 4
Max 10 10 10
a Cronbacha ,78 8 74
s R
Srednia korelacja 42 45 )38

6 |

kowaloby obnizeniem rzetelnosci calego narzedzia.
Kazda z pozycji wykazuje dobra moc dyskrymi-
nacyjna (powyzej 0,5), a szczegdlnie istotne dla
wewnetrznej spojnosci narzedzia okazaly si¢ pozycje
dotyczace Partnerstwa oraz Afektywnosci.

3.3. Trafno$¢ teoretyczna — analiza

czynnikowa

W celu weryfikacji struktury czynnikowej kwestio-
nariusza przeprowadzono analiz¢ potwierdzajaca
(CFA). Wyniki analizy CFA potwierdzaja traf-
nos¢ narzedzia, wskazujac na jednoczynnikowa

strukture zgodna z zalozeniami teoretycznymi

Tabela 4. FAPGAR - statystyki rzetelnosci - statystyki
pytan

R R? a
£ £ 5
9} QL L
Gupa 5 K Mg K Mig K M
o iy 2
o o ©
Adaptacyl- o) 47 48| 28 26 24|75 77 71
nosc
Partner- 63 62 55|.4 45 33,72 72 68
stwo
Rozwsj 51 55 53|28 35 2975 74 69
AEKYW- g 53 53|34 35 31|73 75 69
nosc
Zaangazo- oo e 47|32 42 24|74 72 71
wanie

R - Korelacja pozycji z catoscig (moc dyskryminacyjna po-
zycji), R? - Wspdtczynnik determinacji wielokrotnej (Multiple
R-squared), a - Cronbacha po usunieciu danej pozycji
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(rysunek 1). Uzyskane wartosci $wiadcza o dobrym
dopasowaniu modelu hipotetycznego do danych
empirycznych (tabela 5).

Uwzglednienie zmiennej plei w modelu wykazato,
ze model nie byt dopasowany do danych — wskazywaly
na to istotny statystycznie wynik testu chi-kwadrat
oraz niewystarczajace wartosci pozostatych wskazni-
kéw dopasowania. Szczegétowa analiza obliczen dla
modelu poczatkowego (podstawowego), z uwzgled-
nieniem poprawek sugerowanych przez program
obliczeniowy (indeksy modyfikacji — AMOS), wyka-
zala konieczno$¢ wprowadzenia korelacji pomiedzy
bledami (resztami, wariancja swoista — zmiennymi
unikalnymi) dla zmiennych Rozwdj i Afektywnosé (3
i e4 w modelu) w grupie kobiet. Korelacja ta okazata
sie statystycznie nieistotna w grupie mezczyzn.

Ujecie kowariancji wariancji swoistych tych
zmiennych (e3 i e4) pozwolilo uzyskaé zadowalajace
wskazniki dopasowania modelu (z uwzglednieniem
zmiennej plei) do danych empirycznych. Wszystkie
tadunki czynnikowe (standaryzowane wagi regre-
sji — wspolczynniki $ciezek w modelu) przyjmuja
wartosci powyzej 0,5 i sa statystycznie istotne w obu
grupach (rysunek 2).

Wyniki testu chi-kwadrat (3* = 4,30; df = 5;
p =0,507), a takze poszczegdlne wskazniki dopaso-
wania modelu (SRMR = 0,019; RMSEA = 0,000;
GFI =0,994; AGFI = 0,981; CFI = 1,00) potwier-
dzaja dobre dopasowanie modelu hipotetycznego
do danych oraz jednoczynnikowy strukture skali.
Eadunki czynnikowe dla poszczegdlnych zmiennych
obserwowalnych mieszcza si¢ w przedziale od 0,56
(adaptacyjnosé) do 0,70 (partnerstwo), co mozna
uznac¢ za satysfakcjonujace i zgodne z zalozeniami
teoretycznymi skali.

Na szczeg6lna uwage zastuguja wyniki uzyskane
w grupie kobiet, ktére wskazuja na potrzebe dalszych
badan nad wlasciwo$ciami skali w tej populaciji.
Wyniki CFA w tej grupie sugeruja istnienie powia-
zania pomiedzy podskalami Afektywnosé i Rozwdj.
W przyszlych badaniach warto réwniez uwzgledni¢

szerszy profil socjodemograficzny badanych.

Tabela 5. Statystyki dopasowania modelu - ogdlne
(catosciowe) oraz specyficzne dla ptci (kobiety
i mezczyzni)

Specyficzne

Ogotem " 1a pici
Model domysiny AIC 25,429 57,329
Model nasycony AIC 30,000 60,000
Model niezaleznosci AIC 201,041 362,891

Znormalizowany
wskaznik NFI ,993 ,961
dopasowania

Poréwnawczy
wskaznik CFI 1,000 ,983
dopasowania

Wzgledny wskaznik

v RFI ,975 ,903
dopasowania

Krytyczna liczebnos$c cN 744 33]
préby

Znormalizowany SRMR 0151 0324

sredni kwadrat reszt

Btad aproksymacji
Sredniokwadratowej ,000 ,049
Z 90% przedziatem (,000-,108) (,000-,093)

ufnosci

Wskaznik GFI 996 982
dopasowania modelu

Skorygowany

wskaznik AGFI ,979 ,931
dopasowania modelu

Wzgledne chi- CMIN/

kwadrat (x%df) DF 476 1666

3
ADAPTABILITY

48
PARTNERSHIP

43
RESOLVE

Chi-square=4.299 df=5 p=.507 RMSEA=.000

Rycina 1. FAPGAR - CFA.

KwaRTALNIK NAUKOWY FIDES ET RATIO 63(3)2025 | 7



R. Szalachowski, W, Tuszyska-Bogucka

a2
ADAPTABILITY

55

HESOLVE

Chi-square=13.329 di=8 p=.101 RMSEA=.049

women

Rycina 2. FAPGAR - CFA w grupach kobiet i mezczyzn

3.4. Trafno$é kryterialna

Trafnos¢ kryterialng narzedzia FAPGAR oceniano
poprzez okreslenie sily korelacji pomigdzy jego wy-
nikami a wynikami innych narzedzi stuzacych do
pomiaru funkcjonowania rodziny. Wyniki zestawiono
w tabelach 6,71 8.

Zgodnie z koncepcja Spaniera (1976) oraz przyj-
mujac jednoczynnikowa konstrukeje testowanego
narz¢dzia FAPGAR, zakladano przede wszystkim
istnienie istotnych korelacji pomiedzy wynikiem
og6lnym Skali Dostosowania Diadycznego (DAS),
mierzacej ogdlny poziom satysfakeji z relacji, a wy-
nikiem og6lnym FAPGAR. Uzyskane wyniki po-
twierdzily, ze najbardziej wyrazne ($rednie) zwiazki
wystapily wlasnie w tym zakresie (tabela 6).

Zaobserwowano istotne statystycznie zwiazki
pomiedzy wynikiem ogdlnym FAPGAR a wigkszoscia
analizowanych zmiennych dotyczacych funkcjono-
wania rodziny, mierzonych za pomocg narzg¢dzia
SOR. Najsilniejsze korelacje dla wyniku ogdlnego
FAPGAR odnotowano z nast¢pujacymi zmiennymi:
Satysfakcja z Zycia rodzinnego, Komunikacja w ro-
dzinie, Zréwnowazona spdjnoscia (tabela 7), a takze
z wynikiem ogélnym SOR (tabela 8).

Nalezy zauwazy¢, ze chociaz znaczna cz¢$¢ ana-
lizowanych zmiennych w odniesieniu do poszcze-
golnych skal FAPGAR wykazuje stabg korelacje
(ponizej 0,3), to ogdlny wynik skali FAPGAR (jako

30
ADAPTABILITY

29

RESOLVE

Chi-square=13.3289  df=8 p=.101 RMSEA=.049

men

narzg¢dzia o charakterze przesiewowym) koreluje
z wigkszoscig pozostalych zmiennych (wynikéw
ogélnych) na poziomie umiarkowanym - 0d 0,3 do
0,6 (Han, 2003).

Warto dodad, ze stosunkowo stabe zwiazki po-
miedzy FAPGAR a narz¢dziami opartymi na teorii
systemowej (SOR), zaobserwowane w badaniach,
zostaly wyjasnione nieliniowym (krzywoliniowym)
charakterem podskal (Takenaka & Ban, 2016). In-
nymi stowy, umiarkowany poziom przystosowaw-
czosci (adaptacyjnosci) i spdjnosci (koherengji) jest
optymalny, natomiast zarowno zbyt niski, jak i zbyt
wysoki poziom tych cech moze by¢ dystunkceyjny
w typowych warunkach.

Zgodne jest to z zalozeniami Modelu Kolowego,
w ktérym unikanie skrajnosci w kazdej z wymiaréw
ma kluczowe znaczenie dla optymalizacji funkcjono-
wania i dobrostanu jednostki w systemie rodzinnym.
Dlatego tez w dtuzszej perspekeywie najskuteczniejsze
dla funkcjonowania rodziny jest regulowanie spéj-
nosci i elastycznosci tak, aby utrzymywaly si¢ one
na $rednim poziomie nasilenia tych cech (Olson
& Gorall, 2003), co odzwierciedlaja poszczegdlne
(a wigc niekoniecznie wysokie i o jednoznacznym
znaku) skale FAPGAR (przykladem moga by¢ tu
relacje z wynikami w podskalach rozdzielenie, spla-

tanie, sztywnos¢ oraz chaos) badz ich brak.
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Tabela 6. Wspotczynniki korelacji miedzy skalg Family APGAR a skalg DAS

Zgodnos¢ diadyczna | Spoéjnosc diadyczna | Satysfakcja diadyczna | Ekspresja afektywna Wynik ogdlny DAS
Ptec re r. r re r. r re Mo r re f r r f r
AD J16* J19* JO* | 227 22%% [ 23% |- 01 34% 4% ,06 2% J13* ,18* ,29%% 23
P 2727 28| 44% 07 277 | 15* ,22%% 9% | 19* ,02 J2* 37 19* ,30%**
G 3Ger ZAe 3Geer | Aqwx Q0F 34| AT QE* 3Ger| gger gEx  ogeex| Aper  Zger gpwer
AFF 3 3prr 3peer| 3 33w 33eer| 0% 34 3peer| 5 5% e | 3o gpee 3geer
R 27 22% 26| )33 09 ,23*** 1166 ,22%% 2% ) 24% 094 18% | [34* 2F ,29%**

FAPGAR
GR

,37** ,38** ’39*** ’47** ,26** ,38*** ,28* ’39** ’33*** ’25** ’23** ’25*** ,46** ’41** ’44***

*p <.05; ** p =<.0T; ** p <.001,; AD - Adaptacyjnos¢, P - Partnerstwo, G - Rozwdj, AFF - Afektywnos¢, R - Zaangazowanie,
FAPGAR GR - FAPGAR wynik ogolny; r, - wspotczynnik korelacji r dla kobiet, r - wspotczynnik korelacji r dla mezczyzn,
r - wspotczynnik korelacji r dla catej grupy

Tabela 7. Wspotczynniki korelacji miedzy skalg Family APGAR a skalg SOR

Adaptacyjnosé Partnerstwo Rozwdj Afektywnos¢ Zaangazowanie Wynik ogdélny
8 r r r r, r r r, r e r r r r, r r r, r
BC| 35+ 51 42%*| 2%+ 330 pgeer| A1t 3ger Al | QGH 3gE 3peer| 9t 1Qr Dpwer| 3grr Gex g
BF| 227 25 4%+ 2% 2% 21%% | 3ge v Zpwe | oger gowk ogwek| 1) B 7 7
D |-25% -33** -28***-2* -09 -14* |25%* -22%% -23**|D0% -28** -26%**|-28** -03 -15** |- 33** -26%* -29**
,07  -18* -03 15  -08 -10 |27* -25%F - 24%*| D5** 27 Q1R L] 02 -04 |19* -2¢ -7
R|,04 -05 03 07 ,02 ,0 03 -2¢ -08 |05 -22**-11 f+06 -02 -01 |05 -13 -05
CHRJI -,28%F -18** -29%*F 03  -16%F |27%% - 21%F - 2403 Q1R - 22%L22% - 09 -15%* | 3*F - 22%% - 26%*
FC|19%  39% 28%*| 31** AB** 3gw++| 30+ 33++  3gess| AGw  Gler GZeer| Dprt QG 28| 43 GgEr GO
FS| 175 46™ 307*| 32 4B** 30%x| 3grr  3gHr 3geer| 4% GOH AGeer| 3ok e Zqeer| 4] GO Gl

*p =.05; ** p <.01; *** p <.001; BC - Zréwnowazona spdjnosc, BF - Zrownowazona elastycznos$é, D - Rozdzielenie, E - Zlanie,
R - Sztywnos¢, CH - chaos, FC - Komunikacja rodzinna, FS - Satysfakcja rodzinna; r, - wspétczynnik korelacji r dla kobiet,
r. - wspotczynnik korelacji r dla mezczyzn, r - wspotczynnik korelacji r dla catej grupy

Tabela 8. Wspotczynniki korelacji miedzy skalg Family APGAR a wskaznikami ztozonymi skali SOR

Adaptacyjnosé Partnerstwo Rozwdj Afektywnos¢ Zaangazowanie Wynik ogdlny

r r r r r r r r r r r r r r r r r r

Kk m Kk m Kk m 3 m Kk m 3 m
CF ,27** ,37** ,32*** ,27** ,254* ,27*** ,4** ,31** ,35*** ,37** ,33** ,35*** ,27** ,19* ,24*** ,42** ,4** 141***
FF "I7* ’25** ’2"*** ,27** ’]8* ’24*** ’37** ’28** ’33*** ’3]** ’26** ’29*** ’2* ’24** ’23*** ’35** ’34** ’35***

SOR
GR

,26** ,37** ’32*** ,3** ,25** ,28*** ,42** ,334* ,38*** ,38** ,35** ,36*** ’27** ,22** ,26*** ’43** ,42** ’43***

*p <.05; ** p <.01; *** p < .001; CF - Wskaznik ztozony spdéjnosci, FF - Wskaznik ztozony elastycznosci, SOR GR - Ogdlny
wskaznik ztozony SOR ;r, - wspotczynnik korelacji r dla kobiet, r - wspétczynnik korelacji r dla mezczyzn, r - wspdtczynnik
korelacji r dla catej grupy
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Posrednim potwierdzeniem tej zaleznosci sg
wyzsze (umiarkowane) wspoélczynniki na skalach
komunikacyjnych (komunikacja rodzinna i satys-
fakcja rodzinna), ktére dodatkowo wydaja sig istot-
niej powiazane z FAPGAR (jedli przyjmiemy, ze
komunikacja w modelu Kotlowym rozumiana jest
jako wymiar ulatwiajacy, ktdry pomaga rodzinie do-
konywa¢ zmian w poziomie sp6jnosci i elastycznosci
relacji rodzinnych, co wydaje si¢ najscislej zwigzane
z odczuwanym zadowoleniem z relacji). Dotyczy to
réwniez zréwnowazonej spojnosci, ktéra odnosi sie
przede wszystkim do wi¢zi emocjonalnych pomiedzy
czlonkami rodziny (Olson, 2011), a wiec do wymiaru

bezposrednio powigzanego z poczuciem satysfakcji.

4. Dyskusja

Gléwnym celem niniejszego badania byta analiza
wlasciwosci psychometrycznych zaadaptowanego
narzedzia FAPGAR w grupie polskich responden-
téw. Dodatkowo, podj¢to prébe doprecyzowania,
jakie aspekty funkcjonowania rodziny s3 mierzone
za pomoca FAPGAR, poprzez analize korelagji
z wynikami uzyskanymi za pomocg Skali Oceny
Rodziny (SOR), opartej na modelu FACES IV, oraz
Skali Dostosowania Diadycznego (DAS). Celem
byla réwniez weryfikacja przydatnosci narzedzia
FAPGAR w ogdlnej praktyce diagnostycznej. Wy-
niki badan wskazuja, ze FAPGAR jest narzedziem
o odpowiednich wlasciwosciach psychometrycznych.

Analizy statystyczne potwierdzily satysfakcjonuja-
ca trafno$¢ i rzetelnos¢ polskiej wersji kwestionariusza.
Uzyskane wyniki sugeruja, ze krétka skala FAPGAR,
stuzaca do pomiaru funkcjonalnosci rodziny, moze
by¢ z powodzeniem stosowana zaréwno w praktyce
klinicznej, jak i badaniach naukowych. Przyktadowo,
moze wspiera¢ lekarzy w ocenie zasobéw rodziny oraz
identyfikacji obszarow wymagajacych wsparcia w celu
poprawy jej funkcjonowania. Ocena rodziny moze
by¢ przydatna we wezesnej identyfikacji pacjentéw
z ryzykiem dysfunkcji rodzinnych, w badaniach
przesiewowych oraz we wspomaganiu przestrzegania
zalecen terapeutycznych poprzez prace z rodzina
w konkretnych obszarach jej funkcjonowania (Sup-
phapitiphon i in., 2019).

Uzyskane wyniki pozostaja spdjne z rezultatami
licznych badan opublikowanych wezesniej. Poza kla-
sycznymi pracami Smilksteina (1978; Smilkstein i in.,
1982), potwierdzajacymi uzytecznos$¢ narzedzia,
istnieje wiele innych badan, w tym Del Vecchio
Goodiin. (1979), Hilliard i in. (1986), Foulke i in.
(1988), Gutiérrez-Mata i in. (2017), Koiin. (2015);
Limiin. (2012), Nan i in. (2013), Okeafor and
Chukwujekwu (2017), Odume i in. (2015), Powazki
and Walsh (2020), Takeda i in. (2017), Takenaka and
Ban (2016), Shapiroiin. (1987), Wangiin. (2016)
— wszystkie te badania potwierdzajg przydatnosé
diagnostyczna skali FAPGAR. Narzedzie to okazuje
si¢ szczegolnie uzyteczne w ocenie funkcjonalnosci
rodzin os6b miodych i mlodych dorostych (DelVec-
chio Good iin., 1979).

W niniejszym badaniu wspétczynnik o Cron-
bacha wynidst 0,78, co wskazuje na akceptowalny
poziom rzetelnosci. Warto$¢ ta znajduje potwier-
dzenie w wynikach uzyskiwanych na przestrzeni
lat w badaniach mi¢dzynarodowych: Smilkstein
iin. — .82 (1978), Silva i in. — .73-.78 (2014),
Benitez Molina and Caballero Badillo—.87 (2017),
Castillo i in. —.78 (2014), Gémez-Clavelina i in. —
.84 (2010), Ko i in. — .84-.72 (2015), Ozcan i in.
- .79 (2011), Mayorga-Mufoz i in. - .79 (2019),
Bellon Saameno i in. - .84 (1996), Kroplewski i in.
— .88 (2019), Supphapitiphon i in. - .87 (2019),
Lima-Rodriguez iin. - .93 (2015), Nan iin. - .91
(2014). Wyniki te dodatkowo potwierdzaja trafnos¢
konstrukcyjng skali FAPGAR.

Zwraca uwagg specyfika wynikéw uzyskanych
w grupie kobiet, ktére wydaja si¢ bardziej zréznico-
wane i wymagajace dalszej interpretacji. Mozliwe, ze
wynika to z bardziej refleksyjnego podejscia kobiet
do relacji rodzinnych oraz wigkszej analityczno-
$ci w samoocenie. W przysztych badaniach warto
uwzgledni¢ odpowiednie zmienne moderujace oraz
przeprowadzi¢ analizy na wigkszych grupach, gdyz po
podziale na ple¢ liczebno$¢ badanej préby (N = 156)
moze by¢ niewystarczajaca do spetnienia kryteriéw
analizy CFA.

Czy zatem narz¢dzie FAPGAR zastuguje na
surowg krytyke, jaka wyrazit Yaphe (2013)? Wy-
niki przedstawione w niniejszej pracy wskazuja

na akceptowalng rzetelnos¢ i trafnos$¢ narz¢dzia
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w pomiarze funkcjonalnosci rodziny. W zestawie-
niu z konstrukcjami teoretycznymi i wynikami
uzyskanymi za pomocg popularnych narzedzi
badawczych (SOR oparty na FACES IV oraz
DAS), FAPGAR wykazuje powigzania $wiadczace
o jego potencjale diagnostycznym. Wszystko to
pozwala stwierdzi¢, ze jest to nadal zywe i aktualne
narzedzie, szczegblnie w kontekscie diagnostyki
sytuacji wymagajacych szybkiej oceny funkcjo-

nowania rodziny.

5. Ograniczenia

Nasze badanie posiada pewne ograniczenia. Nalezy
zaznaczy¢, ze proba badawcza obejmowata stosun-
kowo jednorodna grupe wickowa — osoby doroste.
Z tego wzgledu, przed formutowaniem ostatecznych
wnioskéw, warto w przysztych badaniach uwzgled-
ni¢ bardziej zréznicowane grupy, np. mlodziez czy
mlodych dorostych.

Nie weryfikowano réwniez zwigzku wynikéw
FAPGAR z wystgpowaniem dysfunkcji rodzinnych
lub chordb, dlatego nie jestesmy w stanie w sposdb
jednoznaczny odpowiedzie¢ na pytanie, czy narze-
dzie to moze by¢ stosowane do oceny relacji migdzy
tymi zmiennymi. Niemniej jednak, potwierdzone
whasciwosci psychometryczne polskiej adaptacji
oraz trafno$¢ konstrukeyjna narz¢dzia pozwalajg
z optymizmem zaklada¢, ze tego rodzaju powiazania
moga by¢ mierzalne w przyszltosci.

Jeste$smy $wiadomi, Ze zastosowane w analizie
trafnosci narzedzia systemowe (gléwnie SOR) nie
musza w pelni odpowiada¢ kompaktowej strukturze
FAPGAR. W warunkach polskich nie dysponujemy
jednak innym wystandaryzowanym, krétkim na-
rz¢dziem przesiewowym do oceny funkcjonowania
rodziny, ktére mogloby zostaé zestawione z FAPGAR,
co w pewnym stopniu ograniczylto mozliwoéci wy-
boru metodologicznego. Nalezy mie¢ na uwadze, ze
moglo to réwniez wplyna¢ na wyniki analizy trafnosci
omawianego narzedzia.

Warto réwniez pamietaé, ze FAPGAR naleiy
do tzw. krétkich narzedzi diagnostycznych, a co
za tym idzie — ma okreslone ograniczenia. Krétkie

skale czasowe zazwyczaj cechujg si¢ stabszymi para-

metrami psychometrycznymi niz narzedzia dtuzsze,
jednak w praktyce mozliwos¢ skorzystania z krétkiego
narz¢dzia o dobrych wlasciwosciach psychometrycz-
nych bywa korzystniejsza niz catkowite zaniechanie
pomiaru (Tuszyniska-Bogucka, 2019).

Nie zmienia to faktu, ze narzedzie to — w obec-
nej postaci — moze by¢ przydatne w ocenie sposobu
funkcjonowania rodzin zmagajacych si¢ z choroba
lub niepelnosprawnoscig ich cztonkéw, szcze-
golnie w prakeyce klinicznej, uwzgledniajac role
rodziny jako podstawowej jednostki opickuriczej.
FAPGAR moze by¢ réwniez wykorzystywany
w badaniach epidemiologicznych oraz w dziata-
niach z zakresu zarzadzania, planowania i orga-
nizowania pomocy — zaréwno wobec jednostki,

jak i jej srodowiska rodzinnego.

6. Whioski

1. FAPGAR jest narzedziem o uproszczonej kon-
strukgji, lecz wystarczajacej rzetelnosci do po-
miaru funkcjonalnosci rodziny. Wyniki badan
potwierdzaja akceptowalne whasciwosci psycho-
metryczne polskiej adaptacji tej skali — zardwno
pod wzgledem rzetelnosci, jak i trafnosci.

2. Skala FAPGAR posiada potencjal diagnostyczny
w zakresie oceny funkcjonowania rodzin. Fake, iz
narzedzie to charakteryzuje si¢ zadowalajacymi
wskaznikami trafnosci i rzetelnosci, potwierdza
jego przydatnosé w prakeyce lekarzy rodzinnych
w Polsce do identyfikacji postrzeganego przez
pacjentow funkcjonowania ich rodzin.

3. Wyniki analizy sp6jnosci wewnetrznej (e Cron-
bacha) wskazuja na istnienie wewnetrznej kohe-
rencji w kazdej z podskal oraz w skali ogélnej.
Uzyskane warto$ci pozostaja zgodne z wynikami
uzyskiwanymi w badaniach innych autoréw, co
potwierdza warto$¢ diagnostyczna narzedzia.

4. Zgodnie z pierwotnym zamystem twércow, FA-
PGAR powinien by¢ wykorzystywany przede
wszystkim przez lekarzy rodzinnych i innych spe-
cjalistéw jako narzedzie przesiewowe do wstepnej
oceny sytuacji matzenskiej lub rodzinnej, a nie

jako metoda do poglebionych analiz badawczych.
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5. Podsumowujac zalety i ograniczenia projektu,
mozna stwierdzi¢, ze ponad 30 lat po jego po-
wstaniu FAPGAR pozostaje popularnym i cz¢sto
wykorzystywanym narz¢dziem w badaniach nad
relacjami intymnymi i bliskimi. Pomiar jakosci
relagji jest istotny, poniewaz jej konsekwencje
s szeroko rozpowszechnione. Cho¢ obszar ten
bedzie z pewnoscia nadal rozwijaé nowe metody
pomiaru i doskonali¢ istniejace narz¢dzia, FA-
PGAR pozostaje nadal realnym i uzytecznym

narzedziem diagnostycznym.

Dost¢pnos¢ danych
Wszystkie dane stanowigce podstawe uzyskanych
wynikow zostaly zawarte w niniejszym manuskrypcie.

W przypadku potrzeby, zestaw danych wykorzystany
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