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Abstrake: Celem niniejszego badania byla adaptacja kulturowai walidacja polsl{icj wersji Kwestionariusza Tozsamosci Dawey Krwi (BDIS-PL) - wiclowymia»
rowego narzedzia opartego na Teorii Autodeterminacji (SDT), sluzacego do oceny profili morywacyjnych dawcow krwi. Pomimo rosnacych obaw zdrowia
puhliczncgo zwiazanych z malcj;;ca liczba dawcdw w Polsce, badania psychologiczno wtym obszarze s3 nadal ograniczone. Kwestionariusz BDIS wypclnia
istotna luke, umoiliwiaj:;c pomiar szesciu typow rcgulacji MOtywacyjnej: amotywacji, rcgulacji ZEWNELIZnej, inrrojcl(cyjncj, idcntyﬁkacyjncj, zintegrowancj oraz
wewngtrznej. W badaniu wziclo udzial 665 uczestnikéw z Polski, keorzy oprocz BDIS-PL wypelnili réwniez miary osobowosci oraz orientacji prospolecznc;
(podskale NEO-PIR oraz Skala Jasnej Triady). Analiza czynnikowa potwierdzila oryginalng szescioczynnikowa strukeure (CFI = 093; RMSEA = 0,08),
a wszystl{ic podskalc wyl(azaly al{ccptowalna lub wysol{a SPOjNOSC wewngtrzng (a=0,66-0.88). Uzyskano metryczna, ale nie skalarna, inwariancj¢ pomiaru
wzgledem plei. Trafnos¢ zbiezna i rozdzicleza zostala porwierdzona za pomoca macierzy wiclocechowo-wiclometodowej (MTMM), wykazujac zgodne
z oczekiwaniami korclacjc migdzy typami motywagji a cechami osobowosci. Profile motywacyjne istotnic r(’)inicowaly dawcéw aktywnych, bylych inic-
-dawcow: al(tywni dawcy prczcntowali WYZszy poziom motywacji zinrcmalizowancj (idcnryﬁl(acyjncj, zintegrowancj, wcwnc;trzncj) 0raz nizsz3 amotywacje.
Wyniki potwicrdzaja trafnos¢ psychometryczna BDIS-PL oraz podkreslaja role motywacji autonomicznej w podtrzymywaniu zachowan zwiazanych
z oddawaniem krwi. Narzedzie to dostarcza ccnnych danych dla projcl\'towania ul(icrunl(owanych interwencji Wspicrajszcych retencjg i rcl\'rutach dawcow
krwi w Polsce, szczcgblnic poprzez promowanie autonomicznych form motywacji. Badanie to stanowi jcdnoczcé‘nic walidacjg migdzyl{ulturowa BDIS
i wzmacnia zastosowanic Teorii Autodctcrminacji w badaniach nad zachowaniami prozdrowotnymi.

Slowa kluczowe: krwiodawstwo, motywacja kr\viodawcy, polska adaptacja‘ Teoria Autodctcrminacji, walidacja psychomcti’yczna

Abstract: The present study aimed to culturally adapt and validate the Polish version of the Blood Donor Identity Survey (BDIS-PL), a multidimensional
ool grounded in SelfFDetermination Theory (SDT) for assessing mortivational profiles of blood donors. Despite increasing public health concerns over
dcclining donor numbers in Poland, psychological rescarch in this arca remains limited. The BDIS fills a critical gap hy capturing six types of motivational
rcgulation: amotivation, external, introjected, identified, intcgratcd, and intrinsic 1'Cgulation. A total of 665 Polish participants complctcd the BDIS-PL, along
with personality and prosocial orientation measures (NEO-PIR subscales and the Light Triad Scale). Confirmatory factor analysis confirmed the original
six-factor structure (CFI = .93; RMSEA = .08), and all subscales demonstrated acceptable to high internal consistency (o = .66-.88). Metric, but not scalar,
measurement invariance was supportcd across gcndcr. Convcrgcnt and discriminant Vali(iity were confirmed via multitrait-multimethod matrix analyscs‘
showing expected correlations between motivation types and personality traits. Motivational profiles significantly differentiated berween active donors, former
donors, and non-donors: active donors displaycd signil‘icantly highcr levels of internalized mortivation (idcntil‘icd, intcgratcd, intrinsic) and lower amotivation.
These ﬁndings support the psychomctric robustness of the BDIS-PL and highlight the importance ofinternalized motivation for sustained blood donation.
The tool offers valuable insights tor dcsigning targctcd interventions to enhance donor retention and recruitment in Poland, particularly l)y l:osrcring auto-
nomous forms of motivation. This study providcs cross-cultural validation of the BDIS and reinforces the utility of SDT in health-related behavior research.

Kcywords: blood donation, donor motivation, Self-Determination Thcory, Polish adaptation, psychomctric validation

1. Wprowadzenie

Badania psychologiczne nad dawcami krwi w Pol- wickszos$¢ polskich opracowan koncentrowata si¢
sce s3 bardzo ograniczone i wciaz stanowia niszo- gléwnie na podstawowej wiedzy i postawach wobec
wy obszar (Kosowski, 2023a, 2024). Dotychczas krwiodawstwa, nie analizujac glebiej czynnikéw psy-
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chologicznych. Przykladowo, badania Markowskiej
i Wegliniskiej (2018) oraz Orzel-Nowak i Weisto
(2011) ocenialy wiedz¢ studentéw na temat hono-
rowego krwiodawstwa, pomijajac aspekty osobowo-
Sciowe i motywacyjne dawcéw. Najnowsze i zarazem
pierwsze psychologiczne analizy w tym obszarze
wskazujg wyraznie na ,brak badan psychologicznych
dotyczacych dawcdw krwi i systemu krwiodawstwa
w kraju” (Kosowski, 2024). W odpowiedzi na t¢
luke, rozpoczgto systematyczne badania nad ce-
chami osobowosci i motywacjami dawcéw. Czgé¢
z nich skupiata si¢ na cechach prospotecznych (np.
empatia vs. narcyzm) wsréd polskich dawcéw krwi
(Kosowski, 2021, 2023a), a takze na roli wsparcia
spofecznego i osobowosci w dobrostanie dawcéw.
W innych badaniach uwzgledniono psychologicz-
ne bariery oddawania krwi, takie jak lek — m.in.
poprzez adaptacje do jezyka polskiego Inwentarza
Lekéw Zwigzanych z Oddawaniem Krwi (Kosowski,
2024), co umozliwia lepsze zrozumienie czynni-
kéw sprzyjajacych lub zniechgcajacych do donacji.
Zestawiajac to z szeroka literaturg migdzynarodo-
wa na temat zachowan i motywacji dawcow krwi
(Bednall, Bove, 2011; Masser i in., 2008), potrzeba
poglebionych badan w polskim kontekscie wydaje
si¢ szczegolnie pilna.

Psychologiczne badania nad krwiodawstwem
majg istotne znaczenie spofeczne i naukowe, zwlasz-
cza w obliczu aktualnych wyzwarn demograficznych
i zdrowotnych w Polsce. Podobnie jak wiele krajow,
Polska boryka si¢ ze starzejacym si¢ spoleczeristwem
ijednoczesnym spadkiem liczby dawcéw (Kosow-
ski, 2024). W ostatniej dekadzie liczba aktywnych
dawcdw i samych donacji w Polsce malala z roku
na rok (Kosowski, 2023b). Jest to szczegdlnie nie-
pokojace, gdyz starzejace si¢ spoleczenstwo bedzie
zwigksza¢ zapotrzebowanie na transfuzje krwi, przy
jednoczesnym zmniejszaniu si¢ grupy osob spet-
niajacych kryteria do jej oddawania (starsze osoby
wypadaja z systemu dawstwa) (Hyde et al., 2025).
W krajach rozwinigtych, w tym réwniez w Polsce,
najwigksza grupe biorcdw transfuzji stanowia osoby
powyzej 60. roku zycia, co wskazuje na rosnace
zapotrzebowanie na krew (Sickierska i in., 2023).
Tymczasem wskaznik dawcow w Polsce pozostaje

niezadowalajacy — w 2021 roku tylko okoto 1,6%

populacji oddato krew, podczas gdy do samowy-
starczalnosci potrzeba ok. 2,5% (Siekierska i in.,
2023). Niedobér ten stanowi powazne wyzwanie
dla systemu ochrony zdrowia. Odpowiadajac na to,
wladze publiczne uruchomity kampanie promujace
krwiodawstwo (np. ogélnopolski program ,Twoja
Krew, Moje Zycie” na lata 2021-2026) (Siekierska
iin., 2023). Z perspektywy naukowej, kluczowe
jest zrozumienie motywacji, tozsamosci oraz barier
wystepujacych u dawcdw, aby skutecznie planowaé
dzialania rekrutacyjne i retencyjne. Badania nad
psychologia dawcéw moga wskazaé, dlaczego ludzie
decyduja si¢ oddawaé krew (lub nie), co z kolei moze
przetozy¢ si¢ na skuteczniejsze strategie utrzymania
i pozyskiwania dawcoéw. W kontekscie trendéw
demograficznych w Polsce badania te maja wysoka
warto$¢ spoleczna — zwigkszenie zaangazowania
dawcéw pomoze zapewnié stabilne zasoby krwi
dla starzejacej si¢ populacji. Jak ostrzega Kosow-
ski (2023b), dalszy brak badan i dziatar opartych
na dowodach moze ,mie¢ powazne i negatyw-
ne konsekwencje w nadchodzacych dekadach”
Z tego wzgledu rozwdj badan psychologicznych
nad krwiodawstwem w Polsce jest zaréwno pilny,

jak i konieczny.
1.1. Konstrukt tozsamosci krwiodawcy

W obliczu wspomnianych potrzeb, coraz wigksze
znaczenie w badaniach nad zachowaniami i moty-
wacja dawcow zyskuje pojecie ,tozsamosci dawey
krwi”. Konstrukeja ta odnosi si¢ do stopnia, w jakim
dana osoba internalizuje role dawcy krwi jako czgs¢
wlasnego ,ja” oraz do motywagji, ktére leza u pod-
staw decyzji o oddawaniu (lub nieoddawaniu) krwi.
Innymi stowy, odzwierciedla ona przyczyny, dla
ktérych dana osoba decyduje si¢ odda¢ krew — od
catkowicie zewngtrznych, po gleboko zinternalizo-
wane, wynikajace z tozsamosci motywy.

Badania pokazuja, ze silnie ugruntowana tozsa-
mo$¢ dawcey krwi — czyli postrzeganie oddawania
krwi jako czg$ci whasnego ,ja” — jest istotnym pre-
dyktorem trwalych zachowan donacyjnych (Kerma-
niiin., 2024; Ryan i in., 2008; Ryan, Deci, 2008;
Williams i in., 2019). Jednakze wczesniejsze badania
czgsto wykorzystywaly jednowymiarowe lub ad hoc
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narz¢dzia pomiaru motywacji/tozsamosci, ktére
cechowala ograniczona trafno$¢ psychometryczna.
W odpowiedzi na te braki, France i wspdtpracow-
nicy (2014) opracowali Kwestionariusz Tozsamosci
Dawcy Krwi (BDIS), bedacy wielowymiarowym
narz¢dziem pomiaru motywacji dawcéw, opartym
na Teorii Autodeterminacji. BDIS traktuje tozsamoé¢
dawcy jako spektrum orientacji motywacyjnych
wzgledem donacji — od braku motywacji po silnie
zinternalizowana motywacje.

W badaniu zrédtowym France i in. zidenty-
fikowali sze$¢ odr¢bnych wymiaréw motywacji
dawcy, odpowiadajacych temu spektrum. Anali-
zy czynnikowe potwierdzily szescioczynnikowy
model, wskazujac, ze tozsamo$¢é dawcy krwi nie
jest cecha jednowymiarowa, lecz obejmuje rézne
komponenty motywacyjne. Ostateczna wersja
BDIS stanowi trafne psychometrycznie i wielo-
wymiarowe narze¢dzie oceny przyczyn oddawania
krwi - nadajace si¢ zaréwno do badania aktualnych
dawcow, jak i 0s6b niedonujacych.

BDIS mierzy, w jakim stopniu dana osoba zin-
ternalizowata rol¢ dawcy — od braku jakiejkolwick
motywacji, po silne utozsamienie si¢ z rolg dawcy
i wewngtrzne poczucie obowiazku czy satysfakeji
plynacej z donacji (France i in., 2014).

Wielowymiarowa konstrukeja ,,tozsamosci daw-
cy” jest cenna, gdyz pozwala badaczom rozrézni¢ np.
osobe, ktéra oddaje krew wylacznie pod wplywem
presji zewngtrznej, od tej, ktéra czyni to z poczu-
cia wewnetrznej wartosci lub tozsamosci altruisty.
Tego rodzaju niuanse sg kluczowe dla zrozumienia
i przewidywania zachowan donacyjnych. Dzi¢ki
adaptacji BDIS do jezyka polskiego po raz pierwszy
mozliwe stalo si¢ pomiarowe ujecie tozsamosci dawcy
krwi wérdd polskich respondentéw i zbadanie, jak
rézne wymiary motywacyjne manifestuja si¢ w pol-

skim kontekscie spoteczno-kulturowym.

1.2.  Teoria autodeterminacji i motywacja

krwiodawcy

Teoretycznym fundamentem BDIS jest Teoria
Autodeterminacji (ang. Self-Determination The-
ory, SDT) - szerokie ramy teoretyczne motywa-

cji ludzkiej, opracowane przez Deciego i Ryana

(2000, 2008a, 2008b, 2008c). SDT wyrdznia typy
motywacji wzdtuz kontinuum - od catkowicie
niesamodzielnych (heteronomicznych) po w pelni
samodzielne (autonomiczne), koncentrujac si¢ na
tym, jak motywacje s3 internalizowane i integrowane
z tozsamoscia jednostki.

W kontekscie oddawania krwi, SDT pozwala
zrozumie¢ wielowymiarowa natur¢ motywacji ujeta
w BDIS. Konkretnie, BDIS mierzy szes¢ form regula-
cji odpowiadajacych kontinuum SDT, od amotywacji
(braku motywacji) po motywacje wewnetrzna:

- Amotywacja — stan catkowitego braku motywacji
lub intencji do oddania krwi. Osoba nie dostrzega
wartosci w donacji ani nie czuje si¢ do niej zdolna.
Jest to najnizszy poziom samodeterminacji.

- Regulacja zewnetrzna — oddawanie krwi w odpo-
wiedzi na bodzce zewnetrzne, takie jak nagrody,
korzysci (np. dzien wolny od pracy) lub presja
spoleczna. Motywacja pochodzi z zewnatrz,
a samo zachowanie nie jest zinternalizowane.

- Regulacja introjekcyjna — motywacja do donacji
Wynika z presji wewnetrznej, np. poczucia winy,
obowiazku, pragnienia podniesienia wlasnej
samooceny. Osoba czuje, ze ,powinna” oddaé
krew, by unikna¢ negatywnych emocji wobec
siebie. Motywacja jest cz¢éciowo wewnetrzna,
ale nadal oparta na przymusie.

- Regulacja identyfikacyjna — jednostka uznaje
oddawanie krwi za wazne i warto$ciowe, choé¢
nickoniecznie przyjemne. Donacja staje si¢ $wia-
domym wyborem opartym na przekonaniach
i wartosciach, np. ch¢ci pomocy innym.

- Regulacja zintegrowana — motywacja jest cal-
kowicie zintegrowana z tozsamo$cia i systemem
wartoéci jednostki. Dawstwo krwi jest zgodne
z obrazem siebie jako osoby troskliwej i odpo-
wiedzialnej spolecznie. To najwyzszy poziom
motywacji zewnetrznej, ale o charakterze auto-
nomicznym.

- Regulacja wewngtrzna — donacja odbywa si¢ dla
same;j satysfakcji i przyjemnosci ptynacej z dzia-
tania. Cho¢ oddawanie krwi nie jest aktywno-
$cig rekreacyjna, niektdrzy doswiadczeni dawey
deklaruja wewnetrzne zadowolenie z samego

aktu donagji.
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Wedtug SDT (Deci, Ryan, 2000, 2008), powyzsze
typy motywacji ukladaja si¢ w kontinuum interna-
lizacji: od amotywacji, przez cztery typy motywacji
zewngtrznej (od najbardziej kontrolowanej do au-
tonomicznej), az po motywacje wewnetrzng jako
forme petnej autodeterminacji.

BDIS zostat zaprojektowany specjalnie po to, aby
mierzy¢ te sze$¢ rodzajéw motywacji w kontekscie
oddawania krwi. France i in. (2014) wykazali, ze
odpowiedzi dawcéw grupuja sie zgodnie z tymi
sze$cioma typami, zgodnie z zatozeniami SDT. Po-
dejécie to umozliwia zréznicowanie migdzy osobami
motywowanymi gléwnie zewngtrznie (np. przez
nagrody), a tymi, ktére oddaja krew z powodéw
w pelni zinternalizowanych. Co wigcej, motywacja
jednostki moze ewoluowaé w czasie — od zewnetrznej
do bardziej wewngtrzne;j.

Istotnym jest, ze motywacje z bardziej autono-
micznego krafica continuum (regulacja identyfi-
kacyjna, zintegrowana, wewngtrzna) s3 powigzane
z bardziej trwalymi i samodzielnie podtrzymywanymi
zachowaniami — a wiec skuteczniej podtrzymu-
ja regularne oddawanie krwi (Deci, Ryan, 2000).
W przeciwienstwie do tego, motywacje kontrolowane
(zewngtrzne, introjekcyjne) moga prowadzi¢ do
braku spojnosci i wyzszego ryzyka rezygnacji, gdy
zniknie presja lub nagroda.

Pomiar polozenia jednostki na tym continuum
pozwala ocenié, w jakim stopniu osoba internalizo-
wata role dawcy. W praktyce wiedza ta ma istotne
znaczenie: moze postuzy¢ do projektowania inter-
wencji zwigkszajacych wewnetrzng motywacje, np.
poprzez podkreslanie osobistych wartosci i identyfi-
kacji z rola dawcy. SDT oferuje zatem solidne ramy
teoretyczne do badania nie tylko intensywnosci, ale
przede wszystkim jakosci motywacji.

Adaptacja BDIS do jezyka polskiego umozliwi
badaczom oceng tych wymiaréw motywacyjnych
wirdd polskich dawedw, poréwnania z wynikami
z innych krajéw, a takze tworzenie kulturowo do-
pasowanych strategii rekrutacyjnych. Ostatecznie,
precyzyjny pomiar tozsamosci dawcy moze przyczy-
ni¢ si¢ do skuteczniejszego promowania trwalych,
samodzielnych zachowan prozdrowotnych, co ma
istotne znaczenie w kontekscie wyzwan stojacych

przed systemem krwiodawstwa w Polsce.

2. Metoda
2.1. Cel badania

Gléwnym celem prezentowanego badania byla ada-
ptacja kulturowa oraz walidacja psychometryczna
polskiej wersji Kwestionariusza Tozsamosci Dawcy
Krwi (BDIS-PL). W ramach badania oceniano:
(a) trafno$¢ konstruktu za pomocy konfirmacyjne;j
analizy czynnikowej (CFA), (b) spéjnos¢ wewngtrzna
(wskazniki o Cronbacha oraz v McDonalda), (c)
inwariancj¢ pomiaru wzgledem plci, (d) trafnos¢
zbiezng i rozdzielczg przy uzyciu macierzy wielo-
cechowo-wiclometodowej (MTMM), oraz (¢) za-
leznosci pomiedzy typami motywacji a statusem
dawcy krwi (aktywny dawca, byly dawca, osoba nie
oddajaca krwi).

2.2.  Osoby badane

Préba badawcza skladata si¢ z 665 0s6b rekrutowa-
nych z réznych regionéw Polski. Rozktad pici byt
nastepujacy: 446 oséb (67,1%) identyfikowalo sie
jako kobiety, 215 (32,3%) jako mezczyzni, a 4 osoby
(0,6%) okreslily si¢ jako ,inne” (obejmujace osoby
niebinarne i aseksualne). Wiek uczestnikéw byt
zrdznicowany, a $rednia wieku wyniosta 27,31 lat
(SD = 10,90). Ze wzgledu na miejsce zamiesz-
kania: 224 osoby (33,7%) mieszkaly w duzych
miastach (powyzej 100 000 mieszkancéw), 98
(14,7%) w malych miejscowosciach (ponizej 20 000
mieszkancéw), 89 (13,4%) w $rednich miastach (20
000-100 000 mieszkaricéw), a 254 osoby (38,2%)
pochodzity z obszaréw wiejskich. W odniesieniu
do statusu edukacyjno-zawodowego: 246 oséb
(37%) stanowili studenci niepracujacy, 221 (33,2%)
— osoby zatrudnione na pelny etat, 88 (13,2%)
— studenci pracujacy w pelnym lub niepetnym
wymiarze godzin, 57 (8,6%) — dorosli uczniowie
szkét $rednich, 16 (2,4%) — osoby bezrobotne, 23
(3,5%) — funkcjonariusze stuzby wigziennej, a 7
(1,1%) — emeryci. W kontekscie statusu oddawania
krwi: 89 uczestnikéw (13,4%) stanowili regularni,
honorowi dawcy krwi, 70 (10,5%) oddawato krew
w przesziosci, ale juz tego nie robia, a pozostale 506
0s6b (76,1%) nigdy nie oddato krwi.
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2.3. Narze¢dzia badawcze

W celu oceny trafnosci zewnetrznej adaptowanego

narzedzia wykorzystano dwa kwestionariusze:

1. Skala Jasnej Triady (Light Triad Scale; Kaufman
iin., 2019; Gerymski & Krok, 2019) - 12-punk-
towy kwestionariusz w formacie Likerta, mierzacy
trzy pozytywne cechy osobowosci: Wiarg w ludz-
ko$¢, Humanizm oraz Kantyzm — odzwiercie-
dlajace troskliwa i altruistyczna postawe wobec
innych. Wspoélczynniki rzetelnosei uzyskane
w niniejszym badaniu: & = 0,82; w = 0,83.

2. NEO-PI-R - Zrewidowany Inwentarz Osobo-
wosci Paula T. Costy Jr i Roberta R. McCrae
(2000; polska adaptacja: Siuta, 2006) — ob-
szerna skala mierzaca pie¢ gléwnych wymiaréw
osobowosci: Neurotyczno$é, Ekstrawersja,
Otwarto$¢ na Doswiadczenie, Ugodowos¢
oraz Sumienno$¢. Z tego narzedzia wykorzy-
stano podskale: Zyczliwos¢ (z Ekstrawersji),
Uczucia, Dzialania i Pomysly (z Otwartosci),
oraz Altruizm (z Ugodowosci). Wspotezynniki
rzetelnosci: dla wszystkich wykorzystanych
podskal miescily si¢ w przedziatach o = (0,85;
0,90), w = (0,88;0,92).

2.4. Procedura tlumaczenia

Przed rozpoczeciem procesu walidacji i adaptacji,
skontaktowano si¢ z autorem oryginalnej wersji
kwestionariusza, Christopherem France’em, w celu
uzyskania formalnej zgody — ktéra zostata udzielona.

Proces ttumaczenia obejmowat czterech nieza-
leznych ekspertéw: dwoch naukowcéw z zakresu
psychologii oraz dwdch certyfikowanych thumaczy
jezyka angielskiego. Kazdy z ekspertéw dokonat
niezaleznego tlumaczenia oryginalnego narzedzia
na jezyk polski. Nastepnie wykonano tlumaczenie
zwrotne (back-translation) przez niezaleznego thu-
macza zawodowego w celu weryfikacji spdjnosci
semantycznej i koncepeyjnej. Wersje przygotowane
przez psychologéw i thumaczy wykazaly wysoki po-
ziom zgodnosci. Ostateczna wersja polska znajduje
si¢ w Tabeli 1.

2.5. Procedura zbierania danych

Zbieranie danych przeprowadzono zdalnie, za
posrednictwem platformy Google Forms. Przed
przystapieniem do badania uczestnicy musieli po-
twierdzi¢ zrozumienie celu i procedury badania,
zadeklarowa¢ petnoletnios¢ oraz wyrazi¢ swiadoma
zgodg na udzial.

Ankieta byta dostepna od poczatku grudnia
2024 do konca stycznia 2025 roku. Jej wypelnienie
zajmowato okolo 15 minut. Zgoda na udzial byla
udzielana poprzez zaznaczenie odpowiedniego pola
na poczatku formularza. Uczestnicy zostali poin-
formowani, ze moga w kazdej chwili zrezygnowa¢
z udzialu, zamykajac formularz — w takim przy-
padku ich dane nie byly zapisywane ani wlaczane
do zbioru danych.

2.6. Metodologia i analizy statystyczne

Badanie miafo charakter przekrojowy i opieralo si¢
na metodzie sondazowej. Zastosowano szeroki zestaw
procedur statystycznych w celu oceny wlasciwosci

psychometrycznych polskiej wersji BDIS:

- Konfirmacyjng analiz¢ czynnikowa (CFA) wyko-
rzystano do oceny szescioczynnikowej struktury
teoretycznej. Dopasowanie modelu oceniano
za pomocg wskaznikéw: Xz/ df, RMSEA, CFI,
TLI oraz SRMR. Poréwnania modeli oparto
na wartosciach AIC.

- Spéjnoé¢ wewnetrzng oceniano za pomocg wspot-
czynnikéw o Cronbacha i w McDonalda, z uzy-
ciem 1000 préb bootstrapowych do oszacowania
przedzialéw ufnosci.

- Inwariancj¢ pomiaru wzgledem pici analizowano
metoda wielogrupowej CFA, oceniajac modele
konfiguracji, metryczny i skalarny na podstawie
zmian Ay* i ACFL

- Trafno$¢ zbiezng i rozdzielczg oceniano za po-
moca wspoltczynnikéw korelacji Pearsona i wi-
zualizacji w postaci mapy cieplnej.

- Réznice migdzy grupami ze wzgledu na status
dawcy analizowano za pomoca analizy wariancji
Welcha (Welch’s ANOVA), a w razie potrzeby —

testow post hoc Gamesa-Howella.
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Tabela 1. Ostateczna polska wersja BDIS-PL

Nr  Brzmienie oryginalne

Polskie ttumaczenie

1 Ireally do not think about donating blood.

2 bottles.

3 | would feel guilty or ashamed of myself if | did not donate
blood.

4 Donating blood is an important choice | really want to
make.

5 | have carefully thought about it and believe donating

blood is very important for many aspects of my life.
6 | enjoy donating blood.
7  Blood donation is something | rarely even think about.

| donate blood for the refreshments, such as drinks or
snacks.

9 | would feel bad about myself if | did not donate blood.

10 Donating blood is very important for the health of others.

11 Donating blood is consistent with my life goals.

For me, being a blood donor means more than just
donating blood.

| really do not have any clear feelings about blood
donation.

14 | donate blood to get a donor sticker.

15 | would regret it if | did not donate blood.
16 Blood donation is an important thing to do.
17  Donating blood is very important to me.

18  Blood donation is an important part of who | am.

| donate blood for thank-you gifts, such as T-shirts or water

Naprawde nie mysle o oddaniu krwi.

Oddaje krew w zamian za upominki, takie jak koszulki,
butelki na wode itp.

Czut(a)bym sie winny/a lub zawstydzony/a, gdybym nie
oddat/a krwi.

Oddawanie krwi to wazny wybor, ktérego naprawde chce
dokonac.

Doktadnie to przemyslatem/am i uwazam, ze oddawanie
krwi jest bardzo wazne dla wielu sfer mojego zycia.

Oddawanie krwi sprawia mi przyjemnosc.
Oddawanie krwi to cos, o czym rzadko mysle.

Oddaje krew dla poczestunku, takiego jak napoje lub
czekolady.

Czut(a)bym sie zle, gdybym nie oddat/a krwi.
Oddawanie krwi jest bardzo wazne dla zdrowia innych.
Oddawanie krwi jest zgodne z moimi celami zyciowymi.
Dla mnie bycie krwiodawcg oznacza co$ wiecej niz tylko
oddawanie krwi.

Naprawde nie mam jasnych odczu¢ co do oddawania krwi.

Oddaje krew, aby otrzymac odznaczenia
Zatowat(a)bym, gdybym nie oddat/a krwi.
Oddawanie krwi to wazna rzecz.

Oddawanie krwi jest dla mnie bardzo wazne.

Krwiodawstwo jest wazng czescig tego, kim jestem.

Wiszystkie analizy przeprowadzono w srodowisku
R (wersja 4.3, pakiety: lavaan, psych, ggplot2) oraz
w programie Jamovi (wersja 2.3.28). Poziom istot-
nosci ustalono na o = 0,05, a wyniki raportowano
wraz z istotnoscig statystyczna, 95% przedziatami
ufnosci oraz wielkosciami efektéw (1), tam, gdzie

to bylo wlasciwe.

3. Wyniki
3.1. Konfirmacyjna analiza czynnikowa

W pierwszym etapie przeprowadzono konfirmacyjna
analiz¢ czynnikowa (CFA), uzyskujac nastgpujace
wyniki: y* = 636,96; df = 110; p < 0,001. Wskazniki
dopasowania wskazywaly na adekwatne dopasowa-

nie modelu szescioczynnikowego do danych: RM-

SEA = 0,08; CFI = 0,93; TLI = 0,90; SRMR = 0,07;
AIC = 41029,35; 90% CI [0,08; 0,09]. Wyniki

(z wagami beta) przedstawiono na rysunku 1.
3.2. Analiza rzetelnosci

W kolejnym etapie oceniono rzetelno$¢ polskiej
wersji Kwestionariusza Tozsamosci Krwiodawcy
za pomocg dwoch wskaznikéw: o Cronbacha oraz
w McDonalda. Wspélczynniki rzetelnosci wersji

polskiej i oryginalnej zestawiono w tabeli 2.
3.3. Inwariancja plci

W celu sprawdzenia, czy struktura czynnikowa ada-
ptowanego narzedzia jest niezmienna miedzy piciami,
przeprowadzono szereg wielogrupowych analiz CFA
(MG-CFA) z wykorzystaniem estymacji metoda naj-
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Amotywalia — il ——

Regulacja
aewngtrzna

Regulacja
introjekoyjna

— [

Rysunek 1. Model konfirmacyjnej analizy czynnikowej podskal z korelacjami oraz odpowiadajacymi im pozycjami
Z wagami beta dla polskiej adaptacji BDIS. Strzatki dwukierunkowe wskazujg korelacje miedzy podskalami. Strzatki
jednokierunkowe wskazuja tadunki czynnikowe pozycji wzgledem danej podskali.

wigkszej wiarygodnosci. Oceniono trzy hierarchicznie
zagniezdzone modele: model konfiguracyjny (bez
natozonych ograniczen); ,model metryczny (z na-
lozonymi ograniczeniami na tadunki czynnikowe);
model skalarny (z nalozonymi ograniczeniami na
tadunki i przecigcia pozycji).

Model konfiguracyjny wykazat akceptowalne
dopasowanie: 3*(240) = 1149,0; AIC = 40328;
BIC = 40944. Nalozenie ograniczen na ladunki
czynnikowe nie pogorszylo istotnie dopasowania:
Ay’ (12) = 17,37; p = 0,136; RMSEA = 0,037, co

potwierdza inwariancj¢ metryczng wzgledem pici.

Natomiast ograniczenia dotyczace zaréwno tadun-
kéw, jak i przecigé pozycji pogorszyly dopasowanie:
AXZ(IZ) =30,39; p =0,002; RMSEA = 0,069; spadek
wartosci CFI przekroczyl zalecang granicg 0,01. Oznacza
to, ze petna inwariancja skalarna nie zostata osiagnieta.

Analiza wykazala istnienie inwariancji konfi-
guracyjnej i metrycznej, co oznacza, ze struktura
czynnikowa i zalezno$¢ pozycji od czynnikéw sa
poréwnywalne miedzy kobietami i m¢zezyznami.
Brak inwariancji skalarnej sugeruje jednak, ze po-
réwnan $rednich utajonych miedzy plciami nalezy

dokonywac ostroznie.
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Tabela 2. Spdjnos¢ wewnetrzna polskiej adaptacji
BDIS w poréwnaniu z wersjg oryginalng

Polska Wersja
Skala adaptacja oryginalna
M SD a w a a

1

Amotywacja 3,18 1,56 ,66 ,67 ,70 ,75

Regulacja 159 109 .84 84 74 ,85
zewnetrzna

Requlaca 250 148 &1 82 84 90
introjekcyjna

Regulacja

identyfika- 51 1,70 .81 84 63 ,68
cyjna

Regulacja 377 188 88 88 76 89
zintegrowana

Regulacja 317 173 8 83 77 79
wewnetrzna

M - $rednia, SD - odchylenie standardowe, a-alfa Cronba-
cha, w-omega McDonalda, a1- prébka z New York Blood
Center, a2- prébka z Uniwersytetu Ohio

3.4. 'Trafno$¢ zbiezna i rozdzielcza
— analiza MTMM (Multitrait-
Multimethod Matrix)

W celu zbadania trafnosci zbieznej i rozdzielczej
mierzonych konstruktéw zastosowano podejscie
oparte na macierzy wielocechowo-wielometodowej
(MTMM). Analiza obejmowala trzy koncepcyjne
obszary: Motywacj¢ do oddawania krwi (zgodnie
Z Teoria‘ Autodeterminacji); Prospoieczne orienta-
cje wartosciujace (Jasna Triada: wiara w ludzkos¢,
humanizm, kantyzm)]l Wybrane cechy osobowosci
(podskale z inwentarza NEO-PI-R).

Obliczono macierz korelacji Pearsona w celu
okre$lenia wzorca zaleznosci pomiedzy zmiennymi
w obrgbie i pomi¢dzy wskazanymi domenami teore-
tycznymi. Zgodnie z zatozeniami MTMM (Campbell
& Fiske, 1959): Wysokie korelacje mi¢dzy cechami
mierzacymi ten sam konstruke (np. typy motywacji
SDT) $wiadcza o trafnosci zbieznej; Niskie korelacje
miedzy réznymi konstruktami wskazuja na trafnos¢
rozdzielcza.

Macierz korelacji ujawnita silne dodatnie zwiazki
pomiedzy zmiennymi nalezacymi do tych samych
obszaréw teoretycznych. Zmienne motywacyjne,
oparte na Teorii Autodeterminacji, wykazaly umiar-
kowane do wysokich interkorelacji, szczegélnie mie-
dzy regulacja zintegrowana a regulacja utozsamiona
(r=0,72) oraz migdzy regulacja zintegrowang a regu-
lacja introjekeyjna (r = 0,84), co wskazuje na spéjnosé
koncepcyjng w ramach kontinuum zinternalizowanej
motywacji. Podobnie, trzy cechy Triady Jasnej — wiara
w ludzkos$¢, humanizm i kantyzm - byly ze soba silnie
powiazane (r > 0,91), co potwierdza ich wspdlna
strukture lezaca u podstaw. Natomiast korelacje
mi¢dzy odmiennymi konstruktami (np. motywacja
a osobowo$¢ lub cechy Triady Jasnej) byly na ogét
niskie, co sugeruje dobra trafno$¢ rozrézniajaca.
Na przyklad amotywacja byta stabo i negatywnie sko-
relowana z wiarg w ludzko$¢ (r = -0,10), a regulacja
zewnetrzna wykazywata pomijalne zwiazki z cechami
NEO-PI-R (Emocje: r = -0,02). Ogdtem, wzorzec
korelacji wspiera oczekiwang strukeure trafnoéci
zbieznej i rozrdzniajacej w ramach modelu MTMM
(Multitrait-Multimethod Matrix).

Tabela 3. Wielogrupowa konfirmacyjna analiza czynnikowa dla inwariancji ze wzgledu na ptec.

Model % df Ay Adf b RMSEA AIC BIC

Konfiguracyjny 1149,0 240 - - - - 40328 40944
Metryczny (tadunki) 1166,4 252 17,37 12 136 037 40321 40884
Skalarny (fadunki + 1196,8 264 30,39 12 002 ** 069 40327 40836

iprzeciecia)

AIC = Kryterium Informacyjne Akaike; BIC = Kryterium Informacyjne Bayesa; RMSEA = $redni btgd aproksymacji préby do
populacji idealnej.; Wartosci p odzwierciedlajg testy réznicy chi-kwadrat poréwnujace kazdy model zagniezdzony z modelem

0 mMniejszym ograniczeniu.
RMSEA podano tylko dla modeli zagniezdzonych.
**-p < .01
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Rysunek 2. Mapa cieplna korelacji zmiennych psychologicznych (n = 665). Wartosci dodatnie oznaczaja bezposred-
nig zalezno$¢, a wartosci ujemne - odwrotng zaleznos$¢. Kolorystyka odzwierciedla site i kierunek korelacji (czerwo-

ny = pozytywna, niebieski = negatywna).

3.5.

Tozsamosé¢ krwiodawcy a status donacji

W kolejnym kroku przeprowadzono jednoczynni-
kowg analiz¢ wariancji Welcha (Welch's ANOVA)
w celu zbadania réznic w motywacji do oddawania
krwi pomigdzy trzema grupami dawcéw (akeyw-
ni dawcy, osoby nigdy nieoddajace krwi oraz byli
dawcy). Istotne statystycznie roznice migdzy gru-
pami odnotowano we wszystkich typach motywacji
z wyjatkiem regulacji zewnetrznej. W szczegdlnosci,
zaobserwowano istotne efekty dla: amotywacji, F(2,
144,21) = 20,22, p < 0,001; regulacji introjekeyjnej,
F(2,128,10) = 19,85, p < 0,001; regulacji zidentyfi-
kowanej, F(2, 132,97) = 10,49, p < 0,001; regulacji
zintegrowancj, F(2, 134,08) = 51,05, p < 0,001;

oraz regulacji wewngtrznej (intrynsycznej), F(2,

123,79) = 63,20, p < 0,001. Réznice w zakresie regu-
lacji zewngtrznej byly zblizone do poziomu istotnosci
statystycznej, F(2, 129,62) = 2,49, p = 0,087.
Testy post hoc Gamesa-Howella wykazaly, ze
aktywni dawcy cechujg si¢ istotnie nizszym pozio-
mem amotywacji oraz istotnie wyzszymi poziomami
regulacji introjekcyjnej, zidentyfikowanej, zintegro-
wanej i wewnetrznej w poréwnaniu do osob, ktére
nigdy nie oddawaly krwi. Byli dawcy uzyskiwali
zazwyczaj wyniki posrednie wzgledem tych dwéch
grup. Otrzymane wyniki sugeruja, ze aktywni dawcy
sa bardziej autonomicznie zmotywowani niz osoby
nicoddajace krwi, co wspiera znaczenie zinternalizo-
wanych form motywacji w utrzymywaniu zachowan
zwigzanych z oddawaniem krwi. Rozktad wynikéw

motywacji w zalezno$ci od statusu dawcy zostat
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zilustrowany na wykresach pudetkowych (Wykresy
1-5), przedstawiajacych réznice migdzygrupowe oraz
zmienno$¢ wynikdw.

Wykres pudetkowy przedstawia rozkltad wyni-
kéw amotywacji w trzech grupach wyréznionych
na podstawie statusu dawcy krwi: aktywni dawcy,
osoby nieoddajace krwi oraz byli dawcy. Linia $rod-
kowa w kazdym pudetku reprezentuje mediang,
samo pudetko obejmuje rozstgp migdzykwartylowy
(IQR), a “wasy” rozciagaja si¢ do wartosci minimalnej

i maksymalnej mieszczacych si¢ w zakresie 1,5xIQR.

- Osoby nicoddajace krwi charakteryzujq si¢ naj-
wyzsza mediang oraz najszerszym rozrzutem
wynikéw amotywacji, co sugeruje wigksze zrézni-
cowanie oraz ogdlnie wyzszy poziom amotywacji
W tej grupie.

- Akeywni dawcy wykazuja nizsza mediang i bar-
dziej zwartg dystrybucj¢ wynikéw, co wskazuje
na relatywnie niski poziom amotywacji.

- Byli dawcy osiagaja wartosci posrednie, jednak
pod wzgledem tendencji centralnej sg blizsi ak-

tywnym dawcom.

Wykres pudetkowy ilustruje rozktad wynikéw
w zakresie regulacji zewnetrznej — formy motywacji
zewnetrznej — w trzech grupach wyrdznionych ze
wzgledu na status dawcy krwi: aktywni dawcy, osoby
niecoddajace krwi oraz byli dawcy. Linia srodkowa
w kazdym pudetku przedstawia mediang, pudetko
obejmuje rozstgp migdzykwartylowy (IQR), a “wasy”
rozciagaja si¢ do wartosci minimalnej i maksymalnej

mieszczacych si¢ w zakresie 1,5xIQR.

- Aktywni dawcy wykazuja najwyzsza mediang oraz
najszerszy rozrzut wynikéw regulacji zewngtrznej,
co wskazuje na wigksza zmienno$¢ i silniejsza
tendencje¢ do dzialania pod wptywem bodzcéw
lub presji zewngtrznej.

- Osoby nicoddajace krwi oraz byli dawcy osiagaja
nizsze i zblizone mediany przy wezszym rozkla-
dzie wynikdéw, co sugeruje mniejsze znaczenie
czynnikéw zewngtrznych jako motywatoréw

w tych grupach.

Wykres pudetkowy przedstawia rozklad wynikéw
w zakresie regulacji introjekeyjnej — formy motywacji
wynikajacej z wewnetrznej presji, takiej jak poczucie
winy czy potrzeba wzmocnienia ego — w trzech
grupach wyodrebnionych na podstawie statusu daw-
cy krwi: aktywni dawcy, osoby nicoddajace krwi
oraz byli dawcy. Linia srodkowa w kazdym pudetku

oznacza mediang, pudetko przedstawia rozstgp mig-

Amotywacja

20

15

Aktywny Nie-Dawca
Status Krwiodawcy

Byty Dawca

Wykres 1. Amotywacja a status krwiodawcy

Regulacja zewnetrzna

15

10

Aktywny Nie-Dawca
Status Krwiodawcy

Byty Dawca

Wykres 2. Regulacja zewnetrzna a status krwiodawcy

Regulacja introjekcyjna

20 T

15

. - -

Aktywny Nie-Dawca
Status Krwiodawcy

Byly Dawca

Wykres 3. Regulacja introjekcyjna a status krwiodawcy
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dzykwartylowy (IQR), a “wasy” rozciagaja si¢ do
wartoéci minimalnej i maksymalnej mieszczacych
si¢ w zakresie 1,5xIQR.

- Aktywni dawcy wykazuja najwyzsza mediang oraz
stosunkowo duzg zmiennos¢ wynikéw regulacji
introjekcyjncj, o sugeruje, Ze wewnetrzna presja
moze odgrywac istotna role w ich motywacji do
oddawania krwi.

- Byli dawcy osiagaja nieco nizsza mediang niz
aktywni dawcy, jednak wyzsza niz osoby nieod-
dajace krwi, a szeroki rozrzut wynikéw wskazuje
na zréznicowane doswiadczenia zwigzane z mo-
tywacja wewnetrzng w tej grupie.

. Osoby niecoddajace krwi uzyskuja najnizsze
mediany, co sugeruje, ze rzadziej kieruja si¢
uwewnetrznionymi normami spotecznymi lub

samooceng jako Zrédtem motywacji.

Wykres pudetkowy przedstawia rozklad wyni-
kéw w zakresie regulacji identyfikacyjnej — formy
autonomicznej motywacji, w ktérej zachowanie
jest zgodne z osobistymi warto$ciami — w trzech
grupach wyréznionych na podstawie statusu daw-
cy krwi: aktywni dawcy, osoby nieoddajace krwi
oraz byli dawcy. Linia srodkowa w kazdym pudetku
oznacza mediang, pudetko przedstawia rozstep mie-
dzykwartylowy (IQR), a ,wasy” rozciagaja si¢ do
warto$ci minimalnej i maksymalnej mieszczacych
sic w zakresie 1,5xIQR.

- Aktywni dawcy uzyskuja najwyzsza mediang
w zakresie regulacji zidentyfikowanej, co wskazuje
na silne wewngtrzne utozsamienie si¢ z wartoscia
i znaczeniem oddawania krwi.

- Byli dawcy osiagaja nieco nizsze mediany, jednak
przy poréwnywalnie szerokim zakresie wynikéw,
co sugeruje zréznicowanie w stopniu, w jakim
nadal postrzegaja oddawanie krwi jako wartos¢
osobista.

- Osoby nicoddajace krwi charakteryzujq si¢ naj-
nizsza mediana, co moze $wiadczy¢ o tym, ze
oddawanie krwi jest w mniejszym stopniu zin-

tegrowane z ich systemem wartosci.

Wykres pudetkowy przedstawia rozklad wynikéw
w zakresie regulacji zintegrowanej — formy autono-
micznej motywacji, w ktérej oddawanie krwi jest
w pelni zintegrowane z tozsamoscia i podstawowymi
warto$ciami jednostki — w trzech grupach wyodreb-
nionych na podstawie statusu dawcy krwi: aktywni
dawcy, osoby nieoddajace krwi oraz byli dawcy. Linia
srodkowa w kazdym pudetku oznacza mediang,
pudetko przedstawia rozstgp miedzykwartylowy
(IQR), a ,wasy” rozciagaja si¢ do wartosci minimalnej

i maksymalnej mieszczacych si¢ w zakresie 1,5xIQR.

- Aktywni dawcy wykazuja najwyzsza mediang oraz
stosunkowo szeroki zakres wynikéw, co sugeruje,
ze dla wielu z nich oddawanie krwi jest gleboko
zgodne z ich poczuciem tozsamosci.

- Byli dawcy osiagaja nieco nizsze mediany niz
aktywni dawcy, lecz wyzsze niz osoby nicodda-
jace krwi, co moze $wiadczy¢ o tym, ze regulacja
zintegrowana wcigz w pewnym stopniu wplywa
na ich tozsamo$é.

- Osoby nieoddajace krwi uzyskuja najnizsze me-
diany, a przy tym szeroki rozrzut wynikéw, co
sugeruje, ze oddawanie krwi rzadko stanowi

istotny element ich autodefinicji.

Wykres pudetkowy ilustruje rozktad wynikéw
w zakresie regulacji wewnetrznej, ktéra odzwierciedla
stopien, w jakim jednostki sa motywowane do odda-
wania krwi ze wzgledu na wewnetrzng satysfakcje lub
przyjemno$¢ plynaca z samego dziatania, w trzech
grupach wyodr¢bnionych na podstawie statusu daw-
cy krwi: aktywni dawcy, osoby nieoddajace krwi
oraz byli dawcy. Linia srodkowa w kazdym pudetku
wskazuje mediane, pudetko przedstawia rozstep
migdzykwartylowy (IQR), a ,wasy” rozciagaja si¢
do warto$ci minimalnej i maksymalnej mieszczacych
sic w zakresie 1,5%IQR.

- Aktywni dawcy wykazuja najwyzsza mediang oraz
najszerszy rozrzut wynikow regulacji wewnetrz-
nej, co wskazuje, ze przyjemnoé¢ i wewnetrzna
satysfakcja stanowia kluczowe czynniki moty-

wujace ich do oddawania krwi.
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- Byli dawcy osiagaja umiarkowanie wysokie
mediany, co sugeruje, Ze motywy intrynsyczne
nadal moga odgrywa¢ pewna role w ich postrze-
ganiu oddawania krwi, cho¢ prawdopodobnie
w mniejszym stopniu niz w przypadku aktyw-
nych dawcéw.

Osoby nicoddajace krwi uzyskuja najnizsze me-
diany, co moze $wiadczy¢ o tym, Ze najrzadziej
kieruja si¢ wewngtrzng satysfakcja jako powodem

do oddawania krwi.

4. Dyskusja

Gléwnym celem niniejszego badania byta adaptacja
Kwestionariusza Tozsamos$ci Dawcy Krwi (Blood
Donor Identity Survey; BDIS) do warunkéw polskich
oraz ocena jego wlasciwosci psychometrycznych, obej-
mujacych strukture czynnikowa, rzetelnos¢, trafnosé
oraz inwariancj¢ pomiaru ze wzgledu na pte¢. Wyniki
psychometryczne polskiej wersji kwestionariusza —
BDIS-PL - w duzej mierze potwierdzaja jego trafnos¢
i s3 zgodne z rezultatami uzyskanymi w oryginalnym
badaniu oraz w badaniach pokrewnych.
Konfirmacyjna analiza czynnikowa (CFA) po-
twierdzita szescioczynnikowa strukture motywacji
do oddawania krwi wywodzaca si¢ z teorii autodeter-
minagji (Self-Determination Theory, SDT). Model
CFA z szescioma czynnikami latentnymi (amotywa-
cja, regulacja zewngtrzna, regulacja introjekcyjna,
regulacja zidentyfikowana, regulacja zintegrowana,
regulacja wewngtrzna) uzyskat zadowalajace do-
pasowanie do danych (np. CFI = 0,93, RMSEA
~ 0,08), co wskazuje, ze polska adaptacja oddaje
ten sam wiclowymiarowy profil motywacyjny, co
oryginalne narzedzie. Tym samym potwierdzono
ustalenia France i in. (2014), zgodnie z ktérymi to
wlasnie model szescioczynnikowy najlepiej opisuje
motywacje dawcow krwi. Wyniki te sg takze spdjne
z innymi badaniami opartymi na SDT w kontekscie
dawstwa — na przyklad adaptacja iranska wykazata ist-
nienie sze$ciu analogicznych form regulacji u dawcéw
krwi (Kermaniiin., 2024), a takze chinska adaptacja
(Hongkong), w ktérej analiza CFA przeprowadzona
na prébie 542 studentdéw réwniez potwierdzita kon-
tinuum motywacyjnego przejécia od amotywacji do
regulacji intrynsycznej (Suen i in., 2020). Trwalo$¢
struktury szescioczynnikowej w réznych kulturach
sugeruje, ze kontinuum motywacyjne SDT - od
amotywacji do motywacji wewngtrznej — stanowi
uniwersalne ramy dla zrozumienia, dlaczego ludzie
oddaja krew. W kazdej z form motywacji zaobser-
wowano odrebne konstrukty w ramach BDIS-PL,
co potwierdza, ze ,tozsamo$¢ dawcy krwi” nie jest
jednorodna, lecz opiera si¢ na wielu zréznicowanych
mechanizmach regulacyjnych - zaréwno wewnetrz-
nych, jak i zewnetrznych. Takie ujecie wielowymia-

rowe ma znaczenie teoretyczne, poniewaz pozwala

12 | KwartaLNik Naukowy FIDES ET RaTIO 63(3)2025



Polska adaptacja Kwestionariusza Tozsamosci Krwiodawcy (BDIS-PL)

rozréznié np. osobg, ktéra oddaje krew z poczucia
winy lub presji (regulacja introjekcyjna), od osoby,
ktéra czyni to z poczucia zgodnosci z wlasng toz-
samofdcig altruistyczng (regulacja zintegrowana).
Prezentowane biezace wyniki CFA potwierdzaja, ze
BDIS-PL potrafi uchwyci¢ te niuanse w warunkach
polskich, co stanowi solidng podstawe dla dalszych
zastosowan teoretycznych i praktycznych.
Analizy rzetelnosci wykazaly, ze podskale
BDIS-PL cechujg si¢ akceptowalng do dobrej we-
wnetrzng spéjnoscia. Wspdlczynniki alfa Cronbacha
i omega McDonalda dla pi¢ciu z szesciu podskal
przekroczyly prog 0,70 (w zakresie ok. 0,81-0,88),
przy czym jedynie podskala amotywacji osiagneta
nieco nizszy wynik (a = 0,66). Taki profil rzetelnoéci
jest zblizony do tego, ktéry uzyskano w oryginalnej
wersji BDIS: w probach amerykaniskich wickszos¢
podskal uzyskata wartosci alfa z zakresu ~0,70-
0,80, z wyjatkiem jednej mniej rzetelnej podskali
(np. regulacja zidentyfikowana, & ~ 0,63) (Fran-
ce iin., 2014). Warto zauwazy¢, ze polska wersja
skali regulacji zidentyfikowanej osiagneta wartos¢
a = 0,81, co jest znacznie wyzsze niz w oryginalnej
walidacji — by¢ moze wynika to z réznic kulturowych
lub préby w sposobie wyrazania i spéjnosci tego
konstrukeu. Ogélnie rzecz biorac, uzyskane wyniki
rzetelnosci potwierdzaja, ze skale BDIS-PL sg spdjne
wewnetrznie i zgodne z weze$niejszymi badaniami
nad wersja oryginalna. Niewielkie réznice w rzetel-
nosci migdzy podskalami (szczegdlnie w zakresie
regulacji zewngtrznej lub zidentyfikowanej) sa takze
obserwowane w innych adaptacjach (Kermaniiin.,
2024). Najprawdopodobniej wynikaja one z ograni-
czonej liczby pozycji w kazdej skali (np. po 3 pozy-
cje) oraz z réznorodnosci znaczeniowej niektorych
konstruktéw (np. ,regulacja zidentyfikowana” moze
przejawiaé si¢ w rézny sposéb). Istotne jest jednak to,
ze zadna ze skal BDIS-PL nie wykazala tak niskiej
rzetelnoéci, by uniemozliwialo to jej stosowanie.
Wyniki sugeruja, ze pozycje w polskiej wersji sa
spdjne i trafnie mierzg przypisane im konstrukty
motywacyjne, dajac podstawy do ich stosowania
w badaniach naukowych i diagnostyce.
Kwestionariusz BDIS-PL wykazal cz¢sciowa
inwariancj¢ pomiaru wzgledem plci. Wyniki analizy

CFA w grupach wykazaly inwariancj¢ konfiguracyjna

(ten sam szescioczynnikowy model pasuje do da-
nych kobiet i m¢zczyzn) oraz inwariancje metryczna
(fadunki czynnikowe s réwnowazne miedzy plcia-
mi). Oznacza to, ze kobiety i m¢zczyzni w Polsce
interpretuja pozycje BDIS-PL w podobny sposéb
i konstruuja swoja tozsamo$¢ dawcy krwi wedhug tej
samej struktury koncepcyjnej. To pozytywny wynik,
wskazujacy na mozliwos¢ poréwnan miedzy ptciami
na poziomie strukeury i relacji pozycji do czynnikéw.
Jednakze, petnej inwariangji skalarnej nie uzyskano —
narzucenie réwnosci przeci¢¢ pozycji prowadzito do
istotnego pogorszenia dopasowania modelu. Innymi
stowy, niektdre pozycje generowaly systematycznie
rézne odpowiedzi u kobiet i m¢zezyzn, nawet przy
tym samym poziomie cechy latentnej, CO Oznacza, ze
bezposrednie poréwnania wynikéw surowych lub
srednich czynnikowych powinny by¢ dokonywane
ostroznie. Nie jest to zaskakujace — wezesniejsze bada-
nia wykazaly, ze kobiety i me¢zezyzZni réznig si¢ czesto
dominujacymi motywami dawstwa: kobiety czgéciej
wskazuja powody altruistyczne i ukierunkowane na
innych, natomiast mezezyzni czgéciej podkreslaja
indywidualne lub materialne korzysci. Przyktadowo,
przeglad literatury wykazal, ze korzysci zdrowotne
i nagrody maja silniejsze dziatanie motywujace dla
mezczyzn, podczas gdy apele altruistyczne bardziej
trafiajg do kobiet (Suen i in., 2020). Takie réznice
moga wplywad na przesunigcie przeci¢¢ w niektérych
pozycjach (np. pozycje dotyczace pomagania innym
moga naturalnie uzyskiwac wyzsze oceny u kobiet).
Brak pelnej inwariancji skalarnej w BDIS-PL od-
zwierciedla wige najprawdopodobniej realne réznice
motywacyjne miedzy plciami, a nie bledy pomiaru.
Co istotne, inwariancja konfiguracyjna i metrycz-
na pozwalaja na sensowne stosowanie narz¢dzia
w analizach obejmujacych obie plcie — konstrukey sa
rozumiane w ten sam sposob i maja t¢ sama jednostke
pomiarowa. Prezentowane wyniki jedynie sugeru-
ja, ze zaobserwowane réznice w wynikach miedzy
plciami moga wynika¢ zaréwno z rzeczywistych
réznic, jak i z odmiennych punktéw odniesienia.
Przyszte badania mogtyby rozwazy¢ modyfikacje
lub parcjalizacj¢ pozycji wykazujacych bledy prze-
cigcia, albo zastosowanie metod takich jak alignment
optimization w celu uzyskania petnej inwariancji skal,

jesli porownywanie $rednich latentnych jest celem
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kluczowym. Niezaleznie od tego, w obrebie kazdej
z grup plciowych BDIS-PL pozostaje narzedziem
rzetelnym i trafnym, a wynik cz¢éciowej inwariancji
rzuca $wiatlo na istotny aspekt: profile motywacyjne
kobiet i mezczyzn rdznig sig, co jest zgodne z weze-
$niejszymi ustaleniami w badaniach nad dawstwem
krwi (Bani i Giussani, 2010).

Dowody na trafno$¢ zbiezng i rozrézniajaca
réwniez wspieraja BDIS-PL. Zgodnie z przewidy-
waniami, wyniki w BDIS-PL wykazywaly spéjne
teoretycznie zwiazki z zewngtrznymi kryteriami.
Osoby o wyzszej motywacji autonomicznej (wyzsze
wyniki w skalach regulacji zidentyfikowanej, zinte-
growancj, wewnetrznej lub wyzszy ogélny wskaznik
autodeterminacji) deklarowaly silniejsze intencje
oddawania krwi oraz czesciej nalezaty do grupy
aktywnych dawcow. Natomiast osoby z wysoka amo-
tywacja wykazywaly niskie intencje oraz czgéciej nie
oddawaty krwi. Wzorce te sa zgodne z przewidywa-
niami SDT i zostaly potwierdzone w poprzednich
badaniach. France i in. (2014) stwierdzili, ze osoby
nieoddajace krwi uzyskiwaly istotnie nizsze wyniki
w skalach regulagji zidentyfikowanej, zintegrowane;j
i wewngtrznej, w poréwnaniu do dawcéw, a kolejne
badania wykazaly, ze zinternalizowane motywy kore-
luja dodatnio z gotowoscia i zachowaniem dawstwa
(Sueniin., 2020). Przykladowo, badanie australijskie
integrujace SDT i teori¢ planowanego zachowania
wykazalo, ze motywacja autonomiczna miata bezpo-
$redni i posredni wplyw na intencje oddawania krwi,
natomiast amotywacja — negatywny (Williams i in.,
2019). Prezentowane wyniki potwierdzajg te zalez-
nosci: osoby postrzegajace oddawanie krwi jako czgé¢
swojej tozsamosci i wartosci s bardziej sklonne do
dzialania, podczas gdy osoby pozbawione motywacji
lub poddane kontroli raczej rezygnuja z uczestnictwa.
Pod wzgledem trafnosci rozrézniajacej, podskale
BDIS-PL byly ze soba umiarkowanie skorelowane
i tworzyly logiczny uklad ,,simplex” zgodny z teoria
SDT (Kermani i in., 2024). Sasiednie formy regulacji
(np. regulacja zewngtrzna i introjekeyjna, zidentyfiko-
wana i zintegrowana) byly pozytywnie skorelowane,
natomiast przeciwlegle formy (np. amotywacja i re-
gulacja wewnetrzna) wykazywaly stabe lub ujemne
korelacje. Wskazuje to, ze kazda podskala mierzy

odrebny, cho¢ powigzany aspekt motywacji, co jest

zgodne z zalozeniem stopniowo przechodzacego kon-
tinuum motywacyjnego. Ponadto, analiza MTMM
(Multitrait-Multimethod Matrix) w prezentowanym
badaniu wykazata zréznicowane zwiazki miedzy czyn-
nikami BDIS-PL a innymi konstruktami (wartosci
prospoleczne, cechy osobowosci), co dodatkowo
potwierdza trafno$¢ zbiezng i rozrézniajacy (np.
motywacje samodeterminujace korelowaty dodatnio
z orientacja prospoleczng, podczas gdy motywacje
kontrolowane - slabiej lub ujemnie, co potwierdzaja
réwniez wezesniejsze badania nad dawcami) (Ker-
mani i in., 2024; Suen i in., 2020). Podsumowuja}c,
BDIS-PL zachowuje si¢ zgodnie z przewidywaniami
teoretycznymi: silnie koreluje z miarami, z ktérymi
powinien (trafno$¢ zbiezna) oraz jest odréznialny od
miar, z kedrymi nie powinien si¢ pokrywaé (trafnosé
rozrézniajaca). W praktyce oznacza to, ze BDIS-PL
nie tylko cechuje si¢ wewnetrzng spéjnoscia, ale tez
istotnie wigze si¢ z rzeczywistymi postawami i zacho-
waniami dawcdw, co wzmacnia jego uzytecznosé jako
narzedzia badawczego i diagnostycznego.
Poréwnania migdzy grupami (ANOVA) w za-
leznosci od statusu dawcy dostarczyly dowoddéw
na trafnos$¢ kryterialng BDIS-PL i pozwolily lepiej
zrozumie¢ motywacyjne profile w $wietle SDT. Za-
obserwowano istotne réznice w profilach motywacyj-
nych pomig¢dzy obecnymi dawcami, bytymi dawcami
a osobami nigdy niecoddajacymi krwi we wszystkich
typach motywacji z wyjatkiem regulacji zewngtrznej
(dla kedrej réznice nie osiagnely poziomu istotnosci
statystycznej, p = 0,087; co wigcej, aktywni dawey
srednio wykazywali nieco wyzszy poziom regulacji
zewngetrznej niz osoby nicoddajace krwi) (Livitz,
2016). Aktywni dawcy uzyskiwali znaczaco nizsze
wyniki w zakresie amotywacji oraz wyzsze wyniki
w zakresie regulacji introjekeyjnej, zidentyfikowanej,
zintegrowanej i wewnetrznej w poréwnaniu do osob
niecoddajacych krwi, podczas gdy byli dawcy plasowali
si¢ zazwyczaj posrednio na wickszosci wymiaréw (Li-
vitz, 2016). Szczegdlnie duze efekty zaobserwowano
w odniesieniu do najbardziej samodeterminujacych
form motywacji: regulacja zintegrowana réznicowala
grupy bardzo silnie (F = 51, p < 0,001), a regulacja
wewnetrzna wykazala najwigksza réznice (F = 63,
p < 0,001). Wskazuje to, ze aktywni dawcy znacznie

czgsciej internalizuja role dawcy — oddajg krew, po-
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niewaz jest to zgodne z ich warto$ciami i przynosi
im satysfakcje — podczas gdy osoby nicoddajace krwi
czgciej nie wykazuja zadnych motywéw wewnetrz-
nych i po prostu nie czujg potrzeby oddawania krwi
(Gyurisiin., 2021).

Co interesujace, regulacja zewngtrzna (oddawanie
z powodu nagrdéd lub presji) nie réznita istotnie grup
- przeciwnie, w przypadku niektérych aktywnych
dawcéw zewnetrzne motywy, takie jak kampanie
rekrutacyjne czy zachety ze strony pracodawcow,
moga mie¢ znaczenie. Niemniej jednak, same motywy
zewngtrzne nie wystarczajg do odréznienia dawcow
od nie-dawcéw (Gyuris i in., 2021). Wezesniejsze
badania wskazuja, ze cho¢ bodzce materialne moga
skfoni¢ do pierwszego oddania krwi, nie sprzyjaja one
dlugoterminowemu zaangazowaniu, a ich nadmierne
podkreslanie moze wrecz ostabi¢ motywy wewngtrzne
(Gyuris iin., 2021). Tym, co rzeczywiscie wyrdznia
regularnych dawcéw, jest obecnos¢ silnych moty-
wow wewnetrznych oraz brak amotywacji. Wyniki
te s3 zgodne z oryginalnym badaniem BDIS oraz
z szeroka literaturg dotyczaca dawstwa. France i in.
(2014) réwniez stwierdzili, ze osoby nicoddajace
krwi cechowaly si¢ wyzsza amotywacjg i nizszym
poziomem wszystkich form regulowanej motywacji
w poréwnaniu z dawcami, co sugeruje, ze nie tylko
brakuje im wewnetrznego napedu, ale réwniez nie
sa skutecznie zmotywowani zewnetrznie. Inne ba-
dania réwniez wykazaly, ze osoby nicoddajace krwi
rzadziej kieruja si¢ uwewnetrznionymi normami
moralnymi czy osobistymi wartosciami, podczas gdy
regularni dawcy najcz¢éciej powolujg sic na motywy
altruistyczne lub warto$cio-centryczne (np. poste-
powanie sluszne) jako uzasadnienie swoich dziatan
(Gyurisiin., 2021).

W miar¢ uptywu czasu osoby, ktére wielokrotnie
oddaja krew, zazwyczaj internalizujg ten ake jako czgsé
swojej tozsamosci — proces ten przewiduje zaréwno
SDT, jak i klasyczna teoria tozsamosci roli (Livitz,
2016). Klasyczne badania wykazaly, ze po kilku
dos$wiadczeniach zwigzanych z oddawaniem krwi,
jednostki zaczynaja postrzega¢ siebie jako dawcdw
krwi, co z kolei wzmacnia ich autonomiczng moty-
wacje do dalszego oddawania (Livitz, 2016). Jedno
z badan longitudinalnych wykazalo, ze wyrazna

tozsamos$¢ dawcy krwi zazwyczaj ksztaltuje si¢ po

okoto 3-5 donacjach, a osoby, ktére wyksztalcity
takg zinternalizowang tozsamo$¢ (czyli silne motywy
wewnetrzne lub zintegrowane), maja znacznie wick-
sze szanse, by zosta¢ dawcami regularnymi (Livitz,
2016). Prezentowane wyniki stanowia empiryczne
potwierdzenie tego mechanizmu: obecni dawcy sa
znacznie bardziej autonomicznie zmotywowani
(i mniej amotywowani) niz byli lub potencjalni daw-
cy, co podkresla znaczenie motywacji wewngetrznej
dla utrzymania prospotecznego zachowania, jakim
jest dawstwo krwi (Livitz, 2016).

Z perspektywy SDT wyniki te uwidaczniajg
kluczowg zasadg: nie tylko intensywnos¢, ale jako$¢
motywacji decyduje o dtugoterminowym zaangazo-
waniu — osoby, ktdre oddaja krew, poniewaz odpowia-
da to ich warto$ciom i tozsamosci, znacznie czgéciej
kontynuuja to zachowanie w czasie (France i in.,
2017). Przeciwnie, osoby oddajace krew z przymusu
lub z powodu presji zewnetrznej czesto przestaja
to robi¢, gdy bodziec zewngtrzny zanika (Gyuris
iin., 2021). Réznice migdzy grupami potwierdzaja
zatem nie tylko trafno$¢ BDIS-PL, ale maja réw-
niez znaczenie praktyczne. Interwencje majace na
celu przeksztatcenie dawcéw jednorazowych lub
nieaktywnych w regularnych powinny koncentro-
wac si¢ na wzmacnianiu motywacji wewnetrznej
(np. podkreslaniu osobistego znaczenia i satysfakeji
z oddawania krwi), a nie na stosowaniu wylacznie
bodzcédw zewngtrznych — co potwierdzajg eksperci,
ostrzegajac przed nadmiernym stosowaniem nagréd,
ktére moga ostabi¢ tozsamos$¢ altruistyczng dawcy
(Gyurisiin., 2021). Poglad ten potwierdzaja réwniez
najnowsze badania interwencyjne — na przyktad
techniki wywiadu motywujacego, ktére wzmacnia-
ja motywacj¢ autonomiczna, znaczaco zwickszaja
retencj¢ dawcéw. France i in. (2017) wykazali, ze
pojedynczy wywiad motywacyjny zwigkszyt motywa-
cj¢ samodeterminujaca (spadta amotywacja, wzroslty
formy regulacji wewngtrznej), a takze doprowadzit
do wyzszych wskaznikéw powrotu do dawstwa po
roku — szczegdlnie wérdd osob, ktére juz wezesniej
mialy wewnetrzne motywy do oddawania krwi.
Podsumowujac, wyniki analizy ANOVA w pelni
wspieraja trafnos¢ kryterialng BDIS-PL i odzwiercie-
dlajg kluczowa zasad¢ SDT w kontekscie dawstwa:

w miar¢ rozwoju ,kariery dawcy” motywacje prze-
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suwaja si¢ od kontrolowanych ku autonomicznym,
a ten jako$ciowy przefom jest niezb¢dny dla trwalego
zaangazowania w oddawanie krwi (France i in., 2017;
Gyuris i in., 2021). Kazde kolejne do$wiadczenie
donacyjne pogtebia wewnetrzne zobowiazanie jed-
nostki, zwickszajac prawdopodobienstwo dalszego
uczestnictwa — wzorzec ten obserwowano w wielu
populacjach i badaniach, co podkresla znaczenie
wspierania motywacji autonomicznej dla dtugofalo-

wego utrzymania aktywnego dawstwa (Livitz, 2016).

5. Ograniczenia badania

Niniejsze badanie ma kilka ograniczen, ktére nalezy
uwzgledni¢ przy interpretacji wynikéw. Po pierwsze,
proba zostala zrekrutowana online i skladala si¢
gléwnie z 0s6b mlodszych oraz lepiej wyksztatco-
nych, co moze ogranicza¢ mozliwos¢ uogélniania
uzyskanych wynikéw na szersza populacje. Niemniej
jednak, zbieranie danych w $§rodowisku interneto-
wym jest obecnie szeroko akceptowana i efektywna
metoda w badaniach psychologicznych, szczegdlnie
w obszarach dotyczacych motywacji i postaw wéréd
populacji aktywnie korzystajacych z technologii
cyfrowych (Buhrmester i in., 2018).

Po drugie, zastosowany przekrojowy schemat
badawczy ogranicza mozliwo$¢ wyciagania wnioskéw
przyczynowo-skutkowych na temat kierunku zalezno-
$ci miedzy motywacja a zachowaniami donacyjnymi.
Nalezy jednak podkresli¢, ze badania przekrojowe sa
odpowiednie na etapie wstepnej walidacji psychome-
trycznej, zwlaszcza w przypadku adaptacji narzedzi
do nowych kontekstéw kulturowych (France i in.,
2014; Netemeyer i in., 2003).

Po trzecie, nie uzyskano pelnej inwariancji ska-
larnej wzgledem plci, co ogranicza mozliwos¢ jed-
noznacznej interpretacji réznic w $rednich warto-
$ciach latentnych miedzy kobietami a m¢zczyznami.
Cho¢ jest to czgsto spotykane wyzwanie w procesie
konstruowania i adaptacji narzedzi psychologicznych,
czgéciowa inwariancja pomiarowa jest uznawana
za wystarczajaca do przeprowadzania sensownych
poréwnan grupowych w ramach modelowania struk-
turalnego (Milfont i Fischer, 2010; Vandenberg
i Lance, 2000).

Wreszcie, uzyskane wyniki maja charakter kontek-
stowy i odnosza si¢ wylacznie do populagji polskiej,
co moze ogranicza¢ mozliwo$¢ ich generalizacji do
innych kultur. Z drugiej strony, specyfika kulturowa
zwigksza trafno$¢ ekologiczng narzedzia oraz wspiera
tworzenie dostosowanych, krajowych interwencji
(Van de Vijver i Leung, 2021).

6. Podsumowanie

Podsumowujac, uzyskane wyniki wskazujs, ze polska
adaptacja Kwestionariusza Tozsamo$ci Dawcy Krwi
(BDIS) jest narz¢dziem rzetelnym i trafnym, kedre
w sposob spéjny odzwierciedla zlozone spektrum
motywacji do oddawania krwi, zgodnie z zatoze-
niami teorii autodeterminacji (Self-Determination
Theory, SDT). Wzorzec wynikéw — poczawszy
od potwierdzonej sze$cioczynnikowej strukeury,
poprzez teoretycznie trafne korelacje, az po r6z-
nice migdzy grupami — konsekwentnie odpowiada
oczekiwaniom teoretycznym oraz replikuje ustalenia
oryginalnych badan nad BDIS (France i in., 2014)
i innych wspélczesnych analiz.

Potwierdza to nie tylko trafno$¢ konstrukeu
tozsamosci dawcy krwi w kontekscie polskim,
ale réwniez stanowi wktad w migdzynarodowy
dorobek badan nad motywacja dawstwa. Inter-
pretowane w $wietle SDT wyniki podkreslajg
znaczenie wspierania motywacji autonomiczne;j:
to wlasnie osoby, ktore internalizujg akt oddawania
krwi (trakeujac go jako cz¢é¢ whasnej tozsamosei),
wykazuja najwyzsze prawdopodobienistwo dalsze-
go uczestnictwa i tym samym przyczyniaja si¢ do
stabilnych zasobéw krwi.

Dzicki mozliwosci precyzyjnego okreslenia, gdzie
na kontinuum motywacyjnym znajduje si¢ dana
osoba, BDIS-PL moze wspiera¢ badaczy i praktykéw
w identyfikacji dawcow wymagajacych dodatkowego
wsparcia (np. tych o wysokim poziomie motywacji
kontrolowanej lub amotywacji) oraz w dostosowy-
waniu odpowiednich interwencji.

Niniejsze badanie poszerza dotychczasowy
dorobek, walidujac BDIS w nowym jezyku i kon-
tekscie kulturowym, a jego wyniki wzmacniaja

przekonanie, ze motywacja do oddawania krwi
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opiera si¢ na uniwersalnym mechanizmie: rozciaga
si¢ od zewnetrznej do wewngtrznej, przy czym im
bardziej zinternalizowana, tym silniejszy i trwalszy
wplyw wywiera na zachowanie.

Przyszte badania moga wykorzysta te ustalenia,
aby skutecznie wspieraé przesunigcie motywacji daw-

céw ku jej autonomicznemu biegunowi, co z kolei

Bibliografia

Bani, M., & Giussani, B. (2010). Gender differences in giving blo-
od: A review of the literature. Blood Transfusion, 8(4), 278.

Bednall, T. C., & Bove, L. L. (2011). Donating blood: A meta-a-
nalytic review of self-reported motivators and deterrents.
Transfusion Medicine Reviews, 25(4), 317-334.

Buhrmester, M. D., Talaifar, S., & Gosling, S. D. (2018). An eva-
luation of Amazon’s Mechanical Turk, its rapid rise, and
its effective use. Perspectives on Psychological Science,
13(2), 149-154.

Campbell, D. T., & Fiske, D. W. (1959). Convergent and discrimi-
nant validation by the multitrait-multimethod matrix.
Psychological Bulletin, 56(2), 81-105.

Costa, P. T, Jr,, & McCrae, R. R. (2000). NEO Personality Inven-
tory. Washington, DC: American Psychological Association.

Deci, E. L., & Ryan, R. M. (2000). The “what” and “why” of
goal pursuits: Human needs and the self-determination
of behavior. Psychological Inquiry, 11(4), 227-268.

Deci, E. L., & Ryan, R. M. (2008). Self-determination theory:
A macrotheory of human motivation, development, and
health. Canadian Psychology, 49(3), 182-185.

France, C. R, France, J. L., Carlson, B. W.,, Himawan, L. K., Kessler,
D. A, Rebosa, M,, Shaz, B. H., Madden, K., Carey, P. M.,
Slepian, P. M., Ankawi, B., Livitz, I. E., & Fox, K. R. (2017).
A motivational interview promotes retention of blood
donors with high internal motivation. Transfusion, 57(10),
2433-2439. https://doi.org/10.1111/trf.14203

France, C. R., Kowalsky, J. M., France, J. L., Himawan, L. K.,
Kessler, D. A., & Shaz, B. H. (2014). The Blood Donor Iden-
tity Survey: A multidimensional measure of blood donor
motivations. Transfusion, 54(8), 2098-2105. https://doi.
org/10.1111/trf12588

Gerymski, R., & Krok, D. (2019). Psychometric properties and
validation of the Polish adaptation of the Light Triad Scale.
Current Issues in Personality Psychology, 7(4), 341-354.

Gyuris, P, Gaspar, B. G., Birkas, B., Csokasi, K., & Kocsor, F.
(2021). Help is in your blood: Incentive to “double altru-
ism” resolves the plasma donation paradox. Frontiers in
Psychology, 12, Article 653848. https://doi.org/10.3389/
fpsyg.2021.653848

Hyde, M. K., Masser, B. M., Thorpe, R., Philip, A. A., Salmon, A,,
Scott, T. L., & Davison, T. E. (2025). Rethinking the role of
older donors in a sustainable blood supply. Transfusion,
65(4), 758-765.

Kaufman, S. B., Yaden, D. B., Hyde, E., & Tsukayama, E. (2019).
The light vs. dark triad of personality: Contrasting two very
different profiles of human nature. Frontiers in Psychology,
10, 467. https://doi.org/10.3389/fpsyg.2019.00467

sprzyja wigkszej retencji dawcow oraz zapewnie-
niu bezpiecznych i wystarczajacych zasobéw krwi.
Prezentowane badanie stanowi punkt wyjscia dla
dalszych dziatan w Polsce, jednoczesnie wzbogaca-
jac globalny dorobek wiedzy na temat psychologii
dawstwa krwi oraz uzyteczno$ci SDT w kontekscie

zachowan zdrowotnych.

Kermani, F. R., Kafi-Abad, S. A., Maghsudlu, M., Hosseini, K.
M., Mohammadali, F., & MohammadJafari, A. (2024). De-
velopment and validation of the self-regulation of blood
donation scale for blood donors. Hematology, Transfusion
and Cell Therapy, 46, S299-S305. https://doi.org/10.1016/].
htct.2024.09.2482

Kosowski, P. (2021). Krwawy narcyz czy krwawy empata? Osobo-
wosciowe i interpersonalne korelaty empatii u honorowych
krwiodawcow. Annales Universitatis Mariae Curie-Skto-
dowska, Sectio J-Paedagogia-Psychologia, 34(3), 163-180.

Kosowski, P. (2023a). Relationships between social support, dark
triad and life satisfaction in honorary blood donors: The
mediating role of emotional support. Journal of Education,
Health and Sport, 13(4), 234-240. https://doi.org/10.12775/
JEHS.2023.13.04.027

Kosowski, P. (2023b). Voluntary blood donation in Poland: About
the need for social research on barriers and disadvantages.
W Sociology - Social Work and Social Welfare: Regulation
of Social Problems: Proceedings of the Xlll International
Scientific Conference, May 18-19, 2023, Lviv (s. 47-50).
https://doi.org/10.23939/s0srsw2023.047

Kosowski, P. (2024). The Polish adaptation of the blood do-
nation fears inventory. Transfusion and Apheresis Science,
63(1),103865. https://doi.org/10.1016/j.transci.2023.103865

Livitz, I. E. (2016). Using a brief in-person interview to enhance
donation intention among non-donors (praca magisterska).
Ohio University. http://rave.ohiolink.edu/etdc/view?acc_
num=ohiou1461237863

Markowska, E., & Weglinska, S. (2018). Analiza wiedzy studentow
na temat honorowego krwiodawstwa i ich postaw wobec
tego zjawiska. Pielegniarstwo i Zdrowie Publiczne, 8(1),
39-46. Pobrano z https://www.dbc.wroc.pl/Content/53934/
PDF/39.pdf

Masser, B. M., White, K. M,, Hyde, M. K., & Terry, D. J. (2008).
The psychology of blood donation: Current research and
future directions. Transfusion Medicine Reviews, 22(3),
215-233. https://doi.org/10.1016/j.tmrv.2008.02.005

Milfont, T. L., & Fischer, R. (2010). Testing measurement invarian-
ce across groups: Applications in cross-cultural research.
International Journal of Psychological Research, 3(1), 111-130.

Netemeyer, R. G., Bearden, W. O., & Sharma, S. (2003). Scaling
procedures: Issues and applications. Thousand Oaks, CA:
Sage Publications.

Orzet-Nowak, A., & Wcisto, A. (2011). Krew bezcenny dar:
Studenci krakowskich uczelni wobec honorowego krwio-
dawstwa. Pielegniarstwo XXI Wieku, 2(2), 61-67.

Ryan, R. M., & Deci, E. L. (2008). Self-determination theory
and the role of basic psychological needs in personality
and the organization of behavior. In O. P. John, R. W.
Robins, & L. A. Pervin (Eds.), Handbook of personality:
Theory and research (3rd ed., pp. 654-678). New York,
NY: Guilford Press.

KwARTALNIK NAUKOWY FIDES ET RaTI0 63(3)2025 | 17


https://doi.org/10.1111/trf.14203?utm_source=chatgpt.com
https://doi.org/10.1111/trf.12588?utm_source=chatgpt.com
https://doi.org/10.1111/trf.12588?utm_source=chatgpt.com
https://doi.org/10.3389/fpsyg.2021.653848
https://doi.org/10.3389/fpsyg.2021.653848
https://doi.org/10.3389/fpsyg.2019.00467
https://doi.org/10.1016/j.htct.2024.09.2482?utm_source=chatgpt.com
https://doi.org/10.1016/j.htct.2024.09.2482?utm_source=chatgpt.com
https://doi.org/10.12775/JEHS.2023.13.04.027?utm_source=chatgpt.com
https://doi.org/10.12775/JEHS.2023.13.04.027?utm_source=chatgpt.com
https://doi.org/10.23939/sosrsw2023.047?utm_source=chatgpt.com
https://doi.org/10.1016/j.transci.2023.103865?utm_source=chatgpt.com
http://rave.ohiolink.edu/etdc/view?acc_num=ohiou1461237863&utm_source=chatgpt.com
http://rave.ohiolink.edu/etdc/view?acc_num=ohiou1461237863&utm_source=chatgpt.com
https://www.dbc.wroc.pl/Content/53934/PDF/39.pdf?utm_source=chatgpt.com
https://www.dbc.wroc.pl/Content/53934/PDF/39.pdf?utm_source=chatgpt.com
https://doi.org/10.1016/j.tmrv.2008.02.005?utm_source=chatgpt.com

P, Kosowski

Ryan, R. M., Patrick, H., Deci, E. L., & Williams, G. C. (2008).
Facilitating health behaviour change and its maintenance:
Interventions based on self-determination theory. European
Health Psychologist, 10(1), 2-5.

Siekierska, B., Tomaszek, L., Kurleto, P, Turkanik, E., & Medrzyc-
ka-Dabrowska, W. (2023). Blood donation practice and its
associated factors among Polish population: Secondary
data analysis. Frontiers in Public Health, 11, Article 1251828.
https://doi.org/10.3389/fpubh.2023.1251828

Siuta, J. (2006). NEO-PI-R. Inwentarz Osobowosci Paula T.
Costy Jr i Roberta R. McCrae: Adaptacja polska. Warszawa:
Pracownia Testéw Psychologicznych Polskiego Towarzystwa
Psychologicznego.

Suen, L. K. P, Siu, J. Y, Lee, Y. M,, & Chan, E. A. (2020). Knowled-
ge level and motivation of Hong Kong young adults towards
blood donation: A cross-sectional survey. BMJ Open, 10(1),
e031865. https://doi.org/10.1136/bmjopen-2019-031865

Van de Vijver, F. J. R.,, & Leung, K. (2021). Methods and data
analysis for cross-cultural research. Cambridge: Cambridge
University Press.

Vandenberg, R. J., & Lance, C. E. (2000). A review and synthesis
of the measurement invariance literature: Suggestions,
practices, and recommendations for organizational research.
Organizational Research Methods, 3(1), 4-70.

Williams, L. A., Sun, J., & Masser, B. (2019). Integrating self-de-
termination theory and the theory of planned behaviour
to predict intention to donate blood. Transfusion Medicine,
29(S1), 59-64. https://doi.org/10.1111/tme.12566

18 | KwartaLnik Naukowy FIDES ET RATIO 63(3)2025


https://doi.org/10.3389/fpubh.2023.1251828
https://doi.org/10.1136/bmjopen-2019-031865?utm_source=chatgpt.com
https://doi.org/10.1111/tme.12566?utm_source=chatgpt.com

	OLE_LINK3
	OLE_LINK4
	Polska adaptacja Kwestionariusza Tożsamości Krwiodawcy (BDIS-PL)
	1.	Wprowadzenie
	1.1.	Konstrukt tożsamości krwiodawcy
	1.2.	Teoria autodeterminacji i motywacja krwiodawcy

	2.	Metoda
	2.1.	Cel badania
	2.2.	Osoby badane
	2.3.	Narzędzia badawcze
	2.4.	Procedura tłumaczenia
	2.5.	Procedura zbierania danych
	2.6.	Metodologia i analizy statystyczne

	3.	Wyniki
	3.1.	Konfirmacyjna analiza czynnikowa
	3.2.	Analiza rzetelności
	3.3.	Inwariancja płci
	3.4.	Trafność zbieżna i rozdzielcza – analiza MTMM (Multitrait-Multimethod Matrix)
	3.5.	Tożsamość krwiodawcy a status donacji

	4.	Dyskusja
	5.	Ograniczenia badania
	6.	Podsumowanie
	Bibliografia


