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STRESZCZENIE

Perfekcjonizm rozumiany jako cecha osobowosci, definiowany jest najczedciej w ramach modeli unidymensjonalnych,
dychotomicznych lub wieloczynnikowych. Dominujace podejécia teoretyczne koncentruia sie nie tylko na dysfunkcjonal-
nych, negatywnych aspektach perfekcjonizmu zwiazanych z symptomami psychopatologii, ale tez wskazuja na istnienie
pozytywnego, adaptacyjnego wymiaru perfekcjonizmu. Celem artykutu jest omowienie i analiza koncepdii teoretycznych
oraz dotychczasowych wynikow badan empirycznych poswieconych obydwu formom perfekcjonizmu. Szczegdlng uwa-
ge poswiecono analizie czynnikéw modyfikujacych zwiazek perfekcjonizmu z symptomami psychopatologii.

Stowa kluczowe: perfekcjonizm, cecha osobowosci, obsesyjno-kompulsyjne zaburzenie osobowosci, sumiennos¢

Perfectionism - positive or negative? Adaptive and maladaptive forms of perfectionism

ABSTRACT

Perfectionism as a personality trait is defined in the frame of unidimensional, bidimensional or multifaceted models.
The dominating theoretical approaches not only concentrate on the dysfunctional, negative aspects of perfectionism rela-
ted to the symptoms of psychopathology, but they also indicate the presence of a positive, adaptative dimansion of perfec-
tionism. The aim of the article is to discuss and analyze theoretical concepts and the results of previous empirical research
concerning both forms of perfectionism. Special attention was focused on the analysis of the factors modifying the relation
between perfectionism and symptoms of psychopathology.
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WPROWADZENIE

Na gruncie psychologii perfekcjonizm definiowany jest zazwyczaj jako ,,cecha osobowosci przejawiajaca sie w da-
zeniu do doskonatosci, wyznaczaniu sobie zawyzonych standardow wykonania zadania w potaczeniu z nadmiernym
samokrytycyzmem i przypisywaniem zbyt duzego znaczenia opiniom innych na temat jednostki oraz jej pracy”’. Inne
wyznaczniki perfekcjonizmu obejmuja: utozsamianie poczucia whasnej wartosci oraz samooceny z poziomem realizacji
zadania, samokaranie si¢ w przypadku doswiadczania porazki, brak satysfakeji z odniesionego sukcesu, sktonnos¢ do
podtrzymywania zbyt wysokich oczekiwan wobec siebie lub innych, przyjmowanie nierealistycznych wyznacznikow
sukeesu, a takze szerokich kryteriow, w oparciu o ktdre okreslone dziatanie kwalifikowane jest jako porazka®. Charaktery-
stykom tym zazwyczaj towarzysza specyficzne formy autoprezentacji, zwiazane z promowaniem idealnego wizerunku
wiasnej osoby oraz sklonnoscig do ukrywania wtasnych niedoskonatosci®.

Pomimo ze w tradycyjnym ujeciu perfekcjonizm kojarzony byt najczesciej z wymiarem psychopatologii, nowsze
konceptualizacje wskazujg na istnienie pozytywnej, adaptacyjnej, zdrowej czy tez funkcjonalnej postaci tego zjawiska’,
ktdra najczesciej utozsamiana jest przez badaczy i teoretykow z sumiennoscia badz dazeniem do osiagniec i perfekji®.

1 P.Hewitt, G. Flett, Perfectionism in the self and social contexts: conceptualization, assessment, and association with psychopathology, “Journal of
Personality and Social Psychology” 1991, nr 60(3), . 456; ]. Stoeber, . Childs, The assessment of self-oriented and socially prescribed perfectionism: subscales
make a difference, “Journal of Personality Assessment” 2010, nr 92(6), s. 577.

2 P.Hewitt, G. Flett, When does conscientiousness become perfectionism?, “Currrent Psychiatry” 2007, nr 6(7), s. 50.

3 S.Sherry, P. Hewitt, G. Flett, D. Lee-Baggley, P. Hall, Trait perfectionism and perfectionistic self-presentation in personality pathology, “Personal-
ity and Individual Differences” 2007, nr 42, s. 488.

4 ]. Stoeber, K. Otto, Positive conceptions of perfectionism: approaches, evidence, challenges, “Personality and Social Psychology Review” 2006,
nr 10, 5. 295-296.

5 P.Hewitt, G. Flett, When does..., dz. cyt, s. 50; . Stoeber, K. Otto, C. Dalbert, Perfectionism and the Big Five: conscientiousness predicts longitu-
dinal increases in self-oriented perfectionism, “Personality and Individual Differences” 2009, nr 47(4), s. 363.
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W rezultacie w ciagu ostatniej dekady dominujace stato sie podejscie, w ktrym perfekcjonizm ujmowany jest jako ztozo-
ny (dwu- lub wielowymiarowy) konstrukt. Tym samym, zgodnie z zyskujacymi na popularnosci multidymensjonalny-
mi modelami perfekgjonizmu, wiekszos¢ psychologow przyjmuje, ze w srodowisku rodzinnym i zawodowym moze on
przybiera¢ zaréwno adaptacyjna, jak i dezadaptacyjna forme?.

Pozytywne aspekty orientacji perfekcjonistycznej wydaja si¢ zwigzane z automotywacja, wysoka samoocena, satys-
fakja z Zycia oraz bezpiecznym stylem przywiazania’. Natomiast perfekcjonizm w swej dezadaptacyjnej postaci moze
prowadzi¢ m. in. do myslenia w kategoriach ,wszystko albo nic”, prokrastynacji, autodeprecjaji, a takze mniejszej efek-
tywnodci, rozumianej jako stosunek liczby popetnianych btedéw do czasu poswieconego na wykonanie zadania. Nega-
tywny (zly czy tez neurotyczny) perfekcjonizm wydaje sie rowniez wykazywac pozytywny zwiazek z depresja, anoreksja,
sktonnoéciami samobdjczymi, zaburzeniami obsesyjno-kompulsywnymi, doswiadczanym poziomem leku i ztodci oraz
innymi symptomami wskazujacymi na istnienie probleméw psychologicznych®. Ponadto, dotychczasowe badania pro-
wadzone w obszarze psychologii zdrowia i klinicznej pokazuja, ze cecha ta ukazuje negatywny zwiazek ze zmiennymi
bedacymi wskaznikami pozytywnego afektu, szczesciem, optymizmem, samoocena i satysfakcja z zycia’.

Szereg badan poswieconych pozytywnym i negatywnym aspektom perfekcjonizmu wskazuje na to, ze w ciagu ostat-
nich pietnastu lat zagadnienie to znalazto szeroki oddzwigk w literaturze z zakresu psychologii pracy i organizacji, psy-
chologii spotecznej oraz psychologii osobowosci, co pozwolito na lepsze zrozumienie jego natury, determinantow oraz
konsekwengji"’. Niniejszy artykut stanowi podsumowanie wynikéw wezesniejszych badan poswieconych perfekcjoni-
zmowi, rozumianemu jako cecha osobowosci, a takze probe odpowiedzi na pytanie o mozliwos¢ konceptualizacji adapta-
cyjnej i dezadaptacyjnej formy perfekcjonizmu, oraz wyznaczenia jego pozytywnych aspektéw. Zaprezentowane zostang
rowniez dominujace modele perfekcjonizmu proponowane w ramach podejscia dychotomicznego i wielowymiarowego.

PERFEKCJONIZM — RYS HISTORYCZNY

Chociaz samo pojecie perfekcjonizmu pojawito sig literaturze psychologicznej juz w pierwszej pofowie ubiegtego wie-
ku, okres wzmozonego zainteresowania tym zjawiskiem rozpoczat si¢ dopiero pod koniec lat siedemdziesiatych, kiedy
to Don Hamachek zaproponowat wyrdznienie dwdch typow perfekcjonizmu: normalnego i neurotycznego. Pierwszy
z nich miat znajdowac wyraz w wyznaczaniu sobie przez jednostke realistycznych wymagan, odczuwaniu zadowolenia
ze starannie wykonanej pracy oraz zdolnosci do obnizania poziomu doktadnosci w sytuacji, gdy jest to konieczne. Z kolei
perfekcjonizm neurotyczny definiowany byt jako tendencja do stawiania sobie zazwyczaj nieosiagalnych standardéw
wykonania, doswiadczanie poczucia, ze podejmowane wysitki sa niewystarczajace, a takze niezdolnos¢ do rezygnadji
z wezesniejszych zalozen odnoszacych sie do poziomu realizacji zadania. Koncepdja ta, eksponujac pozytywny, funk-
qonalny, adaptacyjny wymiar perfekcjonizmu, w bezposredni sposob nawiazywata do opisanego przez Alfreda Adlera
dazenia do bycia perfekcyjnym, ktére to stanowito jego zdaniem jeden z gtéwnych motywow determinujacych dynamike
ludzkiej osobowosci i wyznacznikow zdrowia psychicznego™.

Konceptualizacja zaproponowana przez D. Hamacheka stata w sprzecznosci z dominujacym w latach osiemdziesia-
tych, jednowymiarowym podejsciem do perfekcjonizmu, ktdry oceniany byt przez wiekszos¢ badaczy oraz teoretykow
jako neurotyczny, dysfunkcjonalny, a zatem stanowiacy indykator psychopatologii. Stanowisko to nawigzywato do trady-

6 G.Flett, P. Hewitt, The perils of perfectionism in sports and exercise, “Current Directions in Psychological Science” 2005, nr 14(1), s. 14; . Stoe-
ber, K. Otto, C. Dalbert, Perfectionism and the Big Five..., dz. cyt, s. 363-364; H. Yang, ]. Stoeber, The Physical Appearance Perfectionism Scale: development
and preliminary validation, “Journal of Psychopathology and Behavioral Assessment” 2012, nr 34(1), s. 69.

7 K-Rice, ]. Ashby, R. Stanley, Self-esteem as a mediator between perfectionisim and depression: a structural equations analysis, “Journal of Counsel-
ing Psychology” 1998, nr 45(3), s. 304-305.

8 C.Bouchard, ]. Rheaume, R. Ladouceur, Responsibility and perfectionism in OCD: an experimental study, “Behaviour Research and Therapy”
1999, nr 37(3), 5. 239-241; P. Hewitt, C. Caelian, G. Flett, S. Sherry, L. Collins, C. Flynn, Perfectionisn in children: associations with depression, anxiety, and
anger, “Personality and Individual Differences” 2002, nr 32; S. Sassaroli, L. Lauro, G. Ruggiero, M. Mauri, P. Vinai, R. Frost, Perfectionism in depres-
sion, obsessive-compulsive disorder and eating disorders, “Behaviour Research and Therapy” 2008, nr 46, 5. 757-759; ]. Stoeber, M. Eysenck, Perfectionism
and efficiency: accuracy, response bias, and invested time in proof-reading performance, “Journal of Research in Personality” 2008, nr 42(6), s. 1673-1674;
]. Stoeber, K. Otto, Positive conceptions of perfectionism: approaches, evidence, challenges, , Personality and Social Psychology Review” 2006, nr 10, s. 295-
296; R. Winter, W putapce perfekcjonizmu: prosta droga do porazki, Krakéw 2013, s. 52.

9 A.Bergman, ]. Nyland, L. Burns, Correlates with perfectionism and the utility of a dual process model, “Personality and Individual Differences”
2007, nr 43, s. 389, 1050-1052.

10 J. Stoeber, K. Otto, C. Dalbert, Perfectionisin and the Big Five..., dz. cyt, s. 363-364.

11 D. Hamachek, Psychodynamics of normal and neurotic perfectionism, “Psychology” 1978, nr 15, s. 27-33; K. Szczucka, Polski Kuwestionariusz
Perfekcjonizimu Adaptacyjnego i Dezadaptacyjnego, , Psychologia Spoteczna” 2010, nr 5, 5. 71.
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cyjnego ujecia perfekcjonizmu, wywodzacego si¢ z nurtu psychodynamicznego, zgodnie z ktérym byt on traktowany jako
symptom neurotyzmu i zaburzen osobowosci. Wyniki badan empirycznych prowadzonych w tym okresie potwierdzaty
zatozenia modelu jednowymiarowego, wskazujacego na dezadaptacyjny charakter perfekcjonizmu. W grupach pacjentéw
Klinicznych zaobserwowano podwyzszony poziom perfekcjonizmu wérdd osob z diagnoza depresji, zaburzen obsesyjno-
-kompulsyjnych oraz zaburzen odzywiania. Podobne zaleznosci odnotowano rowniez w populacji ogdlnej, w ktdrej per-
fekgjonizm dodatnio korelowat z podwyzszonym poziomem stresu, a takze depresja, lekiem i zaburzeniami odzywiania.
Warto podkresli¢, ze w badaniach tych wykorzystywano jednowymiarowe skale perfekcjonizmu (gtéwnie skale perfekcjo-
nizmu autorstwa Davida Burnsa oraz podskale perfekcjonizmu z Kwestionariusza Zaburzen Odzywiania EDI)™

W nowszych koncepcjach, dominujacych w literaturze przedmiotu od pierwszej pofowy lat dziewiecdziesiatych, per-
fekgjonizm ujmowany jest jako wielowymiarowy konstrukt, obejmujacy zaréwno osobowosciowe, jak i spofeczne kom-
ponenty, ktére w réznym zakresie mogg znajdowac odzwierciedlenie w wystepowaniu objawéw psychopatologii®. Taki
sposob rozumienia perfekcjonizmu, blizszy koncepgji D. Hamacheka wydaje sie w wigkszym stopniu oddawac zlozonos¢
iistote zjawiska, co sugeruja wyniki badan empirycznych poswieconych negatywnym i pozytywnym aspektom perfek-
qjonizmu, prowadzonych poczawszy od pierwszej polowy ostatniej dekady ubiegtego wieku'.

WIELOWYMIAROWE MODELE PERFEKCJONIZMU

Jedng z pierwszych multidymensjonalnych koncepdji perfekcjonizmu stanowita konceptualizacja zaproponowana
przez Randy ego Frosta, Patricie Marten, Cathleen Lahart i Robina Rosenblate a, ktorzy stworzyli szesciowymiarowe narze-
dzie, stuzace do pomiaru perfekcjonizmu'®, W ramach zaproponowanego przez nich Wielowymiarowego Kwestionaritsza
Perfekcjonizmu (Frost Multidimensional Perfectionism Scale) wyrdznione zostaly takie podskale, jak: standardy osobiste,
obawa przed bledami, watpienie w jakos¢ swoich dziatan, zorganizowanie, oczekiwania oraz krytycyzm rodzicow. Kwe-
stionariusz ten wydaje sie w wiekszym stopniu odzwierciedla¢ dezadaptacyjny aspekt perfekcjonizmu'. Jednoczesnie jego
konstrukgja zwraca uwagg na etiologie opisywanego zjawiska zwiazang z czynnikami wychowawczymi (przede wszyst-
kim autorytarnym stylem rodzicielskim) i transmisja miedzypokoleniowa norm i zachowan perfekgjonistycznych”.

Juzjedne z pierwszych badan z wykorzystaniem tego narzedzia pokazaly, ze poszczegdlne wymiary perfekcjonizmu
obecne w koncepdji R. Frosta i wspotpracownikow byly w réznym zakresie powigzane z miarami pozytywnego i nega-
tywnego afektu. W szczegdlnosci obawa przed popelnieniem bleddw, w tym ujeciu stanowiaca osiowa charakterystyke
perfekcjonizmu, wykazywata pozytywna korelacje z lekiem, co zdaniem autoréw wskazuje na silny zwiazek tej podskali
Z wystepowaniem symptoméw psychopatologii, towarzyszacych negatywnej, dezadaptacyjnej formie perfekcjonizmu.
Réwniez pdzniejsze badania (prowadzone gtéwnie w obszarze psychologii klinicznej i osobowosci) ujawnily istnienie
istotnej statystycznie, pozytywnej relagji miedzy ogolnym poziomem perfekcjonizmu mierzonego za pomoca kwestio-
nariusza FMPS a rdznego rodzaju problemami psychologicznymi: lekiem przed rywalizacja wérdd sportowcow, lekiem
przed oceng wsrdd studentow, prokrastynacja, bezsennoscia, fobia spoteczng, symptomami zaburzenia obsesyjno-kom-
pulsyjnego, anoreksja i myslami samobdjczymi®®.

Pomimo znacznej popularnosci koncepcji R. Frosta i wspdtpracownikéw, sposréd wielowymiarowych modeli per-
fekqjonizmu najchetniej wykorzystywana na gruncie badan empirycznych, pozostaje alternatywna konceptualizacja za-
proponowana przez Paula Hewitta i Gordona Fletta. Nawiazujac do tradycyjnych koncepcji wywodzacych sig z praktyki
Klinicznej, zdefiniowali oni perfekgjonizm jako ,neurotyczny styl osobowosci obejmujacy perfekcjonistyczne cechy oso-
bowosci, styl autoprezentacji i przekonania, ktdre stanowia kluczowy czynnik odpowiedzialny za powstawanie réznego

12 J. Stoeber, K. Otto, C. Dalbert, Perfectionism and the Big Five..., dz. cyt, s. 363-365.

13 R Frost, P. Marten, C. Lahart, R. Rosenblate, The dimensions of perfectionism, “Cognitive Therapy and Research”, nr 14(5), s. 449; P. Hewit,
G. Flett, Perfectionism in the self..., dz. cyt, . 456.

14 M.Enns, B. Cox, . Sareen, P. Freeman, Adaptive and maladaptive perfectionism in medical students: a longitudinal investigation, “Medical Educa-
tion” 2001, nir 35, s. 1035; J. Stoeber, K. Otto, C. Dalbert, Perfectionisim and the Big Five..., dz. cyt, s. 363-364.

15 R Frost, P. Marten, C. Lahart, R. Rosenblate, The dimensions..., dz. cyt, s. 449.

16 K. Szczucka, Polski Kuwestionariusz..., dz. cyt,, 5. 72.

17 B.Soenens, A. Elliot, L. Goossens, M. Vansteenkiste, P. Luyten, B. Duriez, The intergenerational transmission of perfectionism: parents’ psycho-
logical control as an intervening variable, “Journal of Family Psychology” 2005, nr 19(3), s. 359-360; K. Kawamura, R. Frost, M. Harmatz, The relationship
of perceived parenting styles to perfectionisi, “Personality and Individual Differences” 2002, nr 32(2), s. 317.

18 . Stoeber, The Frost Multidimensional Perfectionism Scale: more perfect with four (instead

of six) dimensions, “Personality and Individual Differences” 1998, nr 24(4), s. 481-482.
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rodzaju problemow psychologicznych, fizycznych, zawodowych i interpersonalnych””. Jednoczesnie badacze wyréznili
trzy odrebne wymiary perfekgjonizmu ujmowanego jako: cecha osobowosci: zorientowany na siebie (self-oriented), zo-
rientowany na innych (other-oriented) oraz usankcjonowany spotecznie (socially prescribed). Do pomiaru poszczegdl-
nych typéw perfekcjonizmu stworzyli Wielowymiarowy Kwestionariusz Perfekcjonizmu (Multidimensional Perfectio-
nism Scale), cechujacy sie dobrymi wlasciwosciami psychometrycznymi®.

Pierwsza z wyréznionych form opisywanej charakterystyki osobowosci obejmuje szeroki zakres zachowan ukierun-
kowanych na siebie, takich jak wyznaczanie sobie rygorystycznych standardéw wykonania zadania w pofaczeniu z do-
konywaniem surowych i kategorycznych ocen odnoszacych sie do jakosci whasnej pracy. Zdaniem P. Hewitta i G. Fletta
perfekcjonizm ukierunkowany na siebie zawiera ukryty komponent motywacyjny, przejawiajacy si¢ zaréwno w dazeniu
do osiagniecia perfekgji w swoich dziataniach, jak i unikania porazek, a takze przekonanie o tym, ze bycie perfekcyjnym
i dazenie do perfekcji majq istotne znaczenie. Dlatego tez wykazuje zwiazek z innymi zachowaniami ukierunkowanymi
na siebie, takimi jak wysoki poziom aspiracji oraz samoobwinianie sie. Ponadto, jest powiazany z roznorodnymi wy-
znacznikami nieprzystosowania do srodowiska, obejmujacymi miedzy innymi podwyzszony poziom leku, anoreksje,
subkliniczna depresje oraz niski poziom szacunku dla samego siebie.

Drugi wymiar perfekgjonizmu - perfekcjonizm zorientowany na innych - przejawia si¢ w wyznaczaniu nierealistycz-
nie wysokich standardéw wykonania znaczacym innym, przypisywaniu duzego znaczenia temu, czy i w jakim stopniu
inni sg perfekcyjni oraz dokonywaniu rygorystycznej oceny poziomu wykonania przez nich pracy. Pierwotnie P. Hewitt
iG. Flett zwracali uwage na zwiazek tej formy perfekcjonizmu z tendencja do obwiniania i wykorzystywania innych, bra-
kiem zaufania w relacjach interpersonalnych, poczuciem wrogosci, a nawet cynizmem i osamotnieniem oraz problema-
mi w bliskich zwiazkach. Pézniejsze badania przeprowadzone przez ten sam zespdt badaczy potwierdzily, ze partnerzy
pacjentdw cierpigcych na chroniczny bdl, ktorzy cechowali si¢ wysokim poziomem perfekgjonizmu zorientowanego na
innych, gorzej oceniali wzajemne dopasowanie w diadzie i rodzinie?.

Natomiast perfekcjonizm usankcjonowany spotecznie zwiazany jest z przekonaniami dotyczacymi tego, ze znaczacy
inni maja wzgledem jednostki nierealistycznie wysokie wymagania, oceniajg ja w restrykcyjny sposob i wywieraja na
niej presje, dazac do tego, aby byta perfekcyjna. W zwiazku z tym, Ze standardy wykonania zadania narzucone przez
innych s postrzeganie jako nadmierne i niekontrolowane, wymiar ten moze przyczyniac si¢ do powstawania wielu ne-
gatywnych konsekwencji w sferze emocjonalnej. Spostrzegana niemoznos¢ zaspokojenia zadan innych i przekonanie, ze
stawiane przez nich wymagania sa nierealistyczne, skutkuja bowiem doswiadczaniem poczucia porazki oraz nasileniem
leku przed oceng®.

PERFEKCJONIZM ADAPTACYJNY I DEZADAPTACYJNY

Pozniejsze badania empiryczne nawiazujace do wielowymiarowej konceptualizacji perfekcjonizmu P. Hewitta
i G. Fletta zasadniczo potwierdzaja wstepne zatozenia autoréw modelu, zgodnie z ktorymi, pomimo znaczacych roz-
nic w poszczegolnych podskalach, skrajnie wysokie natezenie wszystkich wymiaréw perfekcjonizmu stanowi wskaznik
psychopatologii. I tak, spotecznie usankcjonowana forma perfekcjonizmu wydaje sie odzwierciedla¢ negatywny, dez-
adaptacyjny wymiar tej cechy osobowosci, wykazujac silne i stabilne pozytywne korelacje z neurotyzmem, negatywnym
afektem oraz innymi psychologicznymi wyznacznikami nieprzystosowania: lekiem, depresja i myslami samobdjczymi®,
zaburzeniami snu®, uzaleznieniem od ¢wiczen fizycznych®, postrzegang nizsza jakoscig bliskich zwiazkow® oraz po-
czuciem braku umiejetnosci rozwiazywania problemow w relajach spotecznych, stanowigc wyznacznik zdrowia psy-

19 P.Hewitt, G. Flett, When does..., dz. cyt, s. 50.
20 P.Hewitt, G. Flett, W. Turnbull-Donovan, 5. Mikail, The Multidimensional Perfectionism Scale: reliability, validity, and psychometric properties in
psychiatric samples, “A Journal of Consulting and Clinical Psychology” 1991, nir 3(3), s. 464-465.

21 P.Hewitt, G. Flett, S. Mikail, Perfectionism and relationship adjustment in pain patients and their spouses, “Journal of Family Psychology” 1995,
nr9(3), s. 335-339.

22 P.Hewitt, G. Flett, Perfectionism in the self..., dz. cyt, s. 457.

23 ]. Stoeber, K. Otto, C. Dalbert, Perfectionism and the Big Five..., dz. cyt, s. 363-365.

24 M. De Azevedo, M. Soares, B. Carvalho, A. Gomes, B. Maia, M. Marques, A. Pereira, A. Macedo, Perfectionism and sleep disturbance, “The
World Journal of Biologjcal Psychiatry” 2009, nr 10(3), s. 225.

25 H. Hall, A. Hill, P. Appleton, S. Kozub, The mediating influence of unconditional self-acceptance and labile self-esteem on the relationship between
multidimensional perfectionism and exercise dependence, “Psychology of Sport and Exercise” 2009, nr 10, s. 35.

26 M. Haring, P. Hewitt, G. Flett, Perfectionisim, coping, and quality in intimate relationships, “Journal of Marriage and Family” 2003, nr 65, s. 143.
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chicznego, a zarazem jeden z czynnikow przyczyniajacych sie do radzenia sobie ze stresem?. Ponadto, osoby z wysokim
poziomem spotecznie usankcjonowanego perfekcjonizmu stabiej oceniaty wlasne umiejetnosci interpersonalne. Okazaty
sie tez w wigkszym stopniu podatne na do$wiadczanie réznego rodzaju przejawdéw niedostosowania psychospotecznego:
samotnosci, niesmiatosci, leku przed negatywna ocena, a takze niskiej samooceny?. Z kolei perfekcjonizm ukierunkowa-
ny na innych wymyka sie tak jednoznacznym ocenom na wymiarze adaptacyjnosci - dezadaptacyjnosci, wykazujac z jed-
nej strony dodatni zwiazek z afektem pozytywnym, postepami w osiaganiu celow, a takze osiagnieciami akademickimi®,
az drugiej z lekiem oraz nasileniem i trwatoscia symptomow depresyjnych™.

Wyniki wezesniejszych badan empirycznych pokazujg jednoczesnie, ze wzglednie najbardziej adaptacyjny okazat sie
perfekcjonizm ukierunkowany na siebie. Wykazywat on bowiem pozytywny zwiazek z postepami w osigganiu waznych
osobistych celow zyciowych oraz redukcja negatywnego afektu™ Ponadto, badania longitudinalne przeprowadzone
przez Joachima Stoebera, Kathleen Otto i Claudie Dalbert ujawnily, ze byt on w istotny sposob powigzany z poziomem
sumiennosci jednostki. Badani charakteryzujacy sie wysokim nasileniem tej cechy osobowosci, bedac zorganizowanymi,
niezawodnymi i ambitnymi, czedciej przejawiali zachowania charakterystyczne dla perfekcjonistow ukierunkowanych
nasiebie®.

Niemniej, jak pokazuja wyniki badan przeprowadzonych przez Avi Bessera, G. Fletta i P. Hewitta bledem bytoby utoz-
samianie perfekcjonizmu ukierunkowanego na siebie wytacznie z pozytywnym biegunem orientacji perfekcjonistycznej.
Jego nasilenie moze bowiem modyfikowac sposéb spostizegania sytuadji stanowiacej dla jednostki wyzwanie. Wyniki
eksperymentu przeprowadzonego przez te grupe badaczy wskazuja bowiem, ze po otrzymaniu negatywnej informagji
zwrotnej dotyczacej wykonanego zadania perfekgjonisci zorientowani na siebie czesciej odczuwali negatywne emocje
(lek, dysforie, wrogosc). Charakterystyczne byto réwniez dla nich doswiadczanie braku satysfakgji z wykonanego zada-
nia, ruminacje odnoszace sie do popetnionych btedéw oraz irracjonalne przekonania dotyczace waznosci niezrealizowa-
nego zadania™. Rowniez wezedniejsze badania nie potwierdzily tezy mowiacej o tym, ze perfekcjonizm ukierunkowany
na siebie odpowiada pozytywnemu, adaptacyjnemu biegunowi tej cechy osobowosci. Wrecz przeciwnie, wymiar ten
wykazywat pozytywny zwiazek z negatywnym afektem, a takze iloscia deklarowanych przez badanych objawow psy-
chosomatycznych (w szczeg6lnosci odczuwanego napiecia i zmeczenia)®.

Rezultaty te sugeruja, Ze wielu zorientowanych na siebie perfekcjonistow, ktorzy odniesli porazke, jest poznawczo
zaabsorbowanych poczuciem niemoznosci osiagniecia doskonatosci, a takze skoncentrowanych na wezesniejszych poraz-
kach i bedach. Taki sposéb myslenia o sobie sprzyja uwypuklaniu réznicy miedzy ja realnym i idealnym, a w rezultacie
ksztattowaniu sie negatywnej samo$wiadomosci oraz obnizeniu samooceny. Zdaniem A. Bessera, G. Fletta i P. Hewitta
skuteczng metoda terapii w takim przypadku moglyby okaza¢ sie interwencje przeprowadzane w nurcie poznawczym,
pozwalajace na modyfikacje negatywnych automatycznych mysli pacjenta®.

PoszczegOlne wymiary opisywanej cechy osobowosci r6znia sie jednak nie tylko obecnocia i nasileniem czynnikéw
bedacych indykatorami psychopatologii, ale tez ich etiologia. Wyniki pozniejszych badan wskazuja na to, ze perfekcjo-
nizm ukierunkowany na siebie wykazuje pozytywny zwiazek z wewnetrzng motywacja do nauki, natomiast perfekcjo-
nizm usankcjonowany spotecznie koreluje dodatnio z motywacja zewnetrzna. Co wiecej, poszczeg6lne komponenty mo-
delu zaproponowanego przez P. Hewitta i G. Fletta réwniez wydaja sie powigzane w réznym stopniu z poziomem leku
deklarowanego przez osoby badane. Pomimo Ze zardwno spotecznie usankcjonowani perfekcjonisci, jak i zorientowani

27 G.Flett, P. Hewitt, K. Blankstein, M. Solnik, M. van Brunschot, Perfectionism, social problem-solving ability, and psychological distress, “Journal
of Rational-Emotive & Cognitive-Behavior Therapy” 1996, nr 14(4), s. 245-246.

28 G.Flett, P. Hewitt, T. de Rosa, Dimensions of perfectionism, psychosocial adjustment, and social skills, “Personality and Individual Differences”
1996, nr 20(2), s. 143.

29 ]. Stoeber, K. Otto, C. Dalbert, Perfectionism and the Big Five..., dz. cyt,, s. 363-364.

30 P.Hewitt, G. Flett, Perfectionism in the self..., dz. cyt, s.457.

31 P.Hewitt, G. Flett, E. Ediger, R. Norton, C. Flynn, Perfectionism in chronic and state symptoms of depression, “Canadian Journal of Behaviour
Science” 1998, nr 30(4), . 234.

32 T.Powers, R. Koestner, R. Topciu, Iinplementation intentions, perfectionism, and goal progress: perhaps the road to hell is paved with good intentions,
“Personality and Social Psychology Bulletin” 2005, nr 31(7), s. 902.

33 J. Stoeber, K. Otto, C. Dalbert, Perfectionisim and the Big Five..., dz. cyt, s. 363.

34 A.Besser, G. Flett, P. Hewitt, Perfectionism, cognition, and affect in response to performance failure vs. success, “Journal of Rational-Emotive &
Cognitive-Behavior Therapy” 2004, nr 22(4), s. 320-321.

35 F.Saboonchi, L. Lundh, Perfectionisim, anger, somatic health, and positive affect, “Personality and Individual Differences” 2003, nr 35, s. 1594.

36 A.Besser, G. Flett, P. Hewitt, Perfectionism, cognition..., dz. cyt, s. 324.
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na siebie cechuj sie podwyzszonym ogdlnym poziomem leku, to jedynie ci drudzy czesciej doswiadczaja negatywnych
emodji zwigzanych z zamartwianiem si¢ przysztymi rezultatami swoich dziafan. Roznice pomiedzy obydwoma podska-
lami kwestionariusza MPS zaobserwowano réwniez w odniesieniu do odczuwanego poczucia pewnosci siebie, ktdre
pozytywnie korelowato z perfekcjonizmem ukierunkowanym na siebie, a negatywnie z jego spotecznie usankcjonowana
forma. Zaleznos¢ ta moze przyczyni¢ sie tym samym do wyjasnienia roli oczekiwan interpersonalnych dotyczacych stan-
dardéw wykonania przez jednostke zadania w ksztattowaniu sie samooceny. O ile bowiem wysokie osobiste standardy
realizacji dziatania taczone z perfekcjonizm ukierunkowanym na siebie wydaja sie sprzyja¢ wytrwatosci i koncentracji,
przyczyniajac sie zwrotnie do wzmocnienia pewnosci siebie, o tyle nieadekwatne przekonania dotyczace wymagan sta-
wianych jednostce przez znaczacych innych, towarzyszace spotecznie usankcjonowanemu aspektowi orientacji perfekgjo-
nistycznej, petnia zdecydowanie negatywna role w ksztattowaniu obrazu siebie”.

PERFEKCJONIZM POZYTYWNY I NEGATYWNY

Niejednoznacznos¢ w ocenie dezadaptacyjnosci poszczegolnych rodzajow perfekgjonizmu wyrdznionych w ramach
modelu multidymensjonalnego, a takze wyniki badan prowadzonych w obszarze psychologii klinicznej i zdrowia, ktdre
wskazuja na zwiazek tej cechy osobowosci z pracoholizmem, zaburzeniami odzywiania czy depresja, przyczynily sie do
tego, ze cze$¢ teoretykow podwaza zasadnos¢ wyrdzniania pozytywnych konsekwendji perfekcjonizmu™.

Jedng z nowszych alternatywnych koncepcji stanowi unidymensjonalne podejscie do perfekcjonizmu autorstwa
Rozy Shafran, Zafry Cooper i Christophera Fairburna opracowane - jak pisza badacze - jako rezultat analizy poznawczo-
-behawioralnej. Positkujac sie wynikami wezesniejszych badan, wskazujacymi na bezposredni zwiazek perfekcjonizmu
z zaburzeniami odzywiania takimi jak anoreksja i bulimia, postanowili oni dokonac redefinicji opisywanego zjawiska,
Zwracajac uwagg na znaczenie dazenia do osiagniecia nadmiernie wygorowanych standardéw osobistych w etiologfi psy-
chopatologii. W takim ujgciu pojawienie sie symptoméw choroby stanowi rezultat skfonnoéci do ciagtego modyfikowania
i podwyzszania nierealistycznych oczekiwan wobec siebie w odpowiedzi na samokrytyczna percepcje wlasnych dzia-
fan”. Jednak takie jednowymiarowe ujecie perfekcjonizmu spotkato sie ze zdecydowana krytyka ze strony zwolennikow
podejécia wielowymiarowego, wedlug ktorych stanowi ono forme niepotrzebnego redukcjonizmu. Koncentracja na jed-
nostce z pominieciem czynnikow interpersonalnych wydaje sie zubazac rozumienie zjawiska, poniewaz aspekt spofeczny
odgrywa istotng role w powstawaniu psychopatologii.

Zbiorcze analizy wynikow badan empirycznych poswieconych tej charakterystyce osobowosci wskazuja na zasad-
nos¢ rezygnadji z jednoczynnikowych konceptualizacji opisywanego zjawiska, identyfikujacych perfekgjonizm z zesta-
wem jednoznacznie negatywnych wzorcow zachowania*. Ambiwalencja w rozumieniu perfekcjonizmu jako cechy oso-
bowosci przekiada sie tym samym na rosnaca popularnos¢ dychotomicznych koncepdji. Ich autorzy do opisu dwaoch
przeciwstawnych dymensji uzywaja odmiennych etykietek, wyrozniajac perfekcjonizm pozytywny i negatywny, ada-
ptacyjny i dezadaptacyjny, aktywny i pasywny, funkcjonalny i dysfunkcjonalny, a takze zdrowy i niezdrowy. Dwuwy-
miarowy model perfekcjonizmu stat sie réwniez podstawa do opracowania Polskiego Kwestionariusza Perfekcjonizmu
Adaptacyjnego i Dezadaptacyjnego autorstwa Katarzyny Szczuckiej*.

W takim rozumieniu adaptacyjny perfekcjonizm odpowiada wysokiemu poziomowi sumiennoéci i dazeniu do osia-
gniecia sukces, a zatem moze byc¢ traktowany jako pozytywna charakterystyka osobowosci. Jednak pomimo dowodéw
empirycznych wskazujacych na istnienie pewnych adaptacyjnych wlasciwodci perfekcjonizmu, czes¢ badaczy (przede
wszystkim tych prowadzacych badania na grupach klinicznych) neguje mozliwos¢ wyréznienia ,jasnej strony” tego zja-
wiska. Jak zauwazaja P. Hewitt i G. Flett granica miedzy tym, co stanowi wyznacznik zdrowia i dobrego przystosowania
do $rodowiska, a psychopatologia w odniesieniu do dazenia do osiagniec, jest mozliwa do ustalenia, a perfekcjonizm jako

37 ].Stoeber, A. Feast, |. Hayward, Self-oriented and socially prescribed perfectionism: differential relationships with intrinsic and extrinsic motivation
and test anxiety, “Personality and Individual Differences” 2009, nr 47, s. 423-428.

38 J. Stoeber, K. Otto, Positive conceptions.., dz. cyt, s. 295-319; K. Szczucka, Polski Kuwestionariusz..., dz. cyt, s. 72-73.

39 R Shafran, Z. Cooper, C. Fairburn, Clinical perfectionism: a cognitive-behavioural analysis, “Behaviour Research and Therapy” 2002, nr 40(7),
s.773.

40 P.Hewitt, G. Flett, A. Besser, S. Sherry, B. McGee, Perfectionisrm is multidimensional: a reply to Shafran, Cooper and Fairburn (2002), “Behaviour
Research and Therapy” 2003, nr 41, 5. 221.

41 M. Enns, B. Cox, G. Flett, The nature and assessment of perfectionism: a critical analysis, [w:] P. Hewitt, Perfectionism: theory, research, and treat-
ment, Washington 2002, s. 33-34.

42 K. Szczucka, Polski Kuwestionariusz..., dz. cyt, . 72.
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neurotyczny styl funkcjonowania jednostki sytuuje si¢ w obszarze psychopatologii. Tym samym wskazanie, w ktorym
momencie sumiennos¢ przeradza sie w perfekcjonizm nie powinno nastrecza¢ wiekszych trudnosci. O ile bowiem ten
pierwszy zwiazany jest z szeregiem pozytywnym dziafan podejmowanych przez jednostke, o tyle drugi przynalezy do
obszaru psychopatologfi, przyczyniajac sie do doswiadczania trudnosci w relacjach interpersonalnych, depresji, anoreksji
i mysli samobajczych. Roznice te wynikaja z tego, ze perfekgjonisci (w przeciwienstwie do 0sob o wysokim poziomie
sumiennosci) nie odczuwajg satysfakcji w przypadku, gdy dobrze wykonaja zadanie, maja mate zdolnosci organizacyj-
ne, nie potrafia nagradzac siebie i innych w przypadku odniesienia sukcesu. Co wiecej, sa motywowani strachem przed
porazka, a nie pragnieniem sukcesu. Nie potrafia rowniez modyfikowac swoich oczekiwan dotyczacych standardow wy-
konania zadania w przypadku pojawienia sie trudnodci i przeszkdd. Wszystko to sprawia, ze w wiekszym stopniu sa
narazeni na wystepowanie probleméw zawodowych oraz rodzinnych®.

ALTERNATYWNE KONCEPCJE PERFEKCJONIZMU

Proba integracji roznych wielowymiarowych konstruktow perfekcjonizmu podieta zostata przez J. Stoebera i K. Otto.
Nawiazujac do wezesniejszych konceptualizacji, wyrdznili oni perfekcjonistyczne dazenia i perfekgjonistyczne obawy,
sugerujac jednoczesnie, ze ocena adaptacyjnosci zachowan jednostki powinna by¢ podejmowana w zaleznosci od ich
natezenia. Tym samym zdrowy perfekcjonizm charakteryzuje wysoki poziom perfekcjonistycznych dazen przy niskim
poziomie towarzyszacych im obaw. W przypadku jego , niezdrowego” odpowiednika zachodzi sytuacja odwrotna®.

Badania przeprowadzone przez J. Stoebera i Juliana Childsa wydaja si¢ potwierdzac te teze. Perfekcjonistyczne dazenia
okazaly sie bowiem pozytywnie powiazane ze wskaznikami dobrostanu psychicznego oraz przystosowania do $rodowi-
ska. Przeciwne zaleznosci odnotowano w przypadku perfekcjonistycznych obaw®. Ponadto, perfekcjonistyczne dazenia
byly zwiazane z wyzszym poczuciem dumy wynikajacej z odniesionego sukcesu*, mniejszym poczuciem winy czy wsty-
duw przypadku porazki?, silniejszym poczuciem whasnej skutecznosci i podwyzszonym poziomem aspiracji®, a takze na-
dzieja na osiagniecie sukcesu oraz obecnoscig wewnetrznych atrybudji w przypadku odniesienia zwyciestwa®. Okazaty sie
one rowniez istotnym predyktorem osiagnie¢ akademickich, skutecznodci w wykonywaniu zadan w warunkach laborato-
ryjnych, a takze wysokich wynikow uzyskiwanych w testach zdolnosci stosowanych w obszarze psychologii pracy i orga-
nizacji w procesie selekcji¥. Co wiecej, badania przeprowadzone wérod studentow pokazua, ze wysokie standardy osobiste
zwiazane z wykonaniem zadania i skfonnoé¢ do bycia zorganizowanym, stanowiace przejawy perfekcjonistycznych dazen,
sprzyjaja wiekszemu zaangazowaniu. Zas obawy co do popetnionych btedéw oraz stusznosci podjetych dziatan, trady-
cyjnie kojarzone z negatywnym wymiarem perfekcjonizmu, przyczyniaja sie do powstawania symptomow wypalenia®.

Rozréznienie wprowadzone przez J. Stoebera i K. Otto nabiera tym samym szczegdlnego znaczenia w rywalizacji
sportowej, pozwalajac odréznic adaptacyjny i dezadaptacyjny wymiar perfekcjonizmu®. O ile ten pierwszy wydaje sie
zasadniczo zwiazany z perfekcyjnymi dazeniami, stanowiacymi przejaw ,zdrowego” dazenia do doskonatosci, o tyle
drugi odpowiada perfekcyjnym obawom, zwiazanym z doswiadczaniem wstydu i zazenowania w przypadku porazki®.
Jednak, jak zauwazaja G. Flett i P. Hewitt, chociaz perfekcyjne dazenia wsrod sportowcow mogg prowadzi¢ do spadku
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satysfakcji z wykonywanej pracy, to - paradoksalnie - ich brak w niektorych dziedzinach, wymagajacych od zawodnikow
bezblednego wykonania zadania, automatycznie wyklucza szanse jednostki na osiagniecie zwyciestwa. Zas sama wygrana
w rywalizagji sportowej niejednokrotnie stanowi swoisty bufor zapobiegajacy pojawieniu sie negatywnych konsekwengji
perfekgjonizmu. Zwiazane jest to z tym, ze perfekcjonisci moga nie doswiadczac dystresu ani zwiazanych z nim negatyw-
nych konsekwendji swej postawy (takich jak na przyktad depresja) w sytuagji, gdy odnosza sukces. Bowiem kluczowe
czynniki modyfikujace relacje miedzy perfekcjonizmem a brakiem przystosowania stanowia: umiejetnosc rozwiazywania
probleméw oraz zdolnos¢ radzenia sobie ze stresem™. Dowoddw empirycznych potwierdzajacych prawdziwosc tej tezy
dostarczyly badania przeprowadzone w populadji ogolnej. Okazato sie, Ze styl unikowy radzenia sobie ze stresem w pota-
czeniu z wysokim poziomem perfekcjonizmu wykazywat pozytywny zwiazek z poczuciem braku nadziei i deklarowanym
poziomem dystresu®. Co wiecej, dezadaptacyjny perfekcjonizm oraz stosowanie nieefektywnych strategii radzenia sobie
w grupie osob posiadajacych unikowy badz lekowy styl przywiazania okazato sie predyktorem depresji*. Zaleznosc te
wydaja sie potwierdza¢ wyniki badan przeprowadzonych przez G. Fletta, A. Bessera i G. Hewitta. Wykazali oni, Ze stoso-
wanie niedojrzatych, neurotycznych, dezadaptacyjnych mechanizméw obronnych moze by¢ zmienng posredniczaca mie-
dzy deklarowanym przez jednostke i spostrzeganym przez najblizszego przyjaciela poziomem perfekcjonizmu a depresja”.

Dodatkowe trudnosci zwiazane z konceptualizacja perfekcjonizmu wynikaja z faktu, Ze moze on by¢ ograniczony
jedynie do wybranych aspektow funkcjonowania jednostki*. Innymi stowy, cho¢ niektdre osoby, cechujace sie skrajnie
wysokim poziomem perfekcjonizmu, manifestuja perfekcjonistyczne zachowania we wszystkich sferach swej dziatalno-
$ci, zdecydowana wiekszos¢ perfekcjonistow jest perfekcjonistyczna tylko w okreslonych, istotnych dla ja dziedzinach zy-
cia. Na zwiazek perfekcjonizmu z postrzeganiem siebie oraz rozbieznodcig migdzy idealnym i realnym obrazem wasnej
osoby zwracili réwniez uwage Nathalie Koivula, Peter Hassmen i Johan Fallby. Wyniki przeprowadzonego przez nich
badania na grupie odnoszacych sukcesy sportowcow pokazaly, ze czynnikiem modyfikujacym adaptacyjnosé - dezadap-
tacyjnos¢ perfekcjonizmu okazata sie pozytywna samoocena. Gdy centralng role w jej powstawaniu i podtrzymywaniu
odgrywaly wartosci takie jak mitos¢ i szacunek, perfekcjonizm przybierat pozytywna forme. Natomiast w przypadku,
gdy samoocena ksztattowata sie w oparciu o ocene wasnych kompetengji, jednostka wydawata sie manifestowac nega-
tywne przejawy perfekcjonizmu®.

PoDSUMOWANIE

Perfekcjonizm rozumiany jako cecha osobowosci wydaje sie ztozonym konstruktem. Dotychczasowe proby jego kon-
ceptualizacji koncentrowaly sie na wyrdznieniu pozytywnych i negatywnych aspektow orientacji perfekcjonistycznej®.
O ile istnienie tych pierwszych nie budzi wigkszych watpliwosci (przynajmniej wsrdd psychologow klinicznychy), o tyle
istnienie adaptacyjnych wiasciwosci perfekcjonizmu, poczawszy od lat dziewiecdziesiatych ubiegtego wieku, stanowi
przedmiot intensywnej debaty. Kwestionowane jest zwlaszcza przekonanie 0 mozliwodci jednoznacznego zidentyfiko-
wania ,zdrowego” perfekcjonizmu, niezwiazanego z symptomami psychopatologii, w ramach modeli wielowymiaro-
wych®!. Rozwigzaniem tego dylematu moze by¢ przyjecie ujecia dychotomicznego w analizach po$wieconych perfekcjo-
nizmowi. Wydaje sie to tym bardziej uzasadnione, ze badania prowadzone w populacji generalnej wskazuja na istnienie
grupy perfekcjonistow, ktorym udato sie unikna¢ wiekszosci negatywnych konsekwendji perfekcjonizmu®.

Efektywne funkcjonowantie niektorych jednostek cechujacych sie wysokim poziomem perfekcjonizmu moze by¢ wy-

54 G. Flett, P. Hewitt, The perils of perfectionism..., dz. cyt, s. 15-16.

55 R.O'Connor, D. O'Connor, Predicting hopelessness and psychological distress: the role of perfectionism and coping, “Journal of Counseling Psy-
chology” 2003, nr 50, s. 362.

56 M. Wei, B. Mallinckrodt, D. Russell, T. Abraham, Maladaptive perfectionisim as a mediator and moderator between adult attachment and depressive
mood, “Journal of Counseling Psychology” 2004, nr 51(2), s. 201.

57 G. Flett, A. Besser, P. Hewit, Perfectionisim, ego defense styles, and depression: a comparison of self-reports versus informant ratings, “Journal of
Personality” 2005, nr 73(5), s. 1382.

58 ]. Stoeber, F. Stoeber, Domains of perfectionism: prevalence and relationships with perfectionism, gender, age, and satisfaction with life, “Personality
and Individual Differences” 2009, nr 46, s. 530.

59 N.Koivula, . Hassmen, ]. Fallby, Self-esteent and perfectionisn in elite athletes: effects on competitive anxiety and self-confidence, “Personality and
Individual Differences” 2002, nr 32, s. 872-873.

60 A.Bergman, J. Nyland, L. Burns, Correlates with perfectionisin..., dz. cyt, s. 389-397; M. Enns, B. Cox, ]. Sareen, P. Freeman, Adaptive and
maladaptive..., dz. cyt, s. 1034.

61 . Stoeber, K. Otto, C. Dalbert, Perfectionisim and the Big Five..., dz. cyt., . 363.

62 L. Terry-Short, R. Owens, P. Slade, M. Dewey, Positive and negative perfectionism, “Personality and Individual Differences” 2006, nr 18(5), s.
363.
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jasniane w ramach modelu dwuczynnikowego zaproponowanego przez Petera Slade’a i Glynn Owens, ktorzy zwrdcili
uwage na czynniki poznawcze i emocjonalne towarzyszace ksztattowaniu sie tej cechy osobowosci. Pozytywny perfekcjo-
nizm - zgodnie z zalozeniami tej koncepdji - bylby rezultatem uzyskiwania pozytywnych wzmocnien w toku zycia jed-
nostki, zas negatywny wiazatby sie z historia wzmocnient negatywnych. Wzorzec reagowania nabywany w toku tczenia
sie przyczyniatby sie do tego, ze pozytywni perfekcjonisci motywowani sg pragnieniem osiagniecia sukcesu, a negatywni
lekiem przed porazka®. Prowadzi to do wystepowania wsrod tych ostatnich dysfunkcji poznawczych takich, jak: rumi-
nadje, wyparcie czy maksymalizacje (dazenie do dokonania mozliwie najlepszego wyboru niezaleznie od tego, jak wiele
opdji pozostato lub zostato juz odrzuconych)*.

Koncepcja P. Slade'a i G. Owensa, wskazujaca na znaczenie czynnikéw poznawczo-emocjonalnych w powstawaniu
perfekcjonizmu, moze tym samym stanowic istotne uzupetnienie innych dychotomicznych modeli, przyczyniajac sie do
lepszego zrozumienia opisywanej cechy osobowosci. Irracjonalne i nieadekwatne perfekcjonistyczne przekonania na te-
mat siebie oraz znaczacych innych odgrywaja bowiem istotna role w powstawaniu psychopatologii. Zatem swiadomos¢
mechanizméw lezacych u podtoza perfekcjonistycznych dazen i obaw moze w znaczacym stopniu przyczyniac sie do
skutecznosci interwenji terapeutycznych ukierunkowanych na redukcje negatywnych aspektow perfekcjonizmu podej-
mowanych w ramach terapii poznawczo-behawioralnej®.
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