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OSSZEFOGLALO

Hattér és célkitiizések: A Levenson-féle Onbeszdmolos Pszichopdtia Skala (LSRP; Levenson
et al., 1995) egyike az els6 dnbeszamolods, normal populaciodra tervezett pszichopatias vona-
sokat megcélzd mérdeszkozoknek. Jelen tanulmany az LSRP belsé strukturdjanak, alkal-
mazhatosadganak €s megbizhatosaganak szisztematikus vizsgalatat mutatja be. Modszer:
A nem intézeti populacié korébol 549 {6 (atlagéletkor: 16,07 év, SD = 1,141; 58,8% fin), az
intézeti populacio korébol pedig 195 6 (atlagéletkor: 16,51 év, SD = 1,306; 100% fi0), 6sz-
szesen 744 16 (atlagéletkor: 16,19 év, SD = 1,201, 69,6% fi1) adatain hasonlitottuk 0ssze az
LSRP 1, 2 és 3 faktoros modelljeit konfirmativ faktorelemzéssel. Ezek alapjan elemeztiik a cso-
portok kozotti invarianciat, illetve a struktardk mintazatat alcsoportonként. Eredmények: Az
elemzés a 3 faktoros modellt (Egocentrizmus, Ridegség, Antiszocialitds) azonositotta a leg-
jobb illeszkedés mentén, mely részleges (konfiguralis és metrikus) invarianciat mutat az al-
csoportok tekintetében. Az intézeti fitk csoportjan beliil a Ridegség nem mutatott dsszefiig-
gést a tobbi alfaktorral, mig a nem intézeti fiuk esetében minden kapcsolat az elvartaknak
megfelelden alakult. Kovetkeztetések: A vizsgéalatok a 3 faktoros struktira (Egocentrizmus,
Ridegség, Antiszocialitas) dominancidjara utalnak. A mérdeszkéz mind az intézeti, mind
a nem intézeti fiicsoportok esetében kellé megbizhatosaggal alkalmazhat6, bar az utobbiak-
kal, és kiemelten a lanyokkal kapcsolatban tovabbi vizsgélatokra van sziikség.

Kulcsszavak: pszichopatia, LSRP, Egocentrizmus, Ridegség, Antiszocialitas, konfirmativ

faktorelemzés, mérési invariancia

BEVEZETES

A pszichopatids személyiségzavar az affektiv,
kognitiv és viselkedéses jegyek olyan speci-
alis konstellacidja, melyek egocentrikus, ma-
nipulativ, ellenséges miitkodésben manifesz-
talodhatnak (Hare, 1996). A pszichopatia
jelentds anyagi és szocidlis terhet ro a tarsa-
dalomra, hiszen a zavar egyik meghatarozo
jellemzodje az altalanos kozony a szocialis
normakkal és mas személyek jogaival kap-
csolatban, tovabba erdteljes kapcsolatot mu-
tat az agressziv viselkedéssel, és prediktiv
erdvel bir az 4ltalanos és az erdszakos kri-
minalis visszaesés tekintetében is (Hare és
Newman, 2006). Az ilyen jellegzetességekkel
bird személyek, bar eltérdé gyakorisaggal
(Cooke és Michie, 1999), korokon és kultar-
akon ativelve felbukkannak minden emberi

kozosségben (Cooke, 1998). Prevalenciaja
a nyugati kultarakban 0,6—1,2% koz¢ tehetd
normal populacids vizsgalatok szerint, mig
blinelkdvetdi populacidkban ez az érték
15-30% kozott mozog (Kiehl és Hoffman,
2011).

A zavarral kapcsolatos tjkori elméletek-
kel kozel egyidds a kérdés, hogy az érintet-
tek populécidja mennyire homogén. Az egyes
megkdzelitésekben altalaban két altipus képe
rajzolodik ki, az elsddleges €s masodlagos
pszichopataké, melyek kozott a kiilonbségteé-
telt el6szor Karpman (1941, 1948) javasolta.
A két altipus — a feltételezések szerint —
a nagymértékben hasonlé manifesztacidjuk
mellett 1ényeges pontokon eltéré személyi-
ségjegyekkel és etioldgiai hattérrel rendel-
kezik (részletesen lasd jelen lapszdmban
Szabo et al., 2016).
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Ahogy egyéb személyiségzavarok eseté-
ben is, vita alapjat képezi, hogy a pszicho-
patak vajon az emberek egy jol elkiilonit-
hetd csoportjat/csoportjait képezik specialis,
csak rajuk jellemz6 tulajdonsagokkal és jol
meghatarozhatd etiologiai hattérrel (katego-
rialis megkdzelités, pl. Harris et al., 2001;
Harris et al., 1994), vagy inkabb olyan jel-
legzetességek specialis konstellaciojardl be-
sz¢lhetiink, melyek bizonyos mértékben és
eltérd mintdzattal normal populacios vi-
szonylatban is azonosithatdak, ezaltal 1énye-
gesen tobb tényezds etioldgiai hattérrel (di-
menzionalis megkozelités, pl. Edens et al.,
2006). Ez utobbi megkozelités alapozza meg
azon kutatdsi iranyt, mely a pszichopatias
vonasokat normal, nem fogvatartotti popula-
ciok korében (is) vizsgalja.

A pszichopatia mérése

A pszichopatia legszélesebb korben elfoga-
dott és alkalmazott mérdeszkoze a Psycho-
pathic Checklist — Revised (PCL-R; Hare,
2003), mely 20 tétel segitségével probalja
megragadni a zavar [ényegét:

1. Feliiletes, megnyerd baj

Onmaga értékességének grandidzus
érzete

Koros hazudozas
Szélhamos/manipulativ

Biintudat és lelkiismeret-furdalas hidnya
Feliiletes érzelmek
Hidegség/empatiahiany

A sajat tettekért valo felelosség hianya
Stimulacidra valé igény/hajlam az
unalomra

10. Parazita é¢letstilus

11. Gyenge viselkedéses kontroll

12. Korai viselkedési problémak

13. Arealisztikus, hosszl tavi tervek hianya
14. Impulzivitas

(e

e e A

15. Felel6tlenség

16. Fiatalkori biinelkovetés

17. A feltételes szabadon bocsatas
visszavonasa

18. Kriminalis ,,sokrétliség”

19. Promiszkuitas

20. Szamos rovid hazassagi kapcsolat.

A tételeket képzett szakemberek haromfoku
skalan (0-1-2) értékelik egy félig strukturalt
interju, valamint olyan egyéb kiegészitd
informaciok alapjan, melyeket a vizsgalati
a kornyezetében fellelhetd személyekkel le-
folytatott kiegészitd interjukbdl gyljtenek.

Bar az eddigi empirikus eredmények
alapjan a mérdeszkoz magas bejoslo erdvel
bir mind az ismételt binelkdvetés, mind az
intézményen beliili adaptacio tekintetében,
mely legitimizalja az eszkoz elterjedtségét
(Walters, 2003), szamos kritika meriilt fel
a PCL-R-rel kapcsolatban. Ezek leginkabb
a magas — mind id6i, mind human — eréfor-
rasigényekkel kapcsolatosak, illetve, aho-
gyan az a tételekbdl is lathatd, a mérdeszkoz
nagy hangstlyt helyez a kriminalitasra. En-
nek megfeleléen az empirikus adatok tal-
nyomo tobbsége is fogvatartotti mintak vizs-
galatabol generalodott. Kiterjeszthetdségét
tovabb korlatozza, hogy elsésorban felndtt
férfiakat vizsgaltak, igy az eredmények a za-
var nemi ¢€s ¢letkori mintazodasardl limitalt
informéacioval szolgalnak.

A PCL-R leghangsulyosabb kritikaira re-
agalva az elmult évtizedekben szamos 6nki-
t61tds, elsésorban normal populéciora sza-
bott skala latott napvilagot.

Bér az 6nbeszamolds mérdeszkozok 1é-
nyegesen koltséghatékonyabbak a kiilonbozo
interjukon alapulé moédszerekhez képest,
azonban ezen eszkdzok esetében is felme-
rlilnek bizonyos korlatok. Mivel az adatok
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onbeszamolason alapulnak, igy az eredmé-
nyeket egyarant torzithatja a szocialis kiva-
natossag, illetve a vizsgélati személy aktua-
lis hangulata, motivacidja is. Egy olyan
populécio esetében, melynek a manipulativi-
tas az egyik meghataroz6 karakterisztikuma,
kiilonosen figyelembe kell venniink ezt is
mint lehetséges torzitast. Tovabba a vizsga-
lati személyek Oszintesége esetén is felme-
rlilhet, hogy egyes vonasokra vonatozo kér-
déseket nem értenek teljes mértékben, vagy
nem rendelkeznek megfeleld szintli 6nisme-
rettel ahhoz, hogy vélaszolni tudjanak rajuk
(Lilienfield, 1994).

Az 6nbeszamolos pszichopatia-mérdesz-
kozoket erdteljes kritika érte a nem megfeleld
mértékben specifikalt skalaik és a konvergens
validitas hidnya (Hare, 1996), tovabba a fog-
vatartotti mintak esetében torténd alkalma-
zasuk kapcsan, mivel igen erdteljes motiva-
ciot feltételezhetlink a tudatos torzitdsra az
eredmények jovobeli kovetkezményei miatt
(Hare, 1993). Ugyanakkor az empirikus ered-
mények gyarapodaséaval tigy tlinik, hogy ezek
az eszk6zok mégis hasznalhatoak. Levenson
¢s munkatarsainak (1995) felvetése alapjan,
ha a tételek a kiilonb6z6 antiszocidlis visel-
kedéseket szocialisan elfogadottabb forma-
ban fogalmazzak meg, akkor az ilyen karak-
terisztikumokkal jellemezhetd személyek
konnyebben valljak magukénak ezeket a vi-
selkedéseket, tovabba a pszichopatias inter-
perszonalis attitiiddel jellemezhetd szemé-
lyek esetében feltételezhetd egy olyan atfogo
metaattitid, mely alapjan a vizsgalt vonasok
vonzonak tiinhetnek.

A legismertebb és legszélesebb korben
hasznalt onkitoltés mérdeszkdzok kozé tar-
tozik a 187 tételes Pszichopatids Személyi-
ségleltar (Psychopathic Personality Inven-
tory, PPI; Lilienfeld és Andrews, 1996),
illetve a 26 tételes Levenson-féle Onbesza-

molos Pszichopatia Skala (Levenson’s Self-
Report Psychopathy Scale, LSRP; Levenson
et al., 1995).

Ez utobbi méréeszkozt a dimenzionalis
megkozelités szellemében alakitottak ki,
mely szerint amennyiben a pszichopatias jel-
legzetességekre mint vonasokra tekintiink,
jelenlétiik a normal, nem fogvatartotti popu-
lacié keretei kozott is azonosithatéak. Fontos
kiemelni, hogy az eszkoz alskaldinak elne-
vezése alapjan azt gondolhatnank, hogy
a kérddiv direkt kisérletet tesz a pszichopatia
kiilonbozo altipusai jellegzetességeinek el-
kiilonitésére, azonban — ahogyan azt a ké-
sObbiekben lathatjuk — az alskalak inkabb
a PCL-R (Hare, 2003) kétfaktoros elrende-
z¢ésti megkozelitése alapjan kivanjak repre-
zentalni a széban forgo zavart, igy az Elsod-
leges Pszichopatids Vonasok alskala a PCL-R
(Hare, 2003) Affektiv/Interperszonalis fak-
toranak tartalmat célozza meg, a Masodlagos
Pszichopatias Vonasok alskala pedig a PCL-R
(Hare, 2003) Szocialis Deviancia faktorat
szandékozza képviselni olyan forméban,
mely a nem fogvatartotti populdcio esetében
is megbizhaté eredményeket produkal.

Pszichopatia kiilonb6z6 populaciok
korében

Legtobb informacioval feln6tt férfi fogva-
tartottakrol rendelkeziink a pszichopatias vo-
nasokkal kapcsolatban. Az utobbi par évti-
zedbdl szarmaznak informacidink azzal
kapcsolatban is, hogy életkor szempontjabol
mikorra tehetd a pszichopatias vonasok meg-
jelenése, és egyes szerzOk szerint akar mar
3 éves kor kortil is azonosithatoak a pszi-
chopatias zavar egyes prekurzorai (Kimonis
et al., 2015). A gyerekkori pszichopatids vo-
nasok jelenléte (és nem feltétlentil tartalma)
szempontjabol viszonylagos egyetértés ta-
pasztalhato a szakértok korében, és ennek
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hatasara egyre gyakrabban — bar még mindig
alacsony szamban — jelennek meg tanulma-
¢s mukodeését vizsgaljak 18 év alatti popula-
ciok korében. Bar ezen tanulmanyok tobb-
sége elsdsorban a rideg-érzéketlen vonasok
szerepét hangsulyozza (Frick et al., 2014), az
utdbbi években a grandidzus-manipulativ, il-
letve a vakmerd-impulziv vonasok tekinteté-
ben megnovekedett érdeklddés tapasztalhato
(Salekin, 2016). Bar maga az LSRP fiatal
felnottek korében keriilt kialakitasra, talal-
hat6 limitalt szamu publikacié olyan vizsga-
latokrol is, mely kamaszok korében alkal-
mazta sikerrel a mérdeszkozt (pl. Horan et
al., 2015), magyar mintdn azonban nincs tu-
domasunk a hasonl6 fokuszl, azaz serdiilok
korében végzett publikalt vizsgalatokrol.

Az LSRP struktaraja

A mérdeszkoz eredeti faktorstruktaraja (Le-
venson et al., 1995) két alskalat tartalmazott:
az Elsédleges Pszichopatias Vonasok alskala
az 6nz0, hideg, nem torédé és manipulativ
orientaciot, a Masodlagos Pszichopatias Vo-
nasok alskala pedig az impulziv, reaktiv és
gyenge viselkedéskontrollt méri.

Az elmult években tobb kutatas vizsgalta
a mérdeszkoz faktorstruktirdjat konfirmativ
faktorelemzéssel, azonban tobb esetben is
igen gyenge illeszkedést talaltak a kétfakto-
ros modell kapcsédn. Lynam és munkatarsai
(1999) normal populaciét vizsgald tanulma-
nyukban kiilonb6z6 modositasokkal javitot-
tak az illeszkedési mutatdkat (pl. a 26. tétel
mindkét faktorhoz tartozzon). Brinkley és
munkatarsai (2001) szintén ezen modositott
kétfaktoros modell illeszkedését talaltak
megfelelobbnek férfi fogvatartottak mintajan.

Ugyanakkor egy fogvatartott noket vizs-
galé tanulmany (Brinkley et al., 2008) mar
a modositott modell esetében sem talalt meg-

feleld illeszkedést. Ezért a szerzok feltaro
faktorelemzést végeztek, €s a faktorsulyok
alapjan 7 tétel kizarasaval — melyek 0,4 alatti
faktorsulyokkal rendelkeztek — a kovetkezd
harom faktort azonositottak: Egocentrizmus
(10 tétel; egocentrikus, manipulativ és ma-
chiavellista interperszonalis stilus), Rideg-
ség (4 tétel; rideg, ragadozd hozzaallas) és
Antiszocialitas (5 tétel; diihos, impulziv és
antiszocialis hozzaallas).

Sellbom (2011) férfi fogvatartottak, va-
lamint n6 és férfi hallgatok mintajan vizsgalta
az LSRP faktorstrukturajat. Egyarant tesz-
telte az egyfaktoros, az eredeti kétfaktoros
(Levenson et al., 1995), a Lynam és munka-
tarsai (1999) altal modositott kétfaktoros,
a Brinkley és munkatarsai (2008) altal azo-
nositott haromfaktoros, illetve egy kibdvi-
tett haromfaktoros modellt, mely utobbiba
beemelte azokat a tételeket is, melyek az ere-
deti Brinkley-féle kutatasban egy liberalisabb
0,3-es hatarértek feletti faktorsulyokkal ren-
delkeztek.

Az 5 modell koziil a Brinkley és munka-
tarsai (2008) altal feltart haromfaktoros meg-
oldas bizonyult a legjobbnak, azonban ebben
az esetben is csak a férfi hallgatok mintajan
volt megfeleld az illeszkedés, igy a kapott
modifikacids index alapjan Ujraspecifikélta
amodellt (a 3. és 25., valamint a 7. és 20. té-
telek rezidualisai kozotti korrelacié tilalma-
nak feloldasaval). A modell ebben a forma-
ban mar mindhdrom vizsgalt mintaban
megfeleld illeszkedést mutatott. Ezek alapjan
Sellbom (2011) azt a kovetkeztetést vonta
le, hogy az Elsddleges Pszichopatias Vonasok
alskalajat érdemes az Egocentrizmus ¢és a Ri-
deg affektus tényezdire bontani, melyet azon
eredményei is alatdmasztottak, hogy ezen két
alskala eltérd korrelatumokkal rendelkezik
mindamellett, hogy egymassal is szoros kap-
csolatot mutatnak.
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Salekin és munkatérsai (2014) hallgatok
mintajan vizsgaltak a kérdoéiv pszichomet-
riai jellemzoit és validitasat, egyarant tesz-
telve a kétfaktoros, a Brinkley és munkatar-
sai (2008) altal kidolgozott 19 tételes
haromfaktoros, valamint egy kibdvitett, mind
a 26 tételt magaba foglalé haromfaktoros
modellt. A legjobb illeszkedési mutatokat
a 19 tételes haromfaktoros modell mentén
talaltak a férfiak és a ndk esetében is, ugyan-
akkor konstruktumvaliditas tekintetében az
eredeti kétfaktoros megoldas bizonyult meg-
felelobbnek.

Osszességében az eddigi eredmények
alapjan mind a 2, mind a 3 faktoros struktira
mellett talalhatunk érveket, azonban azon ta-
nulmanyok szama igen alacsony, melyek
mind normal populdcié, mind valamely
szempont szerint sériilékeny populacio koré-
ben egyarant vizsgaltak, illetve iitkoztettek
a modelleket.

Célkitiizeés

Tanulményunk célja a Levenson-féle Onbe-
szamolos Pszichopatia Skala alkalmazhato-
sadganak és megbizhatésaganak szisztemati-
kus vizsgalata. Tessziik ezt a szakirodalomban
fellelhetd versengd faktorstrukturak Gssze-
vetésével, mely soran egy olyan latens struk-
tura kiemelkedését varjuk, mely a mérdesz-
koz széles korti alkalmazhatosagat timasztja
ald mind a nemek, mind a populacio vulne-
rabilitasa mentén. Ennek érdekében meg-
vizsgaljuk az LSRP legjobban illeszked mo-
delljének mérési invarianciajat ezen két
csoportositas tekintetében.

Végezetiil: Hopwood ¢és Donnellan
(2010) személyiségvonasokat vizsgaldé mé-
réeszkozokre vonatkozo ajanlasai alapjan,
figyelembe véve a strukturak pszichometriai
jellemz6i mellett azok tartalmi jelentdségét
is, megvizsgaljuk a pszichopatids vonasok

tapasztalhaté mintdzatat az egyes csoporto-
kon beliil.

MODSZER
Vizsgalati minta

Jelen tanulmanyban egyarant vizsgaltunk
normal altalanos iskolai és kozépiskolai ta-
nulokat (tovabbiakban nem intézeti alminta),
valamint hasonlé életkorti hatranyos hely-
zetli gyermekeket allami javito- és neveldin-
tézetekbd! (tovabbiakban intézeti alminta).3

A kutatasban Osszesen 783 f6 vizsgalati
személy vett részt. Koziilik 14 f6 esetében
nem rendelkeziink ¢€letkorra vonatkoz6 adat-
tal, illetve tovabbi 7 f6 nem tG6ltotte ki az
LSRP kérddivet. A fentiek alapjan 21 {6 ada-
tait zartuk ki az elemzésekbdl. Tekintve, hogy
az intézeti alminta esetében a lanyok koziil
mindossze 18 fo adataival rendelkeziink,
ezen alacsony elemszamu csoportot szintén
kizartuk az elemzésekbél. Igy a jelen tanul-
many vizsgalati mintdjat 6sszesen 744 0 ké-
pezi (atlagéletkor: 16,19 év, SD = 1,201).
A nem intézeti almintat 549 6 (atlagéletkor:
16,07 év, SD = 1,141; 58,8% fin), az intézeti
almintat pedig 195 {6 alkotja (atlagéletkor:
16,51 év, SD = 1,306; 100% fit). A nemi
megoszlas adatai 6sszesen €s almintanként az
1. tabldzatban lathatoak.

Méroeszkozok

Levenson-féle Onbeszamolés Pszichopdtia
Skala (LSRP; Levenson’s Self-Report Psycho-
pathy Scale; Levenson et al., 1995). A kér-
d6iv a normal populacidban eléforduld pszi-
chopatias jegyeket méri. A méréeszkdz 26
itembdl all, melyek koziil 7 tétel forditott
(5,11, 14,17, 19, 23, 24). A tételeket a vizs-
galati személy négyfoku Likert-skalan itéli
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1. tablazat. Vizsgalati személyek nemi megoszlasa

Nem intézeti alminta

Intézeti alminta Teljes minta

Fia 323 195 518
Lany 226 - 226
Osszesen 549 195 744

meg (1 — ,Egyaltalan nem értek egyet”,
2 — ,,Inkabb nem értek egyet”, 3 — ,,Inkabb
egyetértek”, 4 — , Teljesen egyetértek™). Sza-
mos tanulmany mutatott ki a pszichopatia
elméleti hatterének megfeleldé konstruktu-
mokkal (pl. normal személyiségdimenziok,
gatolatlansag, antiszocialis viselkedés) elvart
iranyu Osszefliggéseket normal populécios
¢s fogvatartotti mintan egyarant, melyek
a mérdeszkoz konstruktumvaliditasat ta-
masztjak ala (pl. Levenson et al., 1995;
Lynam et al., 1999; Brinkley et al., 2001;
Brinkley et al., 2008; Sellbom, 2011; Somma
et al., 2014; Salekin et al., 2014).

Eljaras
Az adatfelvétel teljes mértékben anonim, 6n-
kit61ltds modon tortént. A nem intézeti isko-
lai osztalyokban felkészitett kérdezdbizto-
sok (iskolaorvosok) kozremikodésével
osztalyonként csoportosan zajlott. Az intézeti
alminta esetében pedig az adott intézmény
pszicholdgusa vagy pszichologushallgatok

végezték az adatfelvételt, melyet az intéz-
mény pszichologusai készitettek eld.

Statisztikai elemzések

Az elemzésekhez az IBM Statistical Package
for the Social Science Statistics 22. (IBM
Corp., 2013), valamint az MPlus 7.3 (Muthén
és Muthén, 1988-2013) statisztikai progra-
mokat hasznaltuk. Az LSRP (Levenson et
al., 1995) kérdoiv faktorstruktirajanak kii-
16nb6z6 modelljeit konfirmativ faktorelem-
zéssel (CFA) vizsgaltuk maximum likelihood

estimation with robust standard errors (MLR)
becsldeljaras segitségével. A modellek adek-
vatsagat a kovetkezd illeszkedési mutatok
mentén itéltiikk meg: abszolut illeszkedési
mutatd (2, khi-négyzet érték), megkozelités
hibdja (Root Mean Square Error Approxi-
mation Index, RMSEA) 90 szazalé¢kos kon-
fidenciaintervalluma (CI) és szignifikancia-
értéke (p), komparativ illeszkedési mutato
(Comparative Fit Index, CFI), Tucker—Le-
wis Index (TLI) és sztenderdizalt rezidualis
(Standardized Root Mean Square Residual,
SRMR). A mutatok hatarértékei a 2. tabla-
zatban lathatéak az eredményekkel egytitt
(Kline, 2011; Browne ¢és Cudeck, 1993;
Brown, 2006).

Vizsgaltuk tovabba a legjobban illesz-
kedd faktorstruktara almintdk kozotti invari-
ancidjat harom, egymasra épiil6 szempontbol
az illeszkedési mutatok valtozasa mentén:

— a konfiguralis invariancia a faktorstruk-
tura csoportok kozotti ekvivalencidjat felté-
telezi, ezek 0sszehasonlitasat teszi lehetové;
— ametrikus invariancia a struktira mellett
a faktorsulyok ekvivalencidjat is vizsgalja, és
a csoportok kozott az egyéb konstruktumok-
kal mutatott strukturalis kapcsolatok Ossze-
hasonlitasat nytjtja;

— askalaris invariancia pedig az elobbieket
a tengelymetszetek egyenldségével egésziti
ki, és a kozvetlen csoportkdzi 6sszehasonli-
tasokat legitimizalja.

A tartalmi jellemzok vizsgalatdhoz kor-
relacios elemzést hasznaltunk az 1, 2 és
3 faktoros modell esetében is.

ALKALMAZOTT PSzICHOLOGIA 2016, 16(4):29-48.
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2. tablazat. Az LSRP kiilonb6z6 modelljeinek konfirmativ faktorelemzése az intézeti almintan

2

Modell ’(‘ o ?C'\I’)'s[z\ig] CFI TL SRMR
elfogadott értékek <0,05 [>0,05] >0,9 >0,9 <0,5

1. modell (5;;;)193** ?6?06512—0,070) 0.021] 0,595 | 0560 | 0,087
2. modell (520&}04** ?(3?(()5501—0,069) 0.038] 0,615 | 0580 | 0,087
2b. modell ?f%‘;?"‘** ?6?:354—0,056) 10,7641 0799 | 0760 | 0,064
2h. modell” - - - - -
3. modell (lejé;‘59** ?6?:361—0,060) 10,6571 0841 | 0817 | 0,067
3m. modell (117 fé())zs ?6?0330—0,0 ) [0.978] 0934 | 0923 | 0061
3mb. modell (32778518** ?6?(;?2—0,05 2 [0831] 0809 | 0776 | 0071
3mh. modell (52396(;?83** ?(3?06556—0,073) 10,004] 0554 | 0511 | 0,113
3k. modell ?22702'?38** ?6?(;5433—0,063) 0,310] 0725 | 069 | 0078
3km. modell (225(%())10* ?6?§f5—o,o 1) [0978] 0902 | 089 | 0,065
3kmb. modell ?21783574* ?6?0250—0,0 12)[0,998] 0916 | 0900 | 0,063
3kmh. modell ?;913'?26** ?(3(,)(')5:’3—0,062) 0.314] 0706 | 0674 | 0,104

Megjegyzés: df = szabadsagfok. ** =p < 0,001. * =p <0,05.
1. modell = 1 faktoros; 2. modell = 2 faktoros; 2b. modell = bedgyazott 2 faktoros; 2h. modell = hierarchikus
2 faktoros; 3. modell = 3 faktoros; 3m. modell = 3 faktoros — modositott; 3mb. modell = beagyazott 3 faktoros —
modositott; 3mh. modell = hierarchikus 3 faktoros — mddositott; 3k. modell = kiterjesztett 3 faktoros; 3km. modell =
= kiterjesztett 3 faktoros — modositott; 3kmb. modell = beagyazott kiterjesztett 3 faktoros — modositott; 3kmh. modell =
= hierarchikus kiterjesztett 3 faktoros — modositott; ” = nem azonosithaté modell

EREDMENYEK
Konfirmativ (megerdsito) faktorelemzés

A kiilonbozo strukturak illeszkedését kon-
firmativ faktorelemzéssel ellendriztiik az in-
tézeti alminta esetében, valamint a nem inté-
zeti mintan belil kiilon a fiuknal és
a lanyoknal. Harom alapmodellbdl indultunk
ki, melyek itemdsszetételei a mellékletben
lathatoak, és Osszesen 12 struktarat vizsgal-
tunk, melynek eredményei a 2., 3. és 4. tab-
ldzatban lathatoak.

Az egytaktoros modell (1. modell) a pszi-
chopatia homogén jellegét célozza leképezni,
¢és az Osszpontszam hasznalatanak lehetdsé-
gét nyujtja (Levenson et al., 1995; Brinkely
et al., 2008).

A kétfaktoros modell (2. modell) az el-
sOdleges és masodlagos pszichopatids vona-
sok faktorat kiilonbdzteti meg (Levenson et
al., 1995), ennek bedgyazott (bifaktoros) for-
madja (2b. modell) pedig ezen két konstruk-
tumtol fliggetlentil egy globalis pszichopatia
faktor jelenlétét feltételezi.
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3. tablazat. Az LSRP kiilonb6z6 modelljeinek konfirmativ faktorelemzése a nem intézeti fia almintan

2

Modell ’(‘ o ?c“l’)'si'::\ig] CFI LI SRMR
1. modell (72795531** ?6?076(5)4—0,076) (<0,001] 0607 | 0573 | 0,078
2. modell (72099566** ?6?:559—0,072) (<0,001] 0661 | 0630 | 0076
2b. modell ?21712'())68** ?6?(;3:5—0,059) 10,2971 0803 | 0764 | 0,062
2h. modell (72099567** ?6?(?559—0,072) <0,001] 0661 | 0630 | 0076
3. modell (317 429'?35** ?6?06:0_0'077) <0,001] 0754 | 0718 | 0,067
3m. modell (zfjé()m** ?6?3399—0,058) 0,565 0875 | 0855 | 0,059
3mb. modell ?237361))173** ?6?(?27—0,061) 01821 0788 | 0750 | 0,068
3mh. modell (627;61)()’98** ?6?(;3;6—0,069) 10,001] 0601 | 0660 | 0,138
3k. modell (5;715‘26** ?(’)?05:3—0,066) 0.011] 0739 | 0713 | 0,069
3km. modell ?;’Zéf?’s** ?6?05414—0,058) 0,387] 0822 | 0802 | 0,065
3kmb. modell ?20715’43** ?6?(?390—0,0 46 [0.993] 0893 | 0871 | 0052
3kmh. modell ?;95(;’)376** ?6?(?503—0,066) 10,007] 0720 | 0692 | 0,08

Megjegyzés: df = szabadsagfok. ** =p <0,001. * =p <0,05.
1. modell = 1 faktoros; 2. modell = 2 faktoros; 2b. modell = bedgyazott 2 faktoros; 2h. modell = hierarchikus
2 faktoros; 3. modell = 3 faktoros; 3m. modell = 3 faktoros — modositott; 3mb. modell = beagyazott 3 faktoros —
modositott; 3mh. modell = hierarchikus 3 faktoros — mddositott; 3k. modell = kiterjesztett 3 faktoros; 3km. modell =
= kiterjesztett 3 faktoros — modositott; 3kmb. modell = beagyazott kiterjesztett 3 faktoros — modositott; 3kmh. modell =

= hierarchikus kiterjesztett 3 faktoros — modositott

A 3 faktoros modell (3. modell; Brinkely
et al., 2008) 19 tétel alkalmazasaval az Ego-
centrizmus, az Antiszocialitds és a Ridegség
strukturakat kiilonbozteti meg. A kapott mo-
difikacios indexek alapjan a modellt modo-
sitottuk, és a 4. és 6. tétel kozotti hibakorre-
lacio tilalmat feloldottuk (3m. modell), majd
vizsgaltuk ennek beadgyazott valtozatat (3mb.
modell) 26 tétellel. Sellbom (2011) ajanlasa
szerint a 3 faktoros modellt kiegészitettiik
tovabbi, az eredeti kutatas (Brinkley et al.,
2008) eredményei alapjan a 0,3-nél maga-
sabb faktorsulyu tételekkel (3k. modell), igy

Osszesen 25 tétel keriilt az elemzésbe. A fak-
tortoltések és modifikacids indexek alapjan
ezen modell esetében a 4. és 6. tétel kozotti
hibakorrelaci6 tilalmanak feloldasa mellett
tovabbi tételek ismételt kiejtése is sziiksé-
gesnek mutatkozott (3km. modell), végiil
ezen struktira beagyazott valtozatat (3kmb.
modell) is vizsgaltuk.

A modellek esetleges hierarchikus for-
maja, szemben a bedgyazott modellekkel,
a pszichopatiat mint egy némileg kiilonallo,
homogén struktirat nem az alfaktoroktol fig-
getleniil, hanem egy magasabb szinten rep-

ALKALMAZOTT PSZICHOLOGIA 2016, 16(4):29-48.
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4. tablazat. Az LSRP kiilonb6z6é modelljeinek konfirmativ faktorelemzése
a nem intézeti lany almintan

Modell ?:lf) ?c“l’)'s['::\ig] CFI L SRMR
1. modell (729919'5)317** ?6?(?758—0,093) <0,001] 0429 | 0379 | 0,003
2. modell (725;é§338** ?6?(?725—0,090) <0,001] 0473 | 0425 | 0,003
2b. modell (526772'?97** ?6?()631—0,077) <0,001] 0658 | 0591 | 0,070
2h. modell (72592541** ?6?(?725—0,090) (<0,001] 0473 | 0425 | 0,003
3. modell ffféfsg** ?(3?07666—0,087) <0,001] 0656 | 0606 | 0,003
3m. modell (szé?“** ?6?;38—0,071) 0,091] 0794 | 0762 | 0,075
3mb. modell ?2771502** ?6?06:1_0,077) <0,001] 0657 | 059 | 0,078
3mh. modell ?Zogé)ew* ?6?(?;0_0'09 2 [€0,001] 0414 | 0356 | 0,193
3k. modell (621;’2')694** ?6?()7657—0,083) <0,001] 0579 | 0536 | 0,089
3km. modell ?2425585** ?(')?06567_01075) 10,003 0715 | 0681 | 0078
3kmb. modell ?28702")589** ?(')?05580_01067) 10,0571 0758 | 0711 | 0,066
3kmh. modell 252295(;‘)539** ?6?0723—0,078) <0,001] 0618 | 0580 | 0,102

Megjegyzés: df = szabadsagfok. ** =p < 0,001. * =p <0,05.
1. modell = 1 faktoros; 2. modell = 2 faktoros; 2b. modell = beagyazott 2 faktoros; 2h. modell = hierarchikus
2 faktoros; 3. modell = 3 faktoros; 3m. modell = 3 faktoros — modositott; 3mb. modell = beagyazott 3 faktoros —
modositott; 3mh. modell = hierarchikus 3 faktoros — mddositott; 3k. modell = kiterjesztett 3 faktoros; 3km. modell =
= kiterjesztett 3 faktoros — modositott; 3kmb. modell = beagyazott kiterjesztett 3 faktoros — modositott; 3kmh. modell =

= hierarchikus kiterjesztett 3 faktoros — modositott

rezentalja, igy a 2 faktoros és 3 faktoros mo-
dellek esetében is vizsgaltuk a mérdeszkoz
lehetséges hierarchikus struktarajat (2h. mo-
dell, 3mh. modell és 3kmh. modell).

Az Aaltalunk vizsgalt, beazonosithato
struktaraval rendelkezé modellek tilnyomod
része esetében statisztikailag szignifikans 2
értékeket kaptunk mindharom vizsgalt al-
minta esetében, mely indikator a modellek
kevésbé adekvat illeszkedésére utalhat, azon-
ban a magas elemszam miatt ezen mutato
egyik esetben sem szolgalt a strukttra elve-

tésének alapjaul (Vandenberg és Lance,
2000; Brown, 2006). Egyediil az intézeti al-
mintat vizsgalva a modositott 3 faktoros mo-
dell (3m. modell) értéke mutatott megfeleld
illeszkedést (1d. 2. tablazat).

A harom alapmodell (1, 2 és az eredeti 3
faktoros modell) mindegyike esetében az il-
leszkedési mutatok alapjan gyenge illeszke-
dést tapasztaltunk. Legjobb illeszkedést
mindharom vizsgalt alminta adatai alapjan
a modositott 3 faktoros modell mutatott,
azonban az értékek csak az intézeti alminta
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esetében estek az elfogadhato tartomdnyba,
¢és bar a nem intézeti fitikk esetében ezen struk-
tura mutatoi az elfogadhatdsag iranyaba mu-
tatnak, a hatarértékeket nem érik el. A la-
nyokra vonatkozoan a vizsgalt strukturak
koziil szintén a moddositott 3 faktoros mo-
dell vonatkozasaban jeleznek legmegfele-
16bb illeszkedést a mutatok, azonban az el-
fogadhatosagi tartomanytol messze esnek
(1d. 4. tablazat).

5. tablazat. Az LSRP 3 faktoros médositott
modelljének tételszintli adatai

Intézeti Nem Nem
fia intézeti intézeti
minta fid minta | lany minta
tételszam A
Egocentrizmus
1. 0,547 0,524 0,411
4. 0,359 0,496 0,479
6. 0,345 0,456 0,480
7 0,515 0,534 0,715
9. 0,425 0,469 0,192
10. 0,491 0,543 0,364
12. 0,449 0,511 0,575
13. 0,545 0,562 0,323
20. 0,365 0,403 0,311
22. 0,507 0,501 0,433
Antiszocialitas
2. 0,399 0,472 0,509
3. 0,586 0,600 0,438
8. 0,316 0,388 0,192
18. 0,468 0,340 0,292
25. 0,464 0,565 0,451
Ridegség
14. 0,403 0,447 0,655
17. 0,661 0,547 0,368
19. 0,353 0,497 0,326
24, 0,552 0,592 0,697

p <0,001; p <0,05; £ = standardizalt
faktortoltés

A struktara tételszintli vizsgdlata soran
az intézeti és a nem intézeti fi minta eseté-
ben minden tétel faktorsulya a liberalisabb,
0,3-es hatarérték mellett megfelelden alakult,
azonban a lanyok adatainal talalhat6 olyan té-
tel, amely nem stlyozodik szignifikdnsan az
adott faktorra. A modositott 3 faktoros modell
tételszintli adatait az 5. tablazat tartalmazza.
Tekintve, hogy a lanyok esetében a nem szig-
nifikdnsan, illetve 0,3 alatti értékkel sulyo-
z6d¢ tételek elhagyasaval sem tudtunk olyan
struktarat meghatarozni, mely megteleld il-
leszkedési mutatokkal rendelkezne, a tovabbi
elemzéseket csak az intézeti és nem intézeti
fiuk esetében végeztiik el.

Az almintak osszehasonlithatésaganak
vizsgalata — mérési invariancia

Annak ellendrzése érdekében, hogy az azo-
nositott modell mindkét almintaban megfe-
leléen illeszkedik-e, illetve az dsszehasonli-
tas alapjaul szolgalhat-e, teszteltiik a mérési
modelliink invarianciajat.

A moédositott haromfaktoros modell kon-
figuralis, metrikus és skalaris modelljének
illeszkedési mutatoit, illetve ezek Osszeha-
sonlitasat a 6. tablazat tartalmazza.

Az invarianciatipusok hagyomanyos,
v2-kiilonbségek alapjan torténé dsszehason-
litdsa részleges invariancidra enged kovet-
keztetni: a konfiguralis és metrikus modell
esetében nem, mig a metrikus €s a skalaris
modell esetében szignifikans kiilonbség van
a ¥ mutatok kozott. Erdemes megemliteni,
hogy a konfiguralis modell illeszkedési mu-
tatoi nem jok, igy nagyon nehéz az invarian-
cidkra vonatkozoan megfeleld kovetkezte-
tést levonni.

Tovabba Cheung és Rensvold (2002), va-
lamint Chen (2007) alapjan javasolt a mo-
dellek 2 értékei alapjan torténd dsszehason-
litasa mellett egyéb, tobbek kozott a CFI és

ALKALMAZOTT PSZICHOLOGIA 2016, 16(4):29-48.
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6. tablazat. Az LSRP moédositott 3 faktoros struktara konfiguralis, metrikus és skalaris

invariancidjanak vizsgalata az intézeti és nem intézeti fiuk csoportjai esetében

2
X RMSEA Ax? .
ta) () [szie] CFl|TU |SRMR | X |sig ARMSEA | ACFI
L 0,043
. * % ’
';f:;g‘l‘ra"s 2123;35)109 (0,034-0,051) | 0,892 | 0,875| 0,060| - -
[0,913]
. 0,042
* %k ’
ﬂﬁfﬂ'ﬂ“s ?35112'?12 (0,033-0,050) | 0,894 | 0,884 | 0,063 (112é)547 0,7056 | —-0,001 | 0,002
[0,955]
. 0,049
< sk ’
ig';;'ls (53320590 (0,041-0,056) | 0,846 | 0,840 | 0,071 ?166'?63 <0,001 0,007 |-0,048
[0,595]

Megjegyzés: df = szabadsagfok. ** = p < 0,001. D = valtozas.

az RMSEA értékek modellek kozotti eltéré-
sének vizsgalata is. A 300 {6 feletti, illetve al-
mintak szerint eltéré elemszam esetén a CFI
tekintetében 0,010, az RMSEA tekintetében
pedig 0,015 hatarértékeket elérd valtozasok
esetén ajanlott az invariancia elutasitdsa. Ma-
sok a CFI mutatdja esetében szigorubb kere-
teket javasolnak, és a 0,002-nél nagyobb val-
tozast tekintik az invariancia elutasitdsa
alapjaként (Meade et al., 2008). A 6. tdablazat
adataibol jol latszik, hogy a CFI és az
RMSEA mutatok kiilonbségei a metrikus in-
variancia jelenlétét valoszintisitik még akar
a szigorubb feltételek figyelembevétele mel-
lett is, azonban ezek alapjdn sem tudunk
egyértelmi kovetkeztetésre jutni, és mar a két
csoport konfiguralis modelljének mutatdi
sem utalnak kival6 illeszkedésre. Ezen ada-
tok az eredmények ovatos értelmezésére in-
tenek. A skalaris invariancia egyik mutatd
szerint sem teljestil, igy a csoportok atlagai-
nak 0sszehasonlitdsa nem indokolt.

A modellek reliabilitasa és tartalmi
osszehasonlitasa

Leiro adatok és reliabilitds
Hopwood és Donnellan (2010) tanulma-
nyukban 6va intenek attdl, hogy személyi-

ségjegyeket vizsgald mérdeszkozok eseté-
ben kizarolag pszichometriai adatokra ta-
maszkodva elutasitsunk egy modellt. Az
LSRP 2 faktoros modellje a szakirodalomban
széles korben targyalt, igy ezen okokbol a to-
vabbi vizsgalatok sordn tovabbra is mindha-
rom modellt vizsgaljuk. Ezaltal a kiilonb6z6
mérési modellek tovabbi Osszevetése érde-
kében megvizsgaltuk az egyes modellek
alapjan képzett alskalak belsé konzisztenci-
ajat, leir6 adatait, illetve egymashoz val¢ vi-
szonyat. Tovabba annak érdekében, hogy
eredményeink a korabbi, illetve jovobeni,
akar skalanként kevesebb tételt alkalmazo
vizsgalatokkal Osszevethetdek legyenek,
a skaléak tételszintl leird adatait is kdzoljiik.
A skalak leir6 statisztikai adatait €s reliabili-
tasat az intézeti alminta esetében a 7. tdbla-
zat, anem intézeti fidk almintdja esetében pe-
dig a 8. tabldzat tartalmazza.

Az LSRP kiilonb6z6 skalainak belsd kon-
zisztenciajat a Cronbach-féle alfa mutatoval
vizsgaltuk. Az intézeti alminta adatain a ské-
lak tobbsége esetében alacsony értékeket
kaptunk (0,530-0,750). Az 6sszpontszam
(11., 14.,16.,17.,19., 20., 21., 23. és 24. té-
telek), valamint a 2 faktoros modell alskalai
esetében (LSRP1: 11., 14.,17., 19. és 20. té-
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7. tablazat. Az LSRP modelljei alapjan képzett alskalak leiro adatai és bels6 konzisztenciai
az intézeti alminta esetében

LSRP Total LSRP1 LSRP2 Egocentrizmus | Antiszocialitds | Ridegség
Leiré adatok
N 140 158 162 167 173 180
tételszam 26 16 10 10 5 4
M 63,75 40,22 23,62 25,41 11,83 9,42
SD 10,199 7,381 4,583 5,850 3,183 2,674
Skla MED 62 40 24 25 12 9
MOD 55 37 25 25 12 9
min 43 25 13 13 5 4
max 97 62 35 40 20 16
M 2,45 2,51 2,36 2,54 2,37 2,36
SD 0,392 0,461 0,458 0,585 0,637 0,669
Tétel MED 2,39 2,5 2,4 2,5 2,4 2,25
MOD 2,12 2,31 2,5 2,5 2,4 2,25
min 1,65 1,56 1,3 1,3 1 1
max 3,73 3,88 3,5 4 4 4
a 0,750 0,716 0,530 0,738 0,568 0,567

Megjegyzés: M = atlag; SD = szoras; MED = median; MOD = médusz; min = minimumérték; max =

maximumérték; oo = Cronbach-alfa

8. tablazat. Az LSRP modelljei alapjan képzett alskalak leird adatai €s belsd konzisztencidi a nem
intézeti fit alminta esetében

LSRP Total LSRP1 LSRP2 Egocentrizmus | Antiszocialitas | Ridegség
Leir6 adatok
N 277 287 305 298 315 311
tételszdm 26 16 10 10 5 4
M 56,78 36,17 20,70 22,58 10,25 8,70
SD 10,637 7,929 4,228 5,621 2,771 2,503
Skala MED 57 36 20 23 10 9
MOD 57 39 20 25 10 8
min 30 16 10 10 5 4
max 94 64 36 40 18 16
M 2,18 2,26 2,07 2,26 2,05 2,17
SD 0,409 0,496 0,423 0,562 0,554 0,626
Tetel MED 2,19 2,25 2 2,3 2 2,25
MOD 2,19 2,44 2 2,5 2 2
min 1,15 1 1 1 1 1
max 3,62 4 3,6 4 3,6 4
a 0,833 0,823 0,608 0,785 0,599 0,597

Megjegyzés: M = atlag; SD = szoras; MED = median; MOD = médusz; min = minimumérték; max =

maximumérték; o = Cronbach-alfa
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9. tablazat. Az LSRP modelljei alapjan képzett alskalak egymassal mutatott kapcsolatai
az intézeti (atld alatt) és nem intézeti fitk (atlo felett) esetében

1 2 3 4 5 6
. LSRP Total LSRP1 LSRP2 Egocentrizmus Antiszocialitds Ridegség
(N) (N) (N) (N) (N) (N)
1 _ 0,934" 0,733 0,864 0,615 0,636
(277) (277) (277) (277) (277)
5 0,903" _ 0,463" 0,926 0,356 0,663
(140) (277) (287) (281) (287)
3 0,759 0,454~ _ 0,406 0,855 0,323
(140) (140) (286) (305) (298)
4 0,837 0,895 0,460 _ 0,336 0,407
(140) (158) (147) (292) (290)
s 0,747" 0,514" 0,881 0,536 _ 0,240"
(140) (147) (162) (154) (305)
6 0,350 0,457 0,080 0,102 0,054 _
(140) (158) (155) (161) (165)

Megjegyzés: 1S = Spearman-féle korrelacids egyiitthato; ** = p < 0,001

telek; LSRP2: 5., 8., 21., 23. és 26. tételek)
szamos tétel kapcsan tapasztaltunk problé-
mat, mig a 3 faktoros modellnél egyediil az
Antiszocialitas skalaban volt 1 ilyen tétel (8.
tétel). Azonban ezen tételek elhagyasa nem
javitott volna lényegesen a skalék reliabili-
tdsan, valamint szem el6tt tartva, hogy a cso-
portokon beliili elemzések hasonlo tartalmat
fedjenek le, végeredményként az dsszes ska-
lat valtozatlanul alkalmaztuk.

A nem intézeti fitk mintaja esetében mar
elfogadhatobb értékekkel talalkoztunk, és
a problémas tételek szama is Iényegesen ala-
csonyabb volt: a 3 faktoros modell minden
tétele, valamint az LSRP1 is megfeleld item-
total korrelaciét mutatott, mig az 9sszpont-
szamnal 4 (8., 16., 18. és 21. tételek), az
LSRP2 tekintetében pedig minddssze 3 (16.,
21. és 26. tételek) problémas tételt talaltunk,
melyek item-total korrelacids egyiitthatdja
a hatarértékként megallapitott 0,25 alatti ér-
téket mutatott. Azonban a nevezett tételek
kihagyasa ezen alminta esetében sem ered-
ményezett volna jelentds javulast a skalak
belsd konzisztencidja tekintetében, igy a nem

intézeti fiak esetében is valtozatlanul alkal-
maztuk a skalakat.

Vonasok egyiittjarasa

Csoportokon beliil a kiilonb6z6 konstruktu-
mok kozotti osszefiiggések vizsgéalatdhoz
korrelacios elemzést hasznaltunk (9. tabla-
zat). Az intézeti populacio esetében a kiilon-
b6z6 modellek alskalait tekintve csak a két-
faktoros megoldas esetében taldltunk olyan
Osszefliggéseket, melyek a vizsgalt valtozo-
egylittes valamiféle homogenitdsara utalnak
(szignifikans pozitiv iranya egyiittjaras:
0,454-0,903; p<0,001). Azonban a 3 fakto-
ros modell Ridegség alfaktora sem az Ego-
centrizmussal, sem az Antiszocialitassal nem
mutatott statisztikailag jelentds Osszefiiggést.

Az LSRP 6sszpontszama legerdsebb kap-
csolatot a 3 faktoros modell Egocentrizmus
alskalaja esetében mutatott, a 2 faktoros mo-
dell esetében pedig, bar némileg alacsonyabb
egytitthatoval, az LSRP2 mutatojaval. Lega-
lacsonyabb Osszefiiggést az 0sszpontszam
estében a 3 faktoros modell Ridegség fakto-
raval tapasztaltunk.
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A nem intézeti fitk esetében az elvartak-
nak megfeleléen mind az 6sszpontszam,
mind a 2, illetve 3 faktoros modell alskalai te-
kintetében szignifikans, pozitiv 6sszefligge-
seket tapasztaltunk (9. tablazat; 0,240-0,934;
p< 0,00 1 )

Az 6sszpontszammal legerdsebb kapcso-
latot — hasonléan az intézeti almintdhoz —a 3
faktoros modell Egocentrizmus alskalaja mu-
tatta, mig a 2 faktoros modell esetében itt is az
LSRP2 skaldja esetében azonosithato a leg-
erdsebb egylittjaras. Legalacsonyabb 0ssze-
fliggést az O6sszpontszam esetében a 3 fakto-
ros modell Ridegség faktoraval tapasztaltunk,
csakugy, mint az intézeti alminta esetében.

DiszKuUssz1O

Tanulméanyunk elsddleges céljaként a Le-
venson-féle Onbeszdmolds Pszichopatia
Skala (Levenson et al., 1995) pszichometriai
mutatdinak szisztematikus vizsgalatat tiizte ki
célul a versengd faktorstruktirak osszevetése
mentén, illetve egy olyan struktiira azonosi-
tasat, mely eltérd populdciokat lefedve ta-
masztja ala a méréeszkoz alkalmazhatosagat.

Adataink elsdsorban a Brinkley és mun-
katérsai (2008) altal megallapitott 3 faktoros
modell illeszkedését — kissé modositott for-
maban — igazoltak, mely alapjan a skala
a pszichopatias vondsok koziil az Egocent-
rizmus, az Antiszocialitas és a Ridegség jel-
legzetességeit méri. Bar az illeszkedési mu-
tatok alakulasat befolyasolja — tobbek kozott
—atételszam, a 2 és 3 faktoros modellek ko-
zotti kiilonbség oly mértékli, ami nem ma-
gyarazhato pusztan az ebbdl fakadé kiilonb-
ségekkel. Salekin és munkatarsai (2014)
eredményei mentén is a 3 faktoros modell do-
minancidja rajzolodott ki az azonos tétel-
szam melletti 6sszevetések soran. Ahogy

a mellékletben talalhato, a modellek faktor-
tartalmait mutatd tablazatban is lathato, a 3
faktoros modell Antiszocialitds faktora az
eredeti faktorstruktura szerint az LSRP2 al-
skala tételeibdl tevodik Ossze, és ezen alskala
tobbi tételei kiesnek, mig az Egocentrizmus
¢s a Ridegség az LSRP1 alskala tételei koziil
tevOdnek Ossze, mintegy kettéosztva azt.
Ezek alapjan eredményeink azt az elgondo-
last erdsitik, hogy alacsonyabb tételszam
mellett, az LSRP1 alskala kettébontasa mel-
lett szamithatunk a mérdeszkoz hasznalata
esetén a legmegbizhatobb eredményekre.

Azonban ezen struktura jo illeszkedését is
csak az intézeti, kizarolag fiikbol all6 minta
esetében sikeriilt azonositanunk, a nem inté-
zeti fitkk esetében az illeszkedés mértéke mar
alacsonyabb, lanyok esetében pedig nem si-
keriilt megfeleld illeszkedést azonositanunk
egyik versengd struktura esetében sem, bar
naluk is kiemelkedik a 3 faktoros modell.
Ezen eredmények implikacioi tobb szem-
pontbol is jelentések az LSRP faktorstruktu-
raja tekintetében.

Bar az LSRP-t eredetileg normal popula-
cidés mintan alakitottak ki, ezzel szemben
eredményeink arra utalnak, hogy a mérdesz-
kozzel leginkabb veszélyeztetett, illetve ese-
tenként blinelkdvetdi populdciod esetében sza-
mithatunk megbizhatébb eredményekre,
alatamasztva azt az iranyt, mely a pszicho-
patia onkitoltés mérdeszkozokkel torténd
vizsgalatat szorgalmazza biinelkovetoi, fog-
vatartotti populacidk tekintetében is. Azon-
ban eredményeink nem mutatnak a méro-
eszkd6z nem intézeti mintadn torténd széles
korii alkalmazhatdsadganak iranyaba.

Tekintve, hogy a nem intézeti populdcios
lanyok esetében nem sikeriilt olyan strukturat
azonositanunk, mely megfelel illeszkedést
mutatna, a méréeszkdz invariancidjat csak
az intézeti és nem intézeti fiok kozott nyilt
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lehetdséglink vizsgalni. Eredményeink rész-
leges invarianciara utalnak, részben tamo-
gatjak a konfiguralis és metrikus invariancia
jelenlétét, azaz azonos alapstrukturat feltéte-
lezhetiink a két csoport esetében, illetve le-
hetdségiink nyilik mas konstruktumokkal
valo kapcsolatok elemzésére csoportonként.
Azonban a skalaris invarianciat — mely lehe-
toveé teszi az atlagok csoportkdzi Gsszeha-
sonlitasat — nem sikerilt alatamasztanunk,
igy ennek megfelelden ilyen iranyu tovabbi
elemzéseket nem végeztiink.

Mivel az invarianciaelemzés a csoportok
kozvetlen 0sszehasonlitasat nem tette lehe-
tové, az egyes almintakon beliil tapasztal-
haté mintdzodasokat elemeztiik.

Ezen elemzések tovabb arnyaljak a képet.
Bar az intézeti alminta esetében jobb illesz-
kedést mutatod faktorstruktirakat talaltunk,
anem intézeti alminta esetében tapasztalhatd
magasabb belsd konzisztencia értékek, és 1¢-
nyegesen kevesebb szamu problémas tétel az
eddigiektdl eltéréen a méréeszkdz normal po-
pulacids alkalmazasanak irdnyaba mutat.

Tekintve, hogy a 3 faktoros modell alska-
lai esetében minddssze 1 olyan tételt talaltunk,
amely az intézeti alminta esetében kildg a sor-
bol, a reliabilitasvizsgalat eredményei a kon-
firmativ faktorelemzés eredményeivel 6ssz-
hangban a 3 faktoros modell adekvatsagat
tamasztjak inkabb ala.

A korrelacios elemzések soran az intézeti
alminta esetében a Ridegség teljes fligget-
lenségét tapasztaltuk a 3 faktoros modell
tobbi alskalajatol. Ennek hatterében legin-
kabb moddszertani okokat feltételezhetiink,
hisz ennek a skalanak minden tétele forditott,
melynek értelmezése az intézeti alminta ese-
tében nagyobb nehézségekbe litkdzhet.

A 2 faktoros modell LSRP1 alskal4ja te-
kintetében az 0sszpontszammal mutatott ma-
gas értekek redundans tételek jelenlétére utal-

hatnak, kiilondsen igaz ez a nem intézeti fitk
esetén. Az, hogy mindkét mintdnal szintén
nagyon erds Osszefliggés talalhato az LSRP1
¢és az Egocentrizmus alskala kozott, amellett
hogy a Ridegség vonasa is — bar jelentdsen
alacsonyabb mértékii — szignifikans kapcso-
latot mutat, szintén az LSRP1 alskala ala-
csonyabb tételszam melletti kettébontasat ja-
vasolja a korabbiakkal megegyezd modon.

Osszességében eredményeink azt mutat-
jak, hogy magyar mintan az LSRP esetében
is alapvetden a 3 faktoros struktira tlinik
a leginkabb megbizhatonak, hasonloan a leg-
tobb pszichopatias vondsokat megcélzo mé-
réeszkdz esetén nemzetkozi szinten talalt
struktirdkhoz (Hare, 2003). Ez kiemelten
igaz a vulnerabilis, csaladjuktol elszakadva
nevelkedd fiuk korében, akik viselkedéses
repertodrjaban alkalmanként a blinelkovetés
i1s megjelenik. A nem intézeti kdzegben is
ezen Osszetétel tiinik a legmegfelelobbnek,
azonban a legjobban illeszkedd struktirak
azonositasat jelentdsen eldsegitené a normal
populacid esetében a vizsgalat megismétlése
reprezentativ mintan. Kiemelt figyelmet ér-
demelnek a lanyok, akik esetében jelen vizs-
galat soran nem nyilt alkalmunk intézeti
minta adatait is elemezni. Ennek potlasa szin-
tén novelné az dltalanosithatdsagot. Tovabbi
vizsgalddast érdemel az is, hogy a jelenleg
hasznalt pszichopatias vonasok vizsgalatat
megcélzd mérdeszkdzok milyen mértékben
képesek inkorporalni a zavar feminin mani-
fesztacioit, és ennek megfelelden szorulnak-e
kiegészitésre, illetve modositasra. Salekin és
munkatarsai (2014) ajanlasa alapjan érdemes
lenne az LSRP faktordsszetételét tovabb vizs-
galni egyéb kapcsolddo konstruktumok be-
vonasaval, ami a mér6eszkoz validitasa mel-
lett az egyes alfaktorok nehezen értelmezhetd
megjelenésére (pl. Ridegség) tovabbi ma-
gyarazatokkal szolgalna.
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SUMMARY
ATTEMPT TO MEASURE PSYCHOPATHY WITH SELF-REPORT

Background and aims: The Levenson’s Self-Report Psychopathy Scale (LSRP; Levenson et
al., 1995) is one of the first assessment tools aiming to measure self-report psychopathic traits
in normal population. The present study aims to systematically analyze the inner structure,
applicability and reliability of the LSRP. Methods: We analyzed the 1, 2 and 3 factor model
of the LSRP based on data from 549 (non-institutional population, mean age: 16.07 ys;
SD = 1.141; 58.8% boys) and 195 (institutional population, mean age: 16.51 ys; SD = 1.306;
100% boys), altogether 744 (mean age: 16.19 ys; SD = 1.201, 69.6% boys) participants using
confirmatory factor analyses. Based on the results we examined the measurement invariance
of the best fitting model and the patterns of all 3 structures by subgroups. Results: We observed
the best fit indices in case of the 3 factor model (Egocentricity, Callous, Antisocial), with
partial (configural and metric) invariance across the groups of boys. In case of the institutional
group, Callous traits showed complete independence from the other 2 subscales, while we
observed the expected associations within the non-institutional group. Discussion: Our results
strengthen the dominance of the 3 factor model. The measure can be applied with boys from
both institutional and non-institutional populations, although further analyses are needed in
case of the latter, and especially with girls.

Keywords: psychopathy, LSRP, Egocentricity, Callous, Antisocial, confirmatory factor
analysis, measurement invariance
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MELLEKLET

Az LSRP kilonbo6z6 struktirak mentén alakuld faktorainak tartalma

2 faktor 3 faktor

LSRP1 | LSRP2 | Ego | Rid | AS

A siker a legerésebb tulélésén alapszik; nem foglalkozom a vesztesekkel. | X X

Ha belekezdek egy feladatba, hamar elvesztem az érdekl6désemet.

Ha valami nem sikerl, gyakran diihbe gurulok.

Eal ol R

Az életem legf6bb célja, hogy minél tobb vagyont (pl. lakas, kocsi)
szerezzek.

u

Miel6tt barmit is csindlnék, alaposan végiggondolom a lehetséges
kovetkezményeket.*

A legfontosabb célom, hogy rengeteg pénzt keressek. X X

Szamomra minden elfogadhato és helyes, amit meg tudok Uszni.

Gyakran unatkozom. X X

LIX|N|o

Szeretem manipuldlni (befolydsolni) masok érzéseit.

10. Gyakran csodalom az igazan okos csaldkat.

11. Kiboritana, ha valaki mas karan érnék el sikert.* X X

12. Azok az emberek, akik elég hiilyék ahhoz, hogy atverjék 6ket, meg is
érdemlik azt.

13. Azt mondom az embereknek, amit hallani akarnak t6lem, igy azt teszik,
amit én akarok.

14. Rosszul érzem magam, ha szavaim vagy tetteim fajdalmat okoznak
valakinek.*

15. Szamomra a sajat boldogulasom az elsédleges. X X

16. Alegtobb problémam abbol adédik, hogy az emberek nem értenek meg
engem.

17. A csalas helytelen dolog, mivel tisztességtelen masokkal szemben.* X X

18. Id6r6l id6re ugyanolyan ziirokbe keveredem. X X

19. Még akkor sem hazudnék, ha valamit nagyon szeretnék eladni.* X X

20. A maivildgban igazoltnak érzem magam akkor, ha tetteimet siker
korondzza.

21. Semmit sem tervezek jéval eldre. X

22. Aggddjanak csak masok a magasabb erkdlcsi értékekért, engem ezek
egyaltaldn nem érdekelnek.

23. Egy cél mellett hosszu idén at kitartok.* X X

24. Fontosnak tartom, hogy céljaim elérése kdzben ne sértsek meg
masokat.*

25. Sokszor kiabalok/veszekedek masokkal. X X

26. Szerintem az emberek tulértékelik a szeretetet. X X

Megjegyzés: LSRP1 = Elsddleges Pszichopatias Vonasokat mér6 alskala; LSRP2 = Masodlagos
Pszichopétids Vonasokat mérd alskala; Ego = Egocentrizmus; Rid = Ridegség; AS = Antiszocialitas;
* = forditott tételek; X = eredeti elrendezés tételei; x = modositott elrendezés tovabbi tételei



