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Appendix 1: Polish adaptation of the ITQ questionnaire

MIEDZYNARODOWY KWESTIONARIUSZ TRAUMY
(International Trauma Questionnaire, ITQ)

OPIS:
Miedzynarodowy Kwestionariusz Traumy (International Trauma Questionnaire, ITQ) to samoopisowy kwestionariusz
sktadajacy sie z 19 pytan. Pierwsze to pytanie otwarte o historie doswiadczenia traumatycznego, nastepnych 18 odnosi sie do
podstawowych objawow zespotu stresu pourazowego (PTSD) i ztozonego PTSD (cPTSD). Zostat opracowany na podstawie
Miedzynarodowej Klasyfikacji Choréb — ICD-11. Kwestionariusz ITQ jest dostepny nieodptatnie w domenie publiczne;.
Sktada sie z dwdch gtéwnych kategorii, z ktérych kazda zawiera trzy grupy objawdw:
Zespot Stresu Pourazowego (ang. Post Traumatic Stress Disorders — PTSD):

e  ponowne do$wiadczanie

e unikanie

o  aktualne poczucie zagrozenia
Zaburzenia Organizacji Osobowosci (ang, Disturbance in Self-Organization — DSO):

e  dysregulacja afektu

e negatywny obraz siebie

e  zaburzenia w relacjach
Zaburzenia Organizacji Osobowosci sq istotne w ocenie i diagnostyce cPTSD.

SCHEMAT DIAGNOSTYCZNY:

PTSD: Diagnoza PTSD wymaga potwierdzenia wystepowania jednego z dwoch objawow w kazdej z trzech grup objawdw j.;
(1) ponowne do$wiadczanie urazowego wydarzenia w terazniejszosci, (2) unikanie, (3) aktualne poczucie zagrozenia.
Dodatkowo wymaga potwierdzenia co najmniej jednego objawu w ramach uposledzenia funkcjonowania zwigzanego z tymi
objawami. Potwierdzeniem objawu lub objawu uposledzenia funkcjonowania jest wynik =2.

(1) ponowne do$wiadczanie urazowego wydarzenia w terazniejszosci: P1, P2

(2) unikanie: P3, P4

(3) aktualne poczucie zagrozenia: P5, P6

upos$ledzenie funkcjonowania: P7, P8, P9

cPTSD: Diagnoza cPTSD wymaga potwierdzenia wystepowania jednego z dwoch objawdw w kazdej z trzech grup objawow
dla PTSD [(1) ponowne do$wiadczanie urazowego wydarzenia w terazniejszosci, (2) unikanie, (3) aktualne poczucie
zagrozenia)] oraz jednego z dwéch objawdw w kazdej z trzech grup objawéw dla Zaburzeh Organizacji Osobowosci tj.: (1)
dysregulacja afektu, (2) negatywny obraz siebie, (3) zaburzenia w relacjach. Dodatkowo, co najmniej jeden objaw uposledzenie
funkcjonowania musi zosta¢ potwierdzony dla PTSD i co najmniej jeden objaw uposledzenia funkcjonowania w obszarze
Zaburzer Organizacji Osobowosci (ang, DSO, Disturbance in Self-Organization). Potwierdzeniem objawu lub objawu
upo$ledzenia funkcjonowania jest wynik =2.

(1) dysregulacja afektu: C1, C2

(2) negatywny obraz siebie: C3, C4

(3) zaburzenia w relacjach: C5, C6

upos$ledzenie funkcjonowania: C7, C8, C9

Osoba moze otrzymaé diagnoze PTSD lub cPTSD, ale nie obydwu jednocze$nie. Je$li dana osoba spetnia kryteria diagnozy
cPTSD, nie moze otrzymac rozpoznania PTSD.

Instrukcje dotyczace punktaciji sg dostepne na stronie 4 tego dokumentu.
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MIEDZYNARODOWY KWESTIONARIUSZ TRAUMY
(International Trauma Questionnaire, ITQ)

Instrukcja: Prosze okresli¢ przezycie, ktére najbardziej Pana/Panig niepokoi/dreczy/neka, a nastepnie udzieli¢ odpowiedzi na
zwigzane z nim pytania.

Krétki opis doswiadczenia:

Kiedy to wydarzenie miato miejsce? (Prosze zakresli¢ jedna odpowiedz.)
mniej niz 6 miesiecy temu

6 do 12 miesiecy temu

1do 5 lat temu

5do 10 lat temu

10 do 20 lat temu

wiecej niz 20 lat temu

Ponizej wymienione sg rézne trudnosci, ktére ludzie czasem zgtaszajg w odpowiedzi na traumatyczne lub stresujace
wydarzenia zyciowe. Prosze przeczyta¢ je uwaznie, a nastepnie zakresli¢ jedna z cyfr po prawej stronie wskazujac jak bardzo
ucigzliwe byto to dla Pana/Pani w ciggu ostatniego miesigca.

~o o0 oW

Wecale Troche Umiarkowanie | Znacznie Bardzo

P1 | Czy miewa Pan/Pani niepokojace sny
odtwarzajace fragmenty Pana/Pani

NS ! L 0 1 2 3 4
przezycia/do$wiadczenia lub wyraznie z nim
powigzane?
P2 | Czy doswiadcza Pan/Pani pojawiania sie w
myslach wyrazistych obrazéw lub wspomnien 0 1 9 3 4

i ma Pan/Pani poczucie ponownego
przezywania tego wydarzenia?

P3 | Czy unika Pan/Pani wewnetrznych przezy¢
przypominajacych to wydarzenie (np. mysli, 0 1 2 3 4
uczu¢ lub doznan fizycznych)?

P4 | Czy unika Pan/Pani zewnetrznych sytuacji
przypominajacych to wydarzenie (np. ludzi,

- : L - 0 1 2 3 4
miejsc, rozméw, przedmiotéw, czynnosci lub
sytuacji?
P5 | Czy jest Pan/Pani bardzo czujny/ czujna, 0 1 9 3 4

ostrozny/ ostrozna lub w statej gotowosci?

P6 | Czy czuje sie Pan/Pani
pobudzony/pobudzona 0 1 2 3 4
i fatwo Pana/Panig przestraszy¢?
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Czy w ciggu ostatniego miesigca trudnosci wymienione powyzej:

Wecale Troche | Umiarkowanie | Znacznie Bardzo
P7 | Miaty wptyw na Pana/Pani relacje lub zycie
. 0 1 2 3 4
towarzyskie?
P8 | Miaty wptyw na Pana/Pani prace lub zdolno$¢
0 1 2 3 4
do pracy?
P9 | Miaty wptyw na jakikolwiek inny, wazny obszar
Pana/Pani zycia taki jak: rodzicielstwo, 0 1 9 3 4
chodzenie do szkoty, na studia lub inne wazne
zajecia?

Ponizej wymienione sg rézne trudnosci wskazywane przez osoby, ktore doswiadczyly traumatycznych lub stresujgcych
wydarzen zyciowych. Stwierdzenia dotyczg tego, jak sie zazwyczaj Pan/Pani czuje, jak zazwyczaj mysli Pan/Pani o sobie
i w jaki sposob zazwyczaj odnosi sie Pan/Pani do innych. Prosze odpowiedzie¢ na nie zastanawiajac sie w jakim stopniu kazde
z nich dotyczy Pana/Pani.

Jak bardzo prawdziwe jest to stwierdzenie w stosunku do Pana/Pani?

Wecale Troche Umiarkowanie | Znacznie Bardzo
C1 | Kiedy jestem zdenerwowany/ zdenerwowana, 0 1 2 3 4
duzo czasu zajmuje mi uspokojenie sie.
C2 | Czuje sie odretwiaty/ odretwiata emocjonalnie
0 1 2 3 4
lub zablokowany/ zablokowana.
C3 | Czuie sie jakby nigdy nic mi sie nie udawato. 0 1 2 3 4
C4 | Czuije sie bezwartoSciowy/ bezwartosciowa. 0 1 2 3 4
C5 | Czuje sie zdystansowany/ zdystansowana lub
: : ) 0 1 2 3 4
odciety/ odcieta od ludzi.
C6 Trugnp jest mi by¢ blisko emocjonalnie z 0 1 9 3 4
ludzmi.

Prosze okresli¢ czy w ciggu ostatniego miesigca, powyzsze trudnosci dotyczace emociji, przekonar na swoj temat oraz relacji
z innymi wptywaty na:

chodzenie do szkoty, na studia lub inne
wazne zajecia?

Weale Troche Umiarkowanie | Znacznie Bardzo

C7 | Powodowaty niepokdj lub cierpienie

w zwigzku z Pana/Pani relacjami lub Zyciem 0 1 2 3 4

towarzyskim?
C8 | Miaty wptyw na Pana/Pani prace lub zdolno$¢

0 1 2 3 4

do pracy?
C9 | Miaty wptyw na jakikolwiek inny, wazny

obszar Pana/Pani zycia taki jak: rodzicielstwo, 0 1 9 3 4
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1. Punktacja do postawienia diagnozy PTSD i cPTSD

PTSD

Jezeli P1 lub P2 majg wynik =2, kryteria dla (1) ponowne do$wiadczanie urazowego wydarzenia w terazniejszosci (Re_dx)
sq spetnione.

Jezeli P3 lub P4 majg wynik =2, kryteria dla (2) unikanie (Av_dx) sg spetnione.

Jezeli P5 lub P6 majg wynik =2, kryteria dla (3) aktualne poczucie zagrozenia (Th_dx) sq spetnione.

ORAZ

co najmniej P7, P8 lub P9 ma wynik =2, kryteria upo$ledzenia funkcjonowania dla PTSD (PTSDFI) sg spetnione.

Jezeli kryteria dla: (1) ponowne do$wiadczanie urazowego wydarzenia w terazniejszosci (Re_dx) ORAZ (2) unikanie (Av_dx)
ORAZ (3) aktualne poczucie zagrozenia (Th_dx) sq spetnione ORAZ kryteria upo$ledzenia funkcjonowania dla PTSD (PTSDFI)
sq spetnione, wtedy kryteria do postawienia rozpoznania PTSD sg spetnione.

cPTSD

Jezeli C1 lub C2 majg wynik 22, kryteria dla (1) dysregulacja afektu (AD_dx) sg spetione.

Jezeli C3 lub C4 majq wynik =2, kryteria dla (2) negatywny obraz siebie (NSC_dx) sa spefnione.

Jezeli C5 lub C6 majq wynik =2, kryteria dla (3) zaburzenia w relacjach (DR_dx) sq spetnione.

ORAZ

Co najmniej jeden z C7, C8, C9 ma wynik =2, kryteria dla kryteria uposledzenia funkcjonowania dla DSO (DSOFI) sg
spetnione.

Jezeli kryteria dla (1) dysregulacja afektu (AD_dx) ORAZ (2) negatywny obraz siebie (NSC_dx) ORAZ (3) zaburzenia w relacjach
(DR_dx) ORAZ kryteria dla kryteria uposledzenia funkcjonowania dla DSO (DSOFI) sg spetnione, wtedy kryteria do postawienia
DSO s3g spetnione.

PTSD jest rozpoznawane, kiedy kryteria dla PTSD sq spetnione, ALE NIE sg spetnione dla DSO.
cPTSD jest rozpoznawane, jezeli kryteria dla PTSD sg spetnione ORAZ kryteria dla DSO sg spetnione.
Niespetnienie kryteridw dla PTSD lub spetnienie kryteridw tylko dla DSO skutkuje brakiem rozpoznania cPTSD.

2. Punktacja wymiarowa dla PTSD i cPTSD

Punkty mozna obliczy¢ dla kazdej grupy objawow PTSD i DSO, zsumowacé, aby uzyskac¢ wyniki PTSD i DSO.
PTSD

Suma wynikéw Likerta dla P1i P2 = wynik dla Ponowne do$wiadczanie urazowego wydarzenia w terazniejszosci (Re)
Suma wynikéw Likerta dla P3 i P4 = wynik dla Unikania (Av)

Suma wynikéw Likerta dla P5 i P6 = wynik dla Aktualne poczucie zagrozenia (Th)

Wynik PTSD = Suma Re, Avi Th

DSO

Suma wynikéw Likerta dla C1i C2 = wynik dla Dysregulacja afektu (AD)

Suma wynikdw Likerta dla C3 i C4 = wynik dla Negatywny obraz siebie (NSC)

Suma wynikéw Likerta dla C5 i C6 = wynik dla Zaburzenia w relacjach (DR)

Wynik cPTSD = Suma AD, NSC i DR



