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1. Introducere 

Personalitatea umană a fost investigată în mod continuu ca 
şi configurație de trăsături ce reflectă modul unui individ de 
a acționa, de a simți, de a gândi și de a se adapta la mediu. 
Procesul continuu de înțelegere a naturii umane, din punct 
de vedere al aspectelor înnăscute, respectiv dobândite, este 
unul vital în prezicerea modului de acţiune al unei persoane 
în contexte specifice și în diferite domenii de viață, cum ar fi 
locul de muncă, interacțiunile sociale, funcționarea familiei 
sau atitudinile față de sănătate. Cercetarea psihologică 
înregistrează progrese în asocierea trăsăturilor de 
personalitate cu acţiuni şi comportamente specifice             

(ex. Eysenck, 1991; Gray, 1987, 1991; Watson şi Clark, 1992), 

căutând diferențe individuale în anatomia şi fiziologia 
cerebrală, în funcțiile organismului şi în procesele de      
auto-reglare, la nivelul senzaţiei şi percepţiei, în procesarea 
informaţiei şi în stilurile de gândire, în comportament şi în 
reglarea emoţională, și așa mai departe (ex. Bandura, 2006; 

Block, 2002). Prin raportarea la datele biologice (ex. Nebylitsyn 

şi Gray 1972), respectiv psihologice (ex. Fowles, 1980; Carver şi 

White, 1994; Crider, 2008), legătura dintre trăsăturile 
personalității individului și comportamentul acestuia sunt în 
prezent investigate prin intermediul diferențelor individuale 
de la nivelul funcționării cerebrale (Canli, 2006).  

Un model cibernetic recent asupra trăsăturilor globale de 
personalitate (Van Egeren, 2009; Wiener, 1948), examinează 
modul în care anumite trăsături de personalitate exercită 
control asupra comportamentului uman. Aceste trăsături 
sunt privite ca şi comenzi specifice de auto-reglare, care 
stau la baza unor pattern-uri comportamentale, mai 
degrabă decât a unor comportamente manifeste                              
propriu-zise (Crider, 2008). Ființele umane par să incorporeze 
la nivel mental diferite predispoziţii de acţiune, sub forma 
trăsăturilor de personalitate (Carver, 2005; Robins și colab., 

1996, Schneirla, 1959). Aceste trăsături encodează toate 
acțiunile și comenzile necesare unei persoane pentru 
atingerea unui scop.  

Deşi cercetările au făcut progrese semnificative în 
explicarea modului în care personalitatea impactează 
comportamentul unui individ, respectiv a modului în care 
diferențele individuale influențează adaptarea acestuia la 
contexte specifice, măsurarea acestor aspecte ale 
personalității este mult mai dificilă. Aproape orice domeniu 
al psihologiei aplicate necesită instrumente de evaluare 
psihologică. Psihologii și specialiștii au un rol cheie în 
îmbunătățirea funcționării individuale și de grup. Pentru 
acest proces, ei necesită în primul rând o evaluare riguroasă 
a individului, a grupului sau a organizației. Dezvoltarea 
modelelor matematice și a metodelor avansate de 
procesare bazate pe rețele neuronale, cu precădere cele 

 

 

 

 
utilizate în psihologia sistemelor cognitive1, sau a altor 
metode avansate de analiză în timp real pentru funcții cu 
mai multe variabile, a condus la afirmarea tot mai evidentă 
a rolului  important pe care ingineria îl joacă în cercetarea 
psihologică. Pentru evidențierea acestei realități este 
interesant să urmărim aspectele de implementare care pun 
la dispoziția medicinei instrumentele de diagnoză și 
tratament, respectiv dezvoltare și terapie. În acest sens, 
implementarea presupune transpunerea fenomenologiei 
într-o metodă sau instrument de lucru, un recurs categoric 
la inginerie, deorece ingineria medicală, de exemplu, 
numită și bioinginerie sau inginerie biomedicală, integrează 
interdisciplinar activități profesionale inginerești și 
cunoștințe medicale de bază referitoare la corpul uman, 
precum și o înțelegere a modului în care acesta 
funcționează atunci când este sănătos, bolnav sau 
accidentat.  

În cazul specific al psihologiei, în studiul proceselor 
senzaţiei, percepției, gândirii, învățării, cogniției, emoției, 
motivației, personalității, comportamentului, interacțiunilor 
dintre indivizi și interacțiunilor cu mediul, aceasta va avea ca 
aliate discipline cum sunt antropologia și sociologia (în 
preocupările vizând influențele sociale și de mediu asupra 
comportamentului), fizica (în abordarea vederii, auzului și 
pipăitului) sau biologia (în studiul bazelor fiziologice ale 
comportamentului).  

Diagnoza în psihologie se circumscrie psihometriei ca 
domeniu specific teoriei și tehnicilor de măsurare. 
Psihometria este una din ramurile de bază ale ciberneticii 
psihologice. Fiind axată pe măsurarea rezultatelor activităţii 
ştiinţifice, ea se ocupă de cuantificarea fenomenelor psihice, 
a capacităţilor intelectuale, prin utilizarea metodelor 
experimentale standardizate şi etalonate. Ea construiește, 
deci, instrumente şi proceduri de măsurare, dezvoltă şi 
perfecţionează abordările teoretice de măsurare, 
sprijinindu-se în mod necesar pe o vastă activitate de 
implementare care pune la dispoziția psihologului 
psihometrician și nu numai, tehnologiile de evaluare. 
Legătura dintre o tehnologie și modul în care aceasta se 
poate constitui în instrument de testare presupune mult 
mai mult decât psihologie. Ca și în cazul medicinei, și în cel 
al psihologiei, implementarea unui fenomen cu scopul de a-l 
utiliza într-un echipament de testare, presupune integrarea 
interdisciplinară a cunoștințelor psihologice de bază,                          
referitoare la ființa umană, cu activități profesionale 
inginerești, precum și o înțelegere a diferenței dintre     
normalitate și patologie. Acesta este rolul ingineriei 
psihologice în cadrul căreia se studiază fenomenul, se 
analizează relația acestuia cu scopul psihometric al testării, 

                                                           

1 sistemul cognitiv este o reţea neuromimetică în care informaţia circulă 
între unităţile de procesare sub formă de valori de activare. (D.A. Norman). 
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stabilindu-se tipul de model de abordare, relația dintre 
variabilele dependente și cele independente (în cazul 
modelelor statistice), se realizează un algoritm care va fi 
apoi implementat într-un echipament specific de testare, 
oferind psihometricianului un instrument de lucru 
performant. Pentru aceasta în cadrul ingineriei psihologice 
se recurge la modelarea cibernetică prin formalizarea unei 
părţi sau a întregului sistem psihologic şi prin realizarea de 
modele teoretice ale acestuia ca sistem cibernetic, 
rezolvându-se astfel relația funcțională ce presupune 
întelegerea și aplicarea unui fenomen psihic manifest, 
abordarea prin cuantificare și evaluare a unor aspecte de 
natură psihică, asigurată de psihometrie. Fiind rezultatul 
concret al unui complex demers ingineresc pe teritoriul 
psihologiei, sistemul psihometric MindMiTM îmbină 
aspectele sensibile ale unor teorii recente referitoare la 
personalitate și comportament analizate din perspectiva 
unui model biologic, utilizând beneficiile unei implementări 
inventive în tehnica răspunsului electrodermal, rezolvând 
până la capăt ecuația inferențială cu rezultate confirmate 
experimental. 

2. Teorii moderne în psihologia personalității și 
comportamentului 

Explorarea aspectelor autonome și somato-motorii ale 
funcţionării cognitive are o istorie îndelungată în domeniul 
psihofiziologiei şi a dobândit o aplicabilitate similară în 
cercetările din neuropsihologie și neuroștiințele cognitive 
(Cacioppo, Tassinary şi Berntson, 2000; Sarter, Berntson şi 

Cacioppo, 1996). Evaluarea psihofiziologică în populaţia 
normală şi clinică a contribuit la înțelegerea unei game largi 
de fenomene relevante, cum ar fi percepția vizuală (Bauer, 

1984; Tranel şi Damasio, 1985), memoria (Diamond, Mayes și 

Meudell, 1996; McGlinchey Berroth şi colab., 1997), emoția 
(Bradley şi Lang, 2000; Davidson şi Sutton, 1995; Tranel şi Hyman, 

1990), sau mecanismele de luare a deciziilor (Bechara, Tranel, 

Damasio şi Damasio, 1996, apud. Schinka, Velicer şi Weiner, 2003). 
Interacțiunile organism-mediu pot fi supuse unei game largi 
de metode de măsură, care pot viza reactivitatea 
electrodermală, răspunsurile pupilare, modificările    
electro-miografice, modificările cardiovasculare şi efectele 
asupra reglărilor hormonale și endocrine (Schinka, Velicer şi 

Weiner, 2003).  

Una dintre cele mai larg acceptate teorii referitoare la un 
model biologic în psihologie este teoria biopsihosocială a 
personalităţii, propusă de Gray în 1970. Eysenck şi Gray au 
fost printre primii cercetători care au studiat trăsăturile de 
personalitate din perspectiva legăturii acestora cu 
diferenţele individuale ale funcţionării creierului. Ei au 
pornit de la premisa că procesele cerebrale pot fi 
caracterizate sub umbrela unui sistem nervos conceptual, 
cuprinzând circuitele cheie relevante pentru personalitate şi 
comportament (Matthews şi Gilliland, 1999). Astfel, asocierile 
empirice dintre personalitate şi comportament pot deriva 
din diferenţe individuale în parametrii funcţionării 
creierului. Eysenck a luat în calcul trăsăturile biologice de 
personalitate şi a propus teoria arousal-ului cortical. El a 
comparat nivelul de arousal (activare fiziologică) cu o scală 
de introversiune - extraversiune şi le-a utilizat pentru a 
descrie tipurile individuale de personalitate şi patternurile 

comportamentale corespondente acestora. Teoria lui Gray a 
debutat ca o modificare a teoriei lui Eysenck şi este mai 
puternic ancorată în răspunsurile fiziologice, având un 
puternic suport ştiinţific din studii animale care vizează 
implicarea diferitelor zone ale creierului în diferite 
mecanisme de învăţare (Canli, 2006). Gray a propus două 
sisteme de control ale activităţii comportamentale (Gray, 

1982, 1985a,b): sistemul de inhibiţie comportamentală 
(behavioural inhibition system) şi sistemul de activare 
comportamentală (behavioural activation system).  Sistemul 
de inhibiţie comportamentală este un sistem 
neuropsihologic relaţionat cu sensibilitatea la pedepse şi cu 
motivaţia aversivă (de evitare), inhibând comportamentul 
motor (Fowles, 1980). Acest sistem este recunoscut pentru 
încercarea sa de a relaţiona aspecte farmacologice, 
neuroanatomice, neurofiziologice şi comportamentale    
într-o singură teorie. Potrivit lui Gray, sistemul de inhibiţie 
comportamentală are bazele neuronale în aria septală a 
sistemului limbic şi în hipocamp (sistemul septo-hipocampic 
şi structurile interconectate). Teoria alocă funcţii fiecărei arii 
din acest sistem, cât şi căilor ascendente noradrenergice 
aferente acestor zone (Puente şi McCaffrey, 1992). Sistemul de 
activare comportamentală corespunde sensibilităţii la 
recompense şi motivaţiei apetitive (de apropiere), fiind 
relaţionat cu dispoziţia individului de a-şi urmări şi atinge 
scopurile. BAS iniţiază comportamentul ca răspuns la 
stimulii condiţionaţi pentru recompensă (apropiere), sau 
pentru evitarea pedepsei (evitare activă). Mecanismul 
fiziologic pentru BAS este asociat căilor catecolaminergice şi 
dopaminergice ale creierului.  

3. Fenomenologia EDA în teoriile personalității și 
comportamentului 

Sistemul nervos autonom  este parte a sistemului nervos 
periferic și servește în primul rând drept funcție de 
reglementare, ajutând organismul să se adapteze la 
cerințele interne și de mediu, menținându-și astfel 
homeostazia. Există o varietate de măsurători ce pot fi 
utilizate în evaluarea modificărilor survenite în cadrul 
activității de la nivelul sistemului nervos autonom. 
Activitatea electrodermală (EDA) este o modalitate frecvent 
utilizată în evaluarea activității sistemului nervos autonom, 
având o istorie îndelungată în cercetarea psihologică. 
Diferite trăsături de personalitate au fost investigate prin 
intermediul măsurătorilor psihofiziologice (Cacioppo şi 

Tassinary, 1990), acestea incluzând și activitatea 
electrodermală. Răspunsul electrodermal este perceput ca o 
manifestare periferică a activării neuronale (Crider, 2008), 
antrenată de cerințele capacității cognitive (Murray şi 

Kochanska, 2002). Măsurarea răspunsului electrodermal are 
loc la nivelul glandelor sudoripare ecrine, răspândite pe o 
suprafață mare a corpului, dar concentrate în special la 
nivelul palmelor și tălpilor. Ramura simpatică a sistemului 
nervos autonom inervează aceste glande sudoripare, unde, 
spre deosebire de majoritatea răspunsurilor oferite de 
sistemul nervos autonom, neurotransmițătorul principal 
implicat în modificările survenite este acetilcolina și nu 
epinefrina (Mendes, 2009 în Harmon-Jones şi Beer, 2009).  
Plasarea electrozilor pe suprafața pielii, îndeosebi la nivelul 
suprafeței palmare a mâinilor, reprezintă o modalitate 
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ideală de a monitoriza sistemul nervos autonom (Öhman,   

Hamm şi Hugdahl, 2000) prin intermediul glandelor sudoripare, 
controlate de activitatea nervoasă simpatică. În acest caz, 
neurosemnalele sunt culese în curent continuu prin 
utilizarea a doi electrozi, supuşi unei diferenţe de potenţial 
electric foarte mic, între care se stabileşte un curent electric 
măsurabil, iar mărimile caracterizate sunt conductanța 
tonică și cea fazică. SCL (Skin Conductance Level) reprezintă 
conductanța tonică sau bazală a pielii, un nivel de 
conductanță manifest în absența oricărui stimul extern. SCL 

este exprimat în microSiemens și se încadrează în general 
în intervalul 10-50 microSiemens. Conductanța fazică, SCR 
(Skin Conductance Response) ia naștere în prezența unui 
stimul extern (vizual, auditiv, tactil etc.) și reprezintă o 
creștere a conductanței pielii, ce poate dura până la 10-20 
secunde, urmată de revenirea la SCL. În literatura de 
specialitate (Edelberg, 1968) este menționat aspectul că 
aceste reacții de tip SCR pot avea loc și spontan, în absența 
oricărui stimul extern, cu o frecvență de 1-3/min,    
notându-se că există persoane așa zis electrodermal labile, 
care au o frecvență mare de SCR și adaptare lentă la 
repetiția stimulilor simpli, precum și persoane electrodermal 
stabile, cu reacții spontane rare și habituare rapidă. Aceste 
diferențe se consideră a fi în corelație cu o serie de variabile 
psihofiziologice, labilitatea și stabilitatea electrodermală 
reprezentând diferențe fundamentale în caracteristicile 
indivizilor. 

Folosirea măsurătorilor periferice în contextul emoțiilor, 
motivației și atenției a scos la iveală dovezi empirice 
importante pentru psihologia socială şi a personalităţii 
(Pennebaker, Hughes şi O’Heeron, 1987; Wegner, Broome şi 
Blumberg, 1997; Murphy, Steele şi Gross, 2007; Olsson și colab., 

2005). Modificările intervenite în conductanța pielii pot 
indexa răspunsuri emoționale chiar și înaintea 
conștientizării emoției. Un exemplu concret al faptului că 
fiziologia poate oferi informații cu privire la răspunsurile 
emoționale și motivaționale înaintea conștientizării lor este 
oferit de Bechara și colegii (Bechara și colab., 1997, apud. 

Mendes, 2009). Potrivit lui Crider (2008), activitatea 
electrodermală (EDA) creşte atunci când se activează 
sistemul de inhibiţie comportamentală. De asemenea, 
studiile arată o relaţie inversă între labilitatea 
electrodermală şi exprimarea impulsurilor emoţionale şi 
antagoniste. O labilitate crescută a EDR este asociată cu o 
dispoziţie non-demonstrativă şi agreabilă, în timp ce o 
stabilitate ridicată EDR este asociată cu o dispoziţie 
expresivă şi antagonistă (Crider, 2008, Fowles, 1980). Acest 
lucru este consistent cu distincţia lui Block dintre tipurile de 
personalitate subcontrolată şi supracontrolată (Block, 2002), 
persoanele supracontrolate fiind descrise ca şi                  
non-demonstrative emoţional, timide şi agreabile, iar cele 
subcontrolate fiind descrise ca şi expresive şi antagoniste 
(Robins și colab., 1996). Distincţia dintre persoanele labile 
EDR, non-demonstrative şi agreabile, şi persoanele stabile 
EDR, expresive şi antagoniste, contrazice expectanţa 
generală a unei relaţii pozitive între intensitatea 
comportamentală şi activarea sistemului nervos simpatic. 
Jones (1950) a propus o distincţie între modelul internalizat, 
respectiv externalizat de exprimare emoţională. Mai exact, 
atunci când exprimarea comportamentală este blocată 

datorită presiunii sociale sau a altor raţiuni, impulsurile 
emoţionale pot fi exprimate printr-o activare simpatică 
ridicată. Prin urmare, labilitatea electrodermală poate fi 
interpretată ca un mod internalizat de exprimare 
emoţională atunci când expresia externalizată este inhibată. 

Labilitatea electrodermală poate fi un marker psihofiziologic 
pentru diferenţele individuale în controlul voluntar al 
expresiei emoţionale şi al comportamentului antagonist 
(Crider, 2008). Conform ipotezei controlului voluntar, 
persoanele cu labilitate crescută EDR investesc un efort 
cognitiv suplimentar pentru a inhiba expresia acestora 
(Crider, 2008; Carver 2005; Nigg 2003). Controlul voluntar diferă 
de inhibiţia comportamentală, care este o formă mai 
automatizată şi mai puţin reflexivă a inhibiţiei şi care este 
declanşată de motivaţia de apropiere - evitare (Fowles, 2000; 

Gray şi McNaughton, 2000). Murray şi Kochanska (2002) au 
definit controlul voluntar ca şi o capacitate de a inhiba un 
răspuns dominant şi de a iniţia un răspuns subdominant, în 
concordanţă cu cerinţele situaţionale. Ipoteza controlului 
voluntar derivă din abordarea procesării informaţionale a lui 
Öhman, asupra componentei EDR a răspunsului de 
orientare. În analiza lui Öhman, EDR specific este privit ca o 
manifestare periferică a activării neuronale, antrenată de 
cerinţe asupra capacităţii cognitive (Crider, 2008; Murray şi 

Kochanska, 2002). EDR-ul specific pare să reflecte o cerinţă a 
resurselor atunci când capacitatea curentă este insuficientă 
pentru a satisface nevoile de procesare imediată. Studiile 
arată că activitatea electrodermală fazică este sensibilă la 
sarcini solicitante, persoanele labile electrodermal 
manifestând o capacitate disponibilă mai redusă în faţa 
sarcinilor cognitive. Cererea de resurse semnalată de către 
activitatea EDR poate să nu fie satisfăcută dacă o capacitate 
cognitivă limitată este în prezent alocată unor sarcini 
competitive şi solicitante cognitiv. Prin urmare, relaţia 
dintre activitatea EDR şi eficienţa procesării variază în 
funcţie de gradul de competiţie concurentă pentru o 
capacitate de procesare limitată (Crider, 2008; Öhman, 1979; 

Öhman și colab., 2000).  

4. Abordări cibernetice în teoriile psihologice 

În ultimii ani, au câştigat teren modelele interdependente 
ale principalelor trăsături de personalitate. Un sistem 
interdependent al adaptării personalităţii pune accent pe 
interacţiunile dintre trăsăturile principale de personalitate, 
ca răspuns al acestora la stimuli interni şi externi (inputs), 
cum ar fi stresorii sau feedback-ul (Bogg şi Vo, 2014; Van 

Egeren, 2009). Aceste modele interdependente preiau parţial 
teoria cibernetică a controlului prin feedback (Wiener, 1948). 
Teoria cibernetică descrie felul în care un mecanism exercită 
controlul asupra propriei funcţionări, ca răspuns la inputuri, 
în scopul de a-şi atinge obiectivele de auto-reglare. Acest 
model, corelat cu un sistem de adaptare al personalităţii, 
poate descrie funcţionarea independentă şi 
interdependentă a grupărilor de trăsături pentru a facilita 
acţiunile orientate spre un scop. Ideea centrală a modelelor 
cibernetice este aceea că partea neîndeplinită a scopurilor   
(ex. restul drumului ce urmează a fi parcurs până în punctul 
X) este motorul tuturor acţiunilor auto-reglate (Wiener, 

1948). Dintr-o perspectivă cibernetică, scopul răspunsului 
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adaptativ într-un sistem de personalitate (fie că este 
independent sau interdependent) este să susţină 
exercitarea acţiunilor orientate spre scopuri (ex. menţinerea 
sănătăţii fizice). Dintr-o perspectivă interdependentă, 
diferite niveluri de trăsături, dar şi diferite niveluri ale 
diferitelor combinaţii de trăsături, pot fi corespunzătoare 
unor niveluri diferite pentru aceleaşi răspunsuri, sau chiar şi 
unor răspunsuri divergente (Bogg şi Vo, 2014). 
Van Egeren (2009) argumentează inabilitatea modelului ‘Big 
Five’ de a explica felul în care trăsăturile de personalitate 
funcţionează interdependent pentru a exercita control 
asupra comportamentului uman. O primă sarcină a teoriei 
personalităţii este de a descrie acest proces de control.  În 
modelul cibernetic propus de Van Egeren, autorul 
examinează paralele între comenzi de bază ce operează în 
sistemele cibernetice auto-reglatoare şi trăsăturile de 
personalitate Big Five. Teoria cibernetică a controlului prin 
feedback (Powers, 1973a, 1973b; Wiener, 1948) specifică setul 
minimal de comenzi pe care sistemele auto-reglatoare (ex. 
un sistem de încălzire a spaţiilor) le necesită pentru a 
îndeplini un scop prestabilit. Teoria oferă o metaforă utilă 
pentru felul în care trăsăturile de personalitate exercită 
controlul asupra comportamentului. Fiinţele umane diferă 
substanţial în felul în care îşi controlează acţiunile (unii 
impulsiv, alţii prudent etc.). Felul în care fac acest lucru 
conferă fiecărui individ caracteristici distincte ce pot fi 
compuse într-o teorie integrantă a personalităţii. În ipoteza 
propusă de Van Egeren (2009), fiinţele umane incorporează 
mental predispoziţii de control al acţiunilor lor în trăsături 
globale de personalitate, aceste trăsături fiind responsabile 
de encodarea tuturor tipurilor majore de control necesare 
pentru atingerea unui scop. Există două tipuri de date 
ştiinţifice disponibile pentru a evalua forţa relaţiei dintre 
trăsăturile de personalitate şi procesele de control ale 
autoreglării. Primul este de natură descriptivă şi este inclus 
în definiţia constructului de trăsătură. Termenii descriptivi 
ce compun o trăsătură şi patternul ei de funcţionare pot 

indica, prin ei înşişi, operaţiile specifice de autoreglare care 
funcţionează prin acea trăsătură. Al doilea tip de date se 
bazează pe cercetările temperamentului uman şi animal ce 
relaţionează trăsăturile de personalitate cu procesele 
comportamentale şi mecanismele cerebrale (Van Egeren, 

2009; Depue şi Collins, 1999; Gray, 1991; Watson şi Clark, 1992).  
Teoria temperamentului şi cercetările subiacente au avut un 
impact puternic în investigarea mecanismelor 
neurocomportamentale reglatoare, relaţionând trăsăturile 
de personalitate şi comportamentul uman (Van Egeren, 

2009). Spre exemplu, extraversiunea a fost relaţionată 
empiric cu reactivitatea motivaţională la recompense (Depue 

şi Collins, 1999), neuroticismul cu reactivitatea puternică la 
pedepse (Gray, 1987; Watson şi Clark, 1984), iar 
conştiinciozitatea cu reglarea acestor două tendinţe 
reactive (Rothbart, Ahadi şi Evans, 2000). În viziunea 
temperamentală, orice adaptare a unui organism la mediul 
său, însăşi supravieţuirea acestuia, depinde de modul în 
care acesta abordează recompensele şi evită pedepsele 
(Schneirla, 1959). Teoria agentului uman (Bandura, 2006) diferă 
semnificativ de teoria temperamentului şi este mai 
consistentă cu modelul de control cibernetic. Această 
perspectivă presupune că responsivitatea umană la stimulii 
externi este ghidată de nevoile şi scopurile personale, care 
sunt urmate activ şi proactiv mai degrabă decât reactiv 
(Carver şi Scheier, 1990; Emmons, 1995; Little, 1989; Pervin, 1983).  

Van Egeren aplică o formă psihologică a modelului de 
control cibernetic (Tabel 1) pentru a reinterpreta trăsăturile 
de personalitate sau tipurile de temperament ca şi 
predispoziţii de a regla acţiunile orientate spre scop în 
moduri particulare, caracteristice individului. Astfel, 
trăsăturile de personalitate se asociază mai mult cu comenzi 
auto-reglatoare, subiacente patternurilor comportamentale, 
şi nu direct cu patternurile comportamentale manifeste (Van 
Egeren, 2009).  

 

Tabel 1  

Domeniu de control Perspectivă Descriere 

Scop - comportament Temperamentală 
Agentului uman 
Cibernetică 
Trăsăturilor 

Dispoziţia de a răspunde la recompense 
Dispoziţia de a urmări activ scopurile 
Output-ul comportamental 
Extraversiune  

Comportament - situaţie Temperamentală 
Agentului uman 
Cibernetică 
Trăsăturilor 

Dispoziţia de a constrânge răspunsul dominant 
Dispoziţia de a adapta comportamentul la situaţie 
Impactul output-ului asupra cantităţii controlate în mediu 
Conştiinciozitate  

Situaţie - rezultat Temperamentală 
Agentului uman 
Cibernetică 
Trăsăturilor 

Dispoziţia de a participa la mediu şi la obiectivele din mediu 
Dispoziţia de a anticipa rezultate 
Feedback-ul informaţiei despre starea cantităţii controlate în mediu 
Deschidere spre experienţă 

Rezultat - scop Temperamentală 
Agentului uman 
Cibernetică 
Trăsăturilor 

Dispoziţia de a răspunde la ameninţări 
Dispoziţia de a răspunde emoţional la eşecuri 
Detectarea erorii 
Neuroticism   

Persoană - persoană Temperamentală 
Agentului uman 
Cibernetică 
Trăsăturilor 

Dispoziţia de a realiza contact social; afiliere 
Dispoziţia de a forma relaţii sociale coperative 
Bucle de feedback intercalate 
Agreabilitate  

*după Van Egeren, 2009 
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5. Inferența psihofiziologică 

Metodologia inferenței psihofiziologice clarifică punctual 
contextul de valabilitate al corespondențelor dintre 
aspectele fiziologice și cele psihologice, iar demersul 
ingineresc de implementare, oricare ar fi el, trebuie să se 
relaționeze corect la clasele de valabilitate ale relației 
inferențiale. În sprijinul unor asemenea inițiative 
experimentale, Cacioppo și Tassinary (1990) au abordat 
inferența semnificației psihologice din semnalele fiziologice,  
aducând o serie de argumente pentru a demonstra 
inconsistența rezultatelor cercetării asupra corelațiilor ce 
pot fi făcute între evenimentele fiziologice și cele 
psihologice. Trecând în revistă o serie de obstacole care apar 
în inferența psihofiziologică, cei doi autori plasează 
dezbaterea într-un plan ce sistematizează tipul de relații 

între evenimentele fiziologice (de tip  și cele psihologice 

(de tip relevând pentru aceasta atât aspectele de 
specificitate ale elementelor ce intră în corelație, cât și 
aspectele de generalitate ale acestora, mizând pe faptul că, 
dinamica inferenței polarizează patru cadrane ale acestui 
plan, în care pot fi descrise corespunzător: efectele, 
concomitența, invarianții și markerii definitori tipurilor de 
inferenţă (Fig.1). 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Cei doi autori consideră că inferența psihofiziologică poate fi 
denaturată de cunoașterea tehnică necorespunzătoare a 
instrumentelor de lucru, necunoașterea limitărilor noilor 
tehnologii, putând conduce la erori grave de inferență. De 
asemenea, poate fi creată impresia că semnalele fiziologice 
ar avea prea puțină legătură coerentă cu procesele 
psihologice sau de comportament (pur și simplu pentru că 
sunt insuficiente considerații tehnice colectate care să 
preceadă interpretarea semnalelor fiziologice), iar acest 
lucru poate fi o piedică serioasă în tehnica inferențierii. Mai 
sunt semnalate situațiile în care pot fi diferențe între 
rezultatele măsurării asupra aceluiași fenomen, însă prin 
procedee diferite (ex.: activitatea electrodermală evaluată 
prin măsurarea rezistenței sau prin măsurarea   

 

 
conductanței) 2 . Aspecte psihofiziologice nesigure pot 
rezulta, de asemenea, din imprecizia timpului semnalului de 
achiziție pe partea psihologică a ecuației. De asemenea, se 
mai ține cont de faptul că progresele în reprezentarea 
cuprinzătoare și analiza semnalelor fiziologice complexe au 
rămas în urma progreselor  în achiziționarea de semnal. O 
altă eroare majoră în tehnica inferențierii provine din 
reprezentările particulare care fac anumite informații 
explicite în detrimentul altor informații și, prin urmare, fac 
unele operațiuni sau intuiții simple și altele dificile (de 
exemplu, informațiile despre mărimea unui semnal sunt 
înțelese prin reprezentarea unui răspuns fiziologic în 
amplitudine, în timp ce informațiile despre posibila 
periodicitate a unui semnal, se face în mod explicit de către 
răspunsul fiziologic în frecvență).  

Transformând această complexitate de situații într-un 
avantaj, s-a descoperit că numărul relațiilor complexe de 
normalitate (de exemplu, multe-la-mai-mulți), relațiile dintre 
fenomenele fiziologice și psihologice, ar putea fi specificabile 
în forme mai simple, mult mai interpretabile, în contexte 
evaluative restrictive. Astfel, în considerarea formelor 

configurale și temporale ale elementelor de tip  și cele de 

tip , pot fi găsite ca utile relațiile psihofiziologice în 
termenii specificității și generalității lor 3 . Cacioppo și 
Tassinary plasează întreg ansamblul relațiilor cauzale dintre 
elementele fiziologice și cele psihologice în cuprinsul unor 
dimensiuni ortogonale, stabilind pentru fiecare din cele 
patru cadrane, o clasă de relație psihofiziologică și natura 
inferențelor pe care acestea le permit.  

Efectul, ca primă clasă de relații, în mod ideal este definit ca 

mai-mulți-la-unul, situația specifică sau individuală dintre  

sau  (sau, echivalent, ’ sau ’). Stabilind că un eveniment 
fiziologic variază ca o funcție a unei operații psihologice, se 
sugerează că relația psihofiziologică este un efect. Aceasta 
este prima relație tipică care va fi stabilită în studiile 
psihofiziologice ținându-se cont că:  
a) evenimentul fiziologic covariază cu schimbările din 
evenimentul psihologic, în funcție de situații și indivizi; 
b) răspunsul fiziologic covariază numai cu schimbările din 
evenimentul psihologic;  
c) proprietățile generalității sau specificității pot fi obținute 

prin redefinirea evenimentelor fiziologice, (ex., ’  sau ’’) 

sau a elementelor psihologice (ex. ’ sau ’’);    

                                                           

2 cercetarea psihofiziologică din ultimele decenii a arătat că măsurătorile 
răspunsului de rezistență a pielii sunt puternic influențate de caracteristici 
irelevante pentru schimbările din activitatea fiziologică pretins măsurată. 
Spre exemplu, nivelurile de activitate a glandelor sudoripare pot influența în 
mod semnificativ dimensiunea răspunsului electrodermal la un stimul 
experimental, atunci când răspunsul este măsurat în termeni de rezistență a 
pielii, mai degrabă în termeni de conductanță a pielii; măsurătorile 
răspunsului de rezistență a pielii variază într-un mod mult mai puțin liniar cu 
modificările efective în activitatea fiziologică subiacentă (de exemplu, 
numărul de glande sudoripare active într-o regiune, sau rata lor de 
secreție), decât măsurătorile răspunsului de conductanță a pielii; 
măsurătorile răspunsului de rezistență a pielii sunt, în mod normal, mai 
puțin distribuite decât măsurătorile răspunsului de conductanță a pielii;  

3 Specificitate (de exemplu, unu-la-unu in raport cu mai-mulți-la-unul) și 
generalitate (de exemplu, situație sau persoană, specifice in raport cu 
situații întrepătrunse). 

Fig.1  
Dimensiunile majore și clasele relațiilor psihofiziologice  
*reprodus după Cacioppo și Tassinary, 1990 
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Urmând această procedură, o relație psihofiziologică dată 
poate fi inițial clasificată ca un efect, dar ulterior reclasificată 
ca:  

- un marker 4 , odată ce proprietatea specificității este 
stabilită în cel puțin un context evaluativ limitat; 

- o concomitență5, odată ce proprietatea generalității este 
demonstrată; 

- un invariant6, odată ce ambele proprietăți ale specificității 
și generalității au fost stabilite. 

Este important de știut că această procedură nu cauzează 
inferențe eronate. Oricare inferență puternică prezisă ca o 
relație rezultată cere un marker, o concomitență, ori relații 
psihofiziologice invariante, de asemenea pentru inferențele 
bazate pe logică ipotetico-deductivă: 

- este singura formă considerată puternică când au de-a face 
cu o relație rezultată (sau doar când o relație rezultată a fost 
documentată asfel până în acel moment); 

- este ghidată mai mult de absența decât de prezența 
evidenței empirice pentru o ipoteză (când două modele 
teoretice diferă în predicția lor cu privire la unul sau mai 
multe răspunsuri fiziologice, suportul empiric eșuează în a se 
dezvolta pentru cel puțin una din aceste ipoteze concurente; 
prin urmare, logica designului experimental permite 
inferențelor teoretice să fie elaborate pe baza semnalelor 
fiziologice - în special în absența semnalelor fiziologice 
prezise). 

O implicație a celor de mai sus exprimă că inferențele 
puternice legate de semnificația psihologică a evenimentelor 
fiziologice sunt în mod necesar ghidate de logica ipotetico-
deductivă, când se ocupă cu relații psihofiziologice de tipul 
mai-mulți-la-unul (ex. efecte, concomitență), și poate fi 
ghidată de logica ipotetico-deductivă, când se ocupă de 
relațiile psihofiziologice de tip unu-la-unu. 

De asemenea, când un eveniment fiziologic diferențiază 
între prezența și absența unui anumit element psihologic se 

                                                           

4 Markerii reprezintă relația fundamentală dintre elementele din domeniile 
psihologic si fiziologic care permit să fie întocmită o inferență legată de 
natura măsurii primei, date de măsurarea ultimei. Cerinţele majore pentru 
a stabili faptul că o relaţie dintre un eveniment fiziologic şi unul psihologic 
se califică drept marker sunt: 

- demonstrarea faptului că prezența elementului fiziologic prezice în mod 
fidel elementul psihologic; 

- demonstrarea faptului că elementul fiziologic este insensibil (ex. necorelat 
cu) la variațiile altor elemente sau factori psihologici în contextul 
evaluativ; 

- specificarea condițiilor de limită pentru validitatea celor două condiții 
precedente; 

5 O concomitență psihofiziologică în forma sa ideală este definită ca o 

asociere mai-mulți-la-unul între evenimente abstracte de tip  și de tip 

ce se generalizează asupra situațiilor și indivizilor. Ea se referă numai la 
condițiile și implicațiile covariației și nu face discriminări între instanțele 
prin care operațiile psihologice cauzează evenimente fiziologice (sau 
viceversa), când există influențe reciproce, sau când a treia variabilă este 
responsabilă pentru covariația lor. 

6 O relație invariantă ideală se referă la o asociere generală isomorfică (unu-
la-unu) de tipul: 

a) un element particular îneste prezent numai dacă un element specific 

în este prezent 

b) elementul îneste prezent dacă și numai dacă elementul corespunzător 

îneste prezent. 
 

poate deduce absența acestui element psihologic datorită 
neapariției evenimentului fiziologic, dar nu se poate deduce 
nimic legat de prezența elementului psihologic dat de 
apariția evenimentului fiziologic. Astfel, corelațiile 
psihofiziologice pot fi valoroase în dezaprobarea predicțiilor 
teoretice, dar sunt insuficiente când scopul este obținerea 
unui index al unui element în domeniul psihologic. Acest 
avertisment este deseori pus în discuțiile legate de metoda 
științifică și probabil este la fel de des încălcat în practica 
științifică (Cacioppo şi Tassinary, 1990). 

Prin urmare, putem observa că evaluările psihofiziologice au 
fost deseori implementate cu scopul testării ipotezelor 
cauzale cu privire la rolul evenimentelor fiziologice ori cu 
scopul de a calibra prezența sau extinderea unui eveniment 
psihologic particular, sau a unui proces. Cu toate acestea, cu 
excepția cazurilor în care relația psihofiziologică este 
invariantă, sau în care două sau mai multe teorii fac predicții 
competitive, legate de răspunsul fiziologic, cunoștințele 
despre efectele variațiilor în variabilele psihologice/ 
comportamentale pe un răspuns fiziologic nu oferă 
suficiente informații pentru o inferență puternică despre 
variabila psihologică având în vedere răspunsul fiziologic. 

6. Potențialul electrodermal în curent alternativ  

Conform modelului exocrin al lui Edelberg, unul dintre 
modelele teoretice cele mai acceptate ale conductanţei 
pielii, modificările fazice ale conductanţei pielii apar atunci 
când glandele din piele se umplu, iar conductanţa pielii 
revine la valorile bazale, atunci când această umezeală este 
reabsorbită de glande. În acest model, de fapt, glandele 
exocrine reprezintă nişte rezistenţe. Conductanţa creşte 
(rezistenţa scade) atunci când aceste glande se umplu. 
Amplitudinea modificării conductanţei derivă din cantitatea 
de soluţie conţinută de glande, precum şi de numărul 
glandelor exocrine activate simultan. Activarea glandelor 
exocrine este reglată neural, fiind controlată de trunchiul 
cerebral. Aceasta face parte din fenomenologia 
manifestărilor exodermice ale creierului, activitatea 
electrodermală fiind o proiecţie a acţiunii formaţiunii 
reticulare a trunchiului cerebral, a hipotalamusului, a 
sistemului limbic şi a cortexului motor (Bloch și colab., 2006). 
Se mai cunoaşte, de asemenea, că activitatea electrică a 
pielii este corelată cu debitul de sânge în zonele periferice, 
depinzând direct de pulsul inimii. 
Se știe însă, că în cazul mediilor conductoare, purtătorii de 
sarcină pot fi electronii (la metale) sau ionii liberi în 
suspensie (în soluție), în cazul țesuturilor biologice. Dacă un 
curent continuu trece printr-o soluție ionizată, se produce 
fenomenul de polarizare, fapt ce poate provoca încălzirea 
țesutului și în situație extremă, distrugerea lui. Gildemeister 
(1920) a fost printre primii care au depășit acest inconvenient 
prin utilizarea unui curent alternativ și prin măsurarea 
opoziției totale a trecerii acestuia printr-un țesut (Lawler, 

Davis şi Griffith, 1960). În cercetările referitoare la activitatea 
electrică a creierului între anii 1955-1960, considerând 
corpul un conductor ionic și neomogen, A.L. Thomasset a 
utilizat un curent alternativ și nu unul continuu (Thomasset, 

1962, 2002).  
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În acest caz, caracteristica manifestă aflată în legătură cu 
activitatea fiziologică a ţesuturilor supuse curentului 
alternativ este impedanța. Măsurarea impedanței (Z) pe un 
țesut biologic implică atât rezistența electrică (R) a țesutului 
cât și reactanța capacitivă (Xc) a acestuia după formula                            
Z2 = R2 + Xc2. Fizic, rezistența este opoziția unui conductor la 
curentul alternativ, ea fiind în esență aceeași în țesuturi 
biologice ca și în materiale conductoare nonbiologice (Kay, 

Bothwell şi Foltz, 1954; Nyboer, 1959), iar reactanța capacitivă a 
unui țesut biologic este cauzată de opoziția adițională la 
curentul alternativ, prin efectul capacitiv (de stocare) al 
membranelor celulare bilipidice, al interfețelor de țesut și al 
caracteristicilor structurale (Baker, 1989; Barnett și Bagno, 
1936; Schwan și Kay, 1956, apud. Chumlea şi Guo, 1997). 

Membranele acționează ca dielectric sau izolator care 
separă lichidul extracelular și lichidul intracelular, 
comportându-se ca niște armături ale condensatorului 
biologic. Și în cazul curentului alternativ umiditatea 
epidermei este un factor determinant pentru penetrarea în 
organism. Se remarcă aici faptul că frecvențele joase, de sub 
aproximativ 5.000 Hz sunt transportate numai prin țesutul 
conjunctiv al corpului (Ivorra şi Aguilo, 2001; Ivorra şi Rubinsky, 

2007), frecvențele mai mari penetrând straturile exterioare 
ale celulei (se face referire la semnale de formă sinusoidală, 
utilizarea unor semnale de formă dreptunghiulară creează 
armonici de frecvență mai mare care pot pătrunde în celulă, 
chiar dacă frecvența de bază este una redusă).  

Autori ca Boucsein, Schaefer și Neijenhuisen (1989) susţin că 
tehnicile exosomatice de înregistrare electrodermală au în 
vedere preponderent măsurarea tonică, nu cea fazică. Cu 
toate acestea, metodele de măsurare în curent alternativ 
fazic sunt cele mai utile în testarea modelelor electrice ale 
răspunsului electrodermal, fiind dezvoltate pentru aceasta 
concepte de măsurare adecvate pentru înregistrarea 
continuă a impedanței și a fazei unghiulare, acesta fiind cea 
de-a doua mărime ce caracterizează împreună cu 
impedanța, parametrii fiziologici (Chumlea şi Guo, 1997; 
Baumgartner, Chumlea şi Roche, 1988; Lukaski și Bolonchuk, 1987; 

Subramanyan și colab., 1980), fiind exprimată în grade, ca 
arctangenta raportului Xc/R, depinzând de frecvența 
curentului utilizat. De asemenea, literatura de specialitate 
consemnează existența a două tipuri diferite de ”impedanță 
electrică umană” (Sutherland, Dorr şi Gomatom, 2005), anume 
impedanța pielii, ca fiind o impedanță de suprafață și una 
internă, a întregului corp, care este în principiu rezistivă.  
Stratul epidermal de suprafață, conținând celule moarte, 
depuse pe un strat viu, eterogen și neizotropic, prezintă atât 
rezistență cât și capacitanță (Sălceanu, Iacobescu şi Anghel, 

2013). Impedanța capacitivă scade cu frecvența pentru 
rezistențele mari.  

După unii autori (Fowles și colab., 1981), există un dezavantaj 
al metodei care utilizează curentul alternativ în măsurători 
electrodermale prin faptul că proprietățile capacitive ale 
pielii se adaugă la valorile conductanței, generând valori 
prea mari de conductanță. Deoarece, așa după cum am mai 
arătat, capacitanța pielii depinde direct proporțional de 
frecvența de măsură, utilizând o frecvență joasă, sub 40 Hz, 
printr-o rectificare fazic-sensibilă, capacitanța epidermei 
poate deveni neglijabilă. Autorii citați au demonstrat prin 
rezultate experimentale că potențialul electrodermal este un 

parametru mai pregnant decât conductanța, fiind mult  mai 
puțin dependent de constanța zonei de contact a pielii cu 
electrodul, fapt ce determină ca artefactele să fie mai 
pronunțate în curbele conductanței epidermei decât în 
curbele de potențial. Metoda utilizată de Fowles în 1981 
presupune un curent continuu și nu poate separa 
conductanța de undele de potențial electrodermal. Pentru 
studierea mecanismelor de generare electrodermale, 
potențialul electrodermal trebuie să fie măsurat fără 
curentul continuu și comparat cu rezultatele conductanței în 
curent alternativ, aceasta fiind posibilă prin rectificarea 
fazic-sensibilă, prin procesarea de semnal în timp real și prin 
conversia de variabile (Grimnes, Jabbari, Martinsen şi Tronstad, 
2011).  

Avantajele utilizării conductanței în curent continuu constau 
în conceptul simplu, în faptul că nu există capacitanță a 
pielii, și în existența unor nenumărate referințe în literatura 
de specialitate. Dezavantajele ar fi: limita de până la 50 mA 
/cm2, intervenția prin schimbarea tensiunii electromotoare 
generate în circuit pe electrozi și în piele (electro-osmoză, 
umplerea canalelor sudoripare, potențialele de membrană, 
electroliza pielii și iritarea), utilizarea de electrozi bipolari 
presupunând ca datele să vină din două locuri diferite ale 
pielii, zonele de măsură nefiind egale, motiv pentru care 
utilizarea conductanței în curent continuu nu este potrivită 
pentru cercetări fiziologice (Grimnes şi colab., 2011). Deși 
sistemul de măsură în curent alternativ este mult mai 
complicat, necesitând un mai mare număr de parametri de 
urmărit, totuși conductanța AC permite măsurarea 
potențialelor electrodermale în același loc pe piele, 
simultan. De asemenea, prin absența curentului continuu 
există cerințe mai puțin stricte pentru tehnica electrodului, 
nefiind necesară monitorizarea potențialelor de eroare a 
acestora sau de polarizare în timpul utilizării. Nu în ultimul 
rând, senzorii nu irită pielea ca în cazul curentului continuu, 
iar conductanța AC nu este influențată de schimbarea 
tensiunii electromotoare. 

Potențialul electrodermal devine astfel un indicator prețios 
care ne poate pune în legătură cu aspectele autonome și 
somato-motorii ale funcţionării cognitive, cu emoția, 
motivația și atenția, el fiind manifest în absența curentului 
continuu, cu posibilitatea de colectare (prin utilizarea de 
senzori unipolari) a celor două aspecte: nivelul potențialului 
electrodermal (SPL) și răspunsul potențialului electrodermal 
(SPR). 

7. Neurostimularea răspunsului fazic al potențialului 
electrodermal în curent alternativ 

Studiile noastre efectuate cu sistemul MindMiTM referitoare 
la neurostimularea electrodermală a stadiului fazic (Grigore, 

2013), cele referitoare la monitorizarea performanței 
sportivilor (Grigore și colab., 2013), dar și cele ale monitorizării 
stării de veghe prin măsurări electrodermale directe (Grigore 

și colab., 2014) ne-au confirmat ipoteza că stimularea 
simultană a stadiului fazic al epidermei cu un semnal în 
treaptă și unul în tensiune alternativă, pune în evidență cu 
mare precizie gradul de labilitate, respectiv stabilitate 
electrodermală, dar și răspunsul potențialului electrodermal 
în tensiune alternativă. Forma semnalului de excitație în 
treaptă  utilizată este dată de relația:   
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reprezintă funcția Heaviside, A – este amplitudinea 
semnalului treaptă, iar  T – este perioada acestui semnal.  

Semnalul de tensiune alternativă este generat în funcție de 
gradul de labilitate electrodermală, fiind controlat în 
frecvență și amplitudine prin asistare software de către un 
computer.  Acesta are de asemenea forma: 
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unde AS reprezintă amplitudinea 

controlabilă a semnalului, iar T0 perioada acestuia, stabilită 
prin controlul frecvenței.

 Prin compunerea semnalului de excitație în treaptă și a 
semnalului de tensiune alternativă pe suprafața epidermei 
rezultă un semnal de forma:   

care va fi corelat cu răspunsul fazic al potențialului 
electrodermal în curent alternativ.  

Cea de-a treia variabilă o reprezintă funcția tca expresia 
în timp a labilității electrodermale. Mărimea ei va fi 
parametru de intrare în bucla de reglare a frecvenței și 
amplitudinii semnalului alternativ de excitație. Evoluția sa în 

timp ține de densitatea SPR înregistrată pe ciclul de măsură7, 

reprezentând astfel, la o densitate mare, un grad înalt de 
labilitate, respectiv la o densitate redusă, un grad scăzut al 
acesteia. 

Neurostimularea răspunsului fazic al potențialului 
electrodermal în AC este deci un procedeu prin care se 
exercită stimularea electrică a epidermei, respectiv 
menținerea sa într-o stare de excitare într-un interval de 
timp calibrat pe palierul conductanței fazice (Grigore, 2014), 

folosindu-se pentru aceasta un semnal de excitație în 
treaptă și unul alternativ, comandat în frecvență și 
amplitudine în funcție de densitatea SPR surprinsă pe un 
ciclu de măsură. Ca urmare acestui mod de stimulare, 
conform principiului autoreglabilității prin conexiunea 
inversă instalată între ieșirile sistemului și zona de intrare 
senzorială, răspunsul potențialului electrodermal în AC se va 
afla în corespondență proiectivă cu evenimentele 
bioelectrice care au loc în organism, generate în procesele 
de autoreglare prin care se manifestă funcțiile 
psihofiziologice. 

 
8. Variabile psihofiziologice în modelul cibernetic al 

Sistemului MindMiTM 

Realizând modelarea cibernetică a trăsăturilor de 
personalitate, a tipurilor temperamentale și a 
predispozițiilor de reglare a acțiunilor orientate spre scop,  

                                                           

7 Un ciclu de măsură se referă la timpul total în care semnalul de excitație 

parcurge toate zonele de măsură. Sistemul MindMiTM răspunde la 45 astfel 

de cicli. 

 

într-o abordare pe variabile de intrare corelate activității 
electrodermale, sistemul de evaluare MindMiTM a identificat 
dimensiuni măsurabile la nivel emoţional şi cognitiv care pot 
fi determinate prin inhibiţia sau activarea comportamentală 
în funcţie de răspunsul electrodermal şi labilitatea acestuia. 
Astfel, în sensul teoriilor prezentate mai sus, s-a avut în 

vedere asocierea labilității EDR (prin funcția tperfect 
determinabilă, prin măsurare directă, ca densitate a 
răspunsului potențialului electrodermal pe un ciclu de 
stimulare), cu funcția de reglare a excitării în tensiune 
alternativă (prin controlul frecvenței și amplitudinii 
semnalului), în scopul determinării nivelului de activitate 
psihofiziologică, prin corelarea răspunsului potențialului 
electrodermal cu gradul de inferență a acestei activități  pe 
fiecare zonă de măsură. 

Pentru realizarea algoritmului care implementează noul 
model cibernetic, s-a ținut cont de următoarele aspecte 
descrise anterior: 

- activitatea electrodermală creşte atunci când se activează 
sistemul de inhibiţie comportamentală; 

- labilitatea crescută a EDR este asociată cu o dispoziţie 
non-demonstrativă şi agreabilă; o stabilitate ridicată EDR 
este asociată cu o dispoziţie expresivă şi antagonistă 
(Crider, 2008; Fowles, 1980); 

- persoanele supracontrolate sunt descrise ca şi non-
demonstrative emoţional, timide şi agreabile (Block, 2002); 
persoanele subcontrolate sunt descrise ca şi expresive şi 
antagoniste (Robins și colab., 1996);  

- atunci când exprimarea comportamentală este blocată 
datorită presiunii sociale sau a altor raţiuni, impulsurile 
emoţionale pot fi exprimate printr-o activare simpatică 
ridicată (Jones, 1950); labilitatea electrodermală poate fi 
interpretată ca un mod internalizat de exprimare 
emoţională atunci când expresia externalizată este 
inhibată; 

- labilitatea electrodermală poate fi un marker 
psihofiziologic pentru diferenţele individuale în controlul 
voluntar al expresiei emoţionale şi al comportamentului 
antagonist (Crider, 2008). Corelarea acestuia cu nivelul 
răspunsului potențialului electrodermal în AC (context 
evaluativ limitat), dovedește specificitatea dar și 
generalitatea transformând markerul dintr-o 
concomitență într-un invariant, condiția inferenței sigure 
(Cacioppo și Tassinary, 1990); 

- conform ipotezei controlului voluntar, persoanele cu 
labilitate crescută EDR investesc un efort cognitiv 
suplimentar pentru a inhiba expresia acestora (Crider, 

2008; Carver, 2005; Nigg 2003); 

- Ipoteza controlului voluntar derivă din abordarea 
procesării informaţionale a lui Öhman, asupra 
componentei EDR a răspunsului de orientare: EDR specific 
este privit ca o manifestare periferică a activării 
neuronale, antrenată de cerinţe asupra capacităţii 
cognitive (Crider, 2008; Murray şi Kochanska, 2002); 

- EDR-ul specific pare să reflecte o cerinţă a resurselor 
atunci când capacitatea curentă este insuficientă pentru a 
satisface nevoile de procesare imediată; 

     TktkTtkA
T

t
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N

k
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- persoanele labile electrodermal manifestă o capacitate 
disponibilă mai redusă în faţa sarcinilor cognitive; 

- relaţia dintre activitatea EDR şi eficienţa procesării variază 
în funcţie de gradul de competiţie concurentă pentru o 
capacitate de procesare limitată (Öhman, 1979; Öhman și 
colab., 2000);  

- asocierile empirice dintre personalitate şi comportament 
pot deriva din diferenţe individuale în parametrii 
funcţionării creierului (Matthews şi Gilliland, 1999); 

- nivelul de arousal (activare fiziologică) se poate relaționa 
la o scală de introversiune-extraversiune (Eysenck) pentru 
descrierea tipurilor individuale de personalitate şi a 
patternurilor comportamentale corespondente acestora;  

- extraversiunea a fost relaţionată empiric cu reactivitatea 
motivaţională la recompense (Depue şi Collins, 1999);  

- neuroticismul a fost relaţionat empiric cu reactivitatea 
puternică la pedepse (Gray, 1987; Watson şi Clark, 1984), iar 
conştiinciozitatea cu reglarea acestor două tendinţe 
reactive (Rothbart, Ahadi şi Evans, 2000); 

- sistemul de inhibiţie comportamentală (Gray, 1982, 1985a,b) 
are bazele neuronale în aria septală a sistemului limbic şi 
în hipocamp (sistemul septo-hipocampic şi structurile 
interconectate); 

- sistemul de inhibiţie comportamentală este un sistem 
neuropsihologic relaţionat cu sensibilitatea la pedepse şi 
cu motivaţia aversivă (de evitare), inhibând 
comportamentul motor (Fowles, 1980); 

- sistemul de activare comportamentală corespunde 
sensibilităţii la recompense şi motivaţiei apetitive (de 
apropiere), fiind relaţionat cu dispoziţia individului de a-şi 
urmări şi atinge scopurile; 

- există o serie de interacţiuni între trăsăturile principale de 
personalitate, ca răspuns al acestora la stimuli interni şi 
externi (inputs), cum ar fi stresorii sau feedback-ul (Bogg şi 

Vo, 2014; Van Egeren, 2009); 

- teoria cibernetică descrie felul în care un mecanism 
exercită controlul asupra propriei funcţionări, ca răspuns 
la inputuri, în scopul de a-şi atinge obiectivele de auto-
reglare. Ideea centrală a modelelor cibernetice este aceea 
că partea neîndeplinită a scopurilor (ex. restul drumului ce 
urmează a fi parcurs până în punctul X) este motorul 
tuturor acţiunilor auto-reglate (Wiener, 1948); 

- un model cibernetic corelat cu un sistem de adaptare al 
personalităţii, poate descrie funcţionarea independentă şi 
interdependentă a grupărilor de trăsături pentru a facilita 
acţiunile orientate spre un scop; 

- perspectiva cibernetică afirmă că scopul răspunsului 
adaptativ într-un sistem de personalitate (fie că este 
independent sau interdependent) este să susţină 
exercitarea acţiunilor orientate spre scopuri; 

- perspectiva interdependentă afirmă că diferite niveluri de 
trăsături, dar şi diferite niveluri ale diferitelor combinaţii 
de trăsături, pot fi corespunzătoare unor niveluri diferite 
pentru aceleaşi răspunsuri, sau chiar şi unor răspunsuri 
divergente (Bogg şi Vo, 2014); 

- teoria cibernetică a controlului prin feedback (Powers, 

1973a, 1973b; Wiener, 1948) specifică setul minimal de 
comenzi pe care sistemele auto-reglatoare (ex. un sistem 
de încălzire a spaţiilor) le necesită pentru a îndeplini un 
scop prestabilit oferind o metaforă utilă pentru felul în 
care trăsăturile de personalitate exercită controlul asupra 
comportamentului;  

- fiinţele umane diferă substanţial în felul în care îşi 
controlează acţiunile (unii impulsiv, alţii prudent etc.). 
Felul în care fac acest lucru conferă fiecărui individ 
caracteristici distincte ce pot fi compuse într-o teorie 
integrantă a personalităţii;  

- în ipoteza propusă de Van Egeren (2009), fiinţele umane 
încorporează mental predispoziţii de control al acţiunilor 
lor în trăsături globale de personalitate, aceste trăsături 
fiind responsabile de encodarea tuturor tipurilor majore 
de control necesare pentru atingerea unui scop; 

- termenii descriptivi ce compun o trăsătură şi patternul ei 
de funcţionare pot indica, prin ei înşişi, operaţiile specifice 
de autoreglare care funcţionează prin acea trăsătură; 

- în viziunea temperamentală (teoria temperamentului), 
orice adaptare a unui organism la mediul său, însăşi 
supravieţuirea acestuia, depinde de modul în care acesta 
abordează recompensele şi evită pedepsele (Schneirla, 
1959);  

- teoria agentului uman (Bandura, 2006) presupune că 
responsivitatea umană la stimulii externi este ghidată de 
nevoile şi scopurile personale, care sunt urmate activ şi 
proactiv mai degrabă decât reactiv (Carver şi Scheier, 1990; 

Emmons, 1995; Little, 1989; Pervin, 1983); 

- trăsăturile de personalitate se asociază mai mult cu 
comenzi auto-reglatoare, subiacente patternurilor 
comportamentale, şi nu direct cu patternurile 
comportamentale manifeste (Van Egeren, 2009); 

- există un set de patru funcții, numite aici ”funcții 
comportamentale” referitoare la modul de înțelegere, de 
organizare (ca și control al acțiunilor), de decizie și 
relaționare. Acestea au valori nominale antagonice și prin 
combinarea lor se pot identifica linear un număr de 
tipologii comportamentale (Grigore, și colab., 2013). 

Algoritmul realizat pe criteriile de mai sus supune datele de 
achiziție de la nivelul palmelor unei secvențe de procesare 
preliminară în vederea identificării nivelului de activitate 
neurofiziologică (Cx) aferentă fiecărei zone de măsură. 
Acesta este asociat răspunsului potențialului electrodermal 
(SPR), obținut prin neurostimulare AC, respectiv nivelului de 
inferență8   (Fy) a activității neurofiziologice în aspectele 
psihologice, aferentă fiecărei zone de măsură corelat cu 
gradul de stabilitate electrodermală. Se calculează apoi 
valoarea unor indicatori (Ipxy) cu semnificaţie psihologică, 
care reflectă activitatea neurofiziologică şi inferența 
corespondentă fiecărei zone de măsură, exprimând nivelul 
de activitate al funcţiilor cognitive, afective sau voliţionale 

                                                           

8 Inferența reprezintă gradul în care o activitate neurofiziologică exprimă 

unul sau mai multe aspecte psihologice. 
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pe care le reprezintă proiectiv. Cu ajutorul acestor indicatori 
cu semnificație psihologică se realizează o platformă 
programabilă, prin care utilizatorul customizează, la nivelul 
unei interfețe-utilizator, pe lângă constructele prestabilite, 
orice alt construct psihologic.  
 
9. Concluzii şi implicaţii 

După un proces îndelungat de dezvoltare, modelare şi 
rafinare a sistemului brevetat MindMi™, pe care l-am descris 
parţial în acest material, o multitudine de indicatori 
psihologici au devenit măsurabili prin intermediul unui 
dispozitiv non-invaziv de scanare a mâinilor, folosind 
principiul activ al activității glandelor sudoripare drept 
manifestare periferică a activării neuronale. Dispozitivul 
măsoară biopotențiale de la nivelul suprafeței pielii, nivelul 
potențialului electrodermal și răspunsul potențialului 
electrodermal, prin intermediul unui scanner de mâini dual 
cu electrozi monopolari, care culeg toate datele necesare în 
decurs de 5 minute. După efectuarea scanării, sistemul 
folosește datele culese în vederea obținerii informațiilor 
psihologice printr-o procedură algoritmică inovativă. 
Algoritmul combină variabile multiple cu o relevanță cheie 
pentru trăsăturile de personalitate corespondente (ex. 
amplitudinea, labilitatea răspunsului electrodermal, nivelul 
arousal-ului cortical și altele). Acest set de variabile este apoi 
supus unui proces de modelare cibernetică, obținându-se în 
final un set variat de indicatori psihologici, reflectând 
abilități cognitive, emoționale și sociale, dar și aptitudini și 
tendințe specifice. Indicatorii psihologici obținuți sunt 
folosiți în continuare în crearea unor rapoarte psihologice 
extinse, care comprimă informații cu privire la 
personalitatea examinatului, inteligența sa cognitivă, 
respectiv emoțională, pattern-ul său cognitiv, 
compatibilitatea sa interpersonală și de grup. Aceste 
informații au o relevanță cheie pentru procesul de evaluare 
psihologică, putând fi folosite ca și surse informaționale 
suplimentare. Rapoartele furnizate de sistemul MindMi™, 
alături de informațiile obținute cu alte instrumente de 
evaluare, devin astfel piese dintr-un puzzle pe care 
specialistul îl asamblează referitor la examinatul său. Acest 
sistem facilitează colectarea comprehensivă a datelor și 
poate acţiona ca o tehnologie suport pentru decizii. Este 
important de menționat că rapoartele oferite de MindMi™ 
nu au valoare de diagnostic sau de tratament, însă 
informația obținută prin intermediul sistemului poate fi 
integrată cu succes altor surse de informaţie (ex. interviu, 
alte teste psihologice, activități practice sau de evaluare).  
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