[bookmark: _GoBack]Bagby ו-Ryder (2000) סיכמו את העבודה עד לנקודה זו בציינם שנראה שתכונות האישיות הקשורות, כמו רמות גבוהות של נוירטיות והימנעות מגרימת נזק, משויכות להפרעה דו קוטבית וכן גם לדיכאון חד קוטבי, ואילו חיפוש נרחב יותר אחר דברים חדשים עשוי להיות משויך רק למטופלים עם הפרעה דו-קוטבית. במודל של Cloniger, חיפוש נרחב אחר דברים חדשים (יחד עם הימנעות נמוכה מגרימת נזק) משויך לאימפולסיביות (Congdon ו-Canli, 2008); במודל של Costa ו-MacCrea, אימפולסיביות היא תת-סולם של נוירוטיות [N5], אך היא מובנת גם כמצב המשקף מצפוניות (Congdon ו-Canli, 2008) לכן אין זה מפתיע שממספר מחקרים שנערכו לאחרונה עולה שאימפולסיביות לכשעצמה מוגברת במידה משמעותית בקרב מטופלים עם תסמונת דו קוטבית בעלי מצב רוח תקין (איותימי) (Newman ו-Meyer, 2014). מאחר שכל הפרמטרים האלה רגישים מאוד למצב רגשי, חשוב ביותר לבדוק מה כתוב בספרות המתייחסת באופן ספציפי למטופלים בעלי מצב רוח איותימי, כדי להעריך באיזו מידה הדבר מרמז על אישיות (תכונה) גבולית, ולא בראש ובראשונה על מצב קליני. 

