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PORODICNA AFEKTIVNA VEZANOST, SOCIJALNA PODRSKA I
MODALITETI SUOCAVANJA SA PERINATALNOM
PATOLOGIJOM

Apstrakt

Cilj rada je ispitati postoji li veza izmedu intenziteta reakcija porodilja
sa perinatalnom patologijom sa dimenzijama afektivne vezanosti, percipirane
socijalne podrske i nacina saopstavanja dijagnoze.

Uzorak je prigodan i obuhvatio je 101 porodilju &ija su djeca
neposredno nakon poroda premjeStena u neonatolodki odjel usljed
prijevremenog poroda, niske porodajne tezine ili drugih zdravstvenih
komplikacija. Istrazivanje je sprovedeno tokom 2012. i 2013. godine na
Klinici za djecije bolesti Klinickog centra u Banjaluci. Baterija upitnika je
sadrzavala: upitnik o demografskim karakteristikama i karakteristikama
hospitalizacije, modifikovani Upitnik porodi¢ne afektivne vezanosti
(Kamenov & Jeli¢, 2003) i prilagodenu Kratku skalu perinatalnog tugovanja
(Perinatal Grief Scale — PGS; Potvin, Lasker, & Toedter, 1989) koja se
sastoji od tri subskale: aktivno tugovanje, teSkoce suocavanja i o¢ajavanje.

Rezultati sugeriSu da se neadekvatno saopStene i slabo razumljive
dijagnoze mogu dovesti u vezu sa intenzivnijim reakcijama porodilja.
Nadalje, postoje indicije da percipirana socijalna podrka koja se dobija od
porodice, medicinskih sestara i drugih porodilja sa kojima se dijeli bolnicka
soba ima ublazavaju¢i efekat na postdijagnostiCke reakcije. Dimenzije
porodi¢ne afektivne vezanosti su se pokazale kao znacajni prediktori
intenziteta reakcija na dijagnozu.

Rezultati se diskutuju u kontekstu njihovog prakticnog znacaja za
stvaranje multidisciplinarnih timova koji se bave perinatalnom patologijom u
kojima bi psiholozi imali aktivnhu ulogu.

afektivna vezanost, socijalna podrSka, perinatalna patologija,
porodilje.

Rodenje djeteta je jedan od najznacajnijih dogadaja u zivotu svake
zene 1 svakog roditeljskog para. lako u preko 90% slucajeva porodaj
protekne uredno i novorodence je vitalno i zdravo (Vasta, Haith & Miller,
1997), bududi roditelji 1 njihovi najblizi brinu da li ¢e porodaj proteci
uredno. Samo rodenje djeteta predstavlja intenzivan psiholoski preokret i
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suoCava majku sa znacajnim zadacima kao §to su (Brazelton & Cramer,
1990):

1) nagli prekid osjecaja stopljenosti sa plodom, kao i fantazije cje-
lovitosti i svemo¢i koje je podstakla trudnoca;

2) prilagodavanje na novo bice koje izaziva osjecanje stranosti;

3) zaljenje za imaginarnim (savrSenim) djetetom i prilagodavanje na
osobine konkretnog djeteta;

4) prevladavanje strahova od povredivanja bespomoc¢nog djeteta;

5) ucenje toleranciji, prihvatanju i1 prilagodavanju novoj situaciji
koju namece potpuna zavisnost novorodenceta.

Prijevremeno rodenje djeteta ili drugi zdravstveni problemi zbog
kojih je neophodno razdvajanje djeteta od majke i zbrinjavanje na Klinici za
djecije bolesti predstavlja poseban stres. Porodilje se suc¢avaju sa fizickom i
emocionalnom iscrpljenos¢u prilikom poroda, a informacija da novorodence
nije potpuno vitalno i zdravo, stavlja ih u izuzetno intenzivno emocionalno
stanje. Nejasna i neizdiferencirana stanja radosti, straha, zabrinutosti i
neizvjesnosti preplicu se u kratkim vremenskim intervalima, najavljujuci
izuzetnu li¢nu krizu.

Zapazanja medicinskog osoblja uglavhom su u skladu sa Kapla-
novim (Caplan, 1961, prema Roberts, 1995) modelom o prijevremenom
rodenju i sliénim medicinskim komplikacijama kao emocionalnoj krizi koja
je prac¢ena osjecanjem licnog gubitka. Prema ovom modelu, roditelji ,,tuguju
zbog gubitka savrSenog djeteta®, ¢ak 1 ako zdravstveno stanje novorodenceta
nije opasno po Zivot. Mnogi zdravstveni profesionalci vjeruju da roditelji
tada prolaze kroz faze tugovanja koje se mogu uporediti sa onima u slucaju
smrti djeteta, mada ne postoje empirijski podaci koji potvrduju pretpostavku
da roditelji mogu u oba slucaja dozivjeti slicne ili iste faze tugovanja (Af-
fleck & Tennen, 1991, prema Roberts, 1995).

SaopsStavanje dijagnoze, posebno kada se radi o ozbiljnijim
problemima novorodenceta, predstavlja konkretnu situaciju koja uzrokuje
brze i znacajne promjene na kognitivnhom, emocionalnom i ponaSajnom
nivou porodilje. Tokom saopStavanja dijagnoze ili informacija o
potesko¢ama novorodenceta vecina majki reaguje prvo emotivno sa
izrazenim osjecanjima tuge razocarenja, ljutnje, osjecanja krivice, a potom
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kognitivno, razumijevajuci Sta se stvarno deSava sa djetetom i kakva je
prognoza. Roditelji Cesto trenutak saopstavanja dijagnoze opisuju kao stanje
Soka, obamrlosti ili zbunjenosti u kojem nisu u stanju da shvate Sta im se
govori (Hilton, 1995). Osjecaj krivice 1 uporno traganje za moguéim
uzrocima djetetovog stanja prisutno je kod vecine majki nakon trenutka
saopStavanja dijagnoze.

Dijagnozu uglavnom saopstavaju pedijatri i to naj¢es¢e majci, ocu ili
drugim bliskim ¢lanovima porodice, a rjede roditeljskom paru. Prema
saopStenoj dijagnozi majke mogu razviti razlicita osjecanja i stavove. Majke
koje lakSe prihvataju dijagnozu, realnije su u svojim oc¢ekivanjima, aktivno
se ukljucuju i optimisti¢nije su prema buduénosti. Majke koje ne prihvataju
dijagnozu zauzimaju pasivan odnos i ostaju u pocetnoj krizi znatno duze
vrijeme nakon prve informacije o dijagnozi. One ostaju fokusirane na
dozivljaj kada su saznale dijagnozu u emocionalno preplavljuju¢em ili
ljutitom stavu, ili pori¢u uticaj dijagnoze na sebe da bi se sacuvale od
konfrontiranja sa bolnim emocijama (Marvin 1 sar., 1996, prema Krsti¢ i
sar., 2013).

Nacin na koji ¢e porodilje reagovati i vrijeme koje ¢e im biti
potrebno da prihvate informaciju o stanju djeteta razlicito je i individualno, i
zavisi od nacina na koji je saopStena dijagnoza, ali i od socijalne podrske
bliskih osoba i medicinskog osoblja. Bore¢i se sa ovim uznemirujucim,
ambivalentnim osjec¢anjima, porodilja je naroCito pristupacna za pomo¢ i
podrsku, kako clanova porodice tako i ljekara, medicinskih sestara ili
prijateljica koje su iskusne majke. Profesionalci ili ¢lanovi porodice koji
mogu da prihvate privremenu zavisnost porodilje, a ne budu preplavljeni
njome, pomo¢i ¢e da majka i cijela porodica osnazi (Brazelton & Cramer,
1990). Ne bi trebalo zanemariti ni medusobnu podrsku porodilja koje
zajedno borave u bolnici, a §to se u naSem prakticnom radu pokazalo
zna€ajnim u mnogim slucajevima.

Osim socijalne podrske, stanje porodilje u situacijama perinatalne
patologije, znaCajno je odredeno i osobinama li¢nosti porodilje koju
mozemo posmatrati u kontekstu teorije afektivnog vezivanja. Unutrasnji
model koji je majka stekla u svom ranom djetinjstvu i dogradivala ga tokom
odrastanja znac¢ajno oblikuje njena osjecanja, ocekivanja, kao i odnos prema
sopstvenom djetetu. U situaciji stresa i intenzivne zabrinutosti
prilagodavanje porodilja 1 uspostavljanje emocionalnog kontakta sa
novorodencetom znacajno je otezano. Pretpostavka je da majke koje imaju
sigurne obrasce porodi¢ne afektivne vezanosti uspjesnije prevazilaze ovaj
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vid stresne situacije i stvaraju preduslov za uspostavljanje obrasca sigurne
afektivne vezanosti sa svojom djecom.

Uzimajuéi u obzir gore navedeno, vidno je da su nacini suo¢avanja
razli¢iti i odredeni mnogim licnim i sredinskim faktorima. SloZenost ove
problematike nadilazi tradicionalni medicinski model i ukazuje na potrebu
za interdisciplinarnim pristupom. Prakti¢no prepoznaju¢i neke od psi-
holoskih potreba porodilja koje preplavi stres visokog intenziteta kada
saznaju da njihovo novorodence zahtijeva dodatnu medicinsku pomo¢ u
ovom radu smo se ogranicili na sljedeca istrazivacka pitanja:

- U kojoj mjeri majke-porodilje razumijevaju dijagnozu stanja no-
vorodenceta? Da li razumijevanje dijagnoze stoji u vezi sa psihickim
stanjem porodilja?

- Kakav je znacaj socijalne podrske u tim trenucima i da li ona kore-
lira sa psihi¢kim stanjem osjecanjima porodilja?

- Kakav je odnos dimenzija porodi¢ne afektivne vezanosti porodilja
sa naCinima suocavanja sa perinatalnom patologijom?

Metod
Ispitanici

Uzorkom je obuhvaéena 101 porodilja ¢ija su novorodencad
hospitalizovana u Odjeljenju patoloSke neonatologije sa prematuritetom
neposredno nakon poroda. Anketno istraZivanje je sprovedeno u prvih 10
dana nakon porodaja prilikom posjete novorodencetu radi hranjenja. Prema
godinama Zivota razvrstane u tri grupe: od 19 do 26 godina (30,7%), od 27
do 34 (56,4%) i od 35 do 42 (12,9%). U uzorku je najviSe porodilja sa sred-
njom stru¢nom spremom (68.3%), zatim sa viSom ili visokom (20,8%), sa
osnovnom Skolom (8,9%) i bez Skole (2%).
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Instrumenti
U ovom istrazivanju koriS¢eni su sljedeci instrumenti:

1) Upitnik o sociodemografskim obiljezjima uzorka, koji obuhvata i
pitanja vezana za saopStavanje i razumijevanje dijagnoze i samoprocjenu
podrske koju su ispitanice primale.

2) Modifikacija upitnika porodi¢ne afektivne vezanosti (Kamenov i
Jeli¢, 2003), sacCinjena na osnovu originalnog upitnika autora Brennan,
Clark i Shaver (1998). Upitnik sadrzi 18 tvrdnji koje se odnose na osjecanja
o porodi¢nim odnosima na dimenzijama anksioznost i izbjegavanje, po 9
odgovaraju¢ih ajtema za svaku dimenziju. Stepen slaganja je iskazivan na
sedmostepenoj skali Likertovog tipa. Alfa koeficijent je u naSem
istrazivanju iznosio za anksioznost .76, odnosno za izbjegavanje .77.

3) Modifikovani skraceni upitnik perinatalnog tugovanja (Perinatal
grief scale — PGS, Potvin, Lasker, & Toedter, 1989) koji mjeri osjecanja
vezana za perinatalnu patologiju. Originalni instrument je namijenjen
procjeni reakcija na smrt novorodenceta, ali su ajtemi sadrZajno prilagodeni
tako da se odnose na perinatalnu dijagnozu. Instrument sadrzi 33 tvrdnje, a
sastoji se od tri subskale: aktivno tugovanje, teSkoce u suocavanju i ocaja-
vanje. Ispitanice su odgovarale na petostepenoj skali Likertovog tipa. U
naSem istrazivanju dobijeni su sljede¢i alfa koeficijenti: aktivno tugovanje
91, teskoée u suocavanju .74 i ocajavanje .80.

Rezultati

Trudnoca je bila planirana u 85% slucajeva, a veéina Zena je imala
kontrolisanu 1 urednu trudnocu (67.3%). Njih 21.8% je odrzavalo trudnocu
mirovanjem u kuénim uslovima, dok je 10.9% odrzavalo trudnocu pretezno
u bolnickim uslovima. U vecini slucajeva je porodaj nastupio prije termina
(63.4%), u terminu je bilo nesto viSe od Cetvrtine porodaja (25.7%), dok je
trudno¢u prenijelo 10.9% porodilja. Ovako klasifikovan termin porodaja
nije bio statisticki povezan sa staro$¢u porodilje (¥%(4) = 6.55, p = .162) iako
je bilo primjetno da postoji tendencija da starije porodilje imaju ¢esée pri-
jevremene porodaje (Slika 1).
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Slika 1. Ucestalost termina porodaja u zavisnosti od starosti majke

Dijagnozu o stanju novorodenceta saopstili su u veéini slucajeva
pedijatri, u rijetkim slucajevima ginekolog, medicinska sestra ili suprug.
Vecina zena je razumjela problem koji je dijagnostikovan (62.6%), vise od
cetvrtine njih saopstava da su ga djelimi¢no razumjele (26.3%), dok ga neke
nisu uopste razumjele (11.1%). Porodilje smatraju da im je dijagnoza
saopStena sa paznjom i razumijevanjem (65.7%), povrsno (21.2%) i suviSe
stru¢no da bi je razumjele (13.1%). Prilikom saopStavanja dijagnoze opisale
su svoja osjecanja kao zabrinutost (50,5%), tugu (24,8%) 1 strah (19,8%),
dok zanemariv broj njih nije mogao da se izjasni (2%).

Multivarijatnom analizom varijanse smo testirali da li su nacini na
koji je dijagnoza saopsStena i procjena razumljivosti dijagnoze povezani sa
intenzitetom suocavanja. Koriste¢i Pilajev trag kao statistik na kojem se
zasniva znacajnost modela, pokazalo se da nacin saopsStavanja nije dostigao
kritiénu granicu znac¢ajnosti (V = 0.11, F(6,190) = 1.76, p = .110). Uprkos
ovakvom nalazu, na Slici 2 prikazujemo aritmeticke sredine podgrupa s ob-
zirom da smo na nasem relativno malom uzorku uocili da su dijagnoze koje
su dozivljene kao povrsno saopsStene, dosljedno povezane sa viSim intenzite-

10



Dani primenjene psihologije 2013

tom ispitivanih modaliteta reakcija u odnosu na dijagnoze koje su dozivljene
kao adekvatno ili suvise stru¢no saopstene. S druge strane, razumijevanje
dijagnoze se pokazalo kao statisticki znacajan korelat intenziteta reakcija (V
= 0.13, F(6,190) = 2.25, p = .040), pri ¢emu porodilje koje nisu shvatile di-
jagnozu pokazuju vidljivo intenzivnije reakcije u sva tri modaliteta (Slika
3). Pritom je zanimljivo da nacin saopStavanja i razumijevanje dijagnoze
nisu povezani: od 11 ispitanica koje nisu razumjele dijagnozu, njih 4 smatra
da su dijagnoze saopstene adekvatno, 3 da su saopStene suvise strucno, a tek
3 da su saopStene povrsno.

4.0

3.8 A
—&— Adekvatno

3.6 - <O Suvise strucno
—-¥— Vrlo povrsno

3.4 4

3.2 1

3.0 1

PGS skor

2.8

2.6

2.4 1

2.2 A

2.0 T T T
Tugovanje Teskoce suocavanja  Ocajavanje

PGS subskala

Slika 2. Prikaz aritmeti¢kih sredina na PGS subskalama u zavisnosti od
dozivljaja kako je dijagnoza saopStena.
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4.0
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3.4 A

3.2 A

3.0 A

PGS skor

2.8 A

26

2.4 4

2.2 4

2.0 T T T
Tugovanje Teskoce suocavanja Ocajavanje

PGS subskala

Slika 3. Prikaz aritmetickih sredinana PGS subskalama u zavisnosti od doZi-
vljaja u kojoj mjeri je dijagnoza bila razumljiva.

S obzirom da su u trenutku ispitivanja porodilje bile hospitalizovane
socijalnu podrSku su primale kroz posjete svoje porodice (supruga i djece,
89.2%), primarne porodice majke (94.1%) i porodice supruga (66.3%). Po-
drska u bolnici je dolazila od Zena sa kojima su dijelile sobu (50,5%), zatim
ljekara (36,6%), te medicinskih sestara (30,7%).

Postojanje sistematske povezanosti izmedu izvora opazene podrske i
reakcija nakon saopStavanja dijagnoze testirali smo multivarijatnim
analizama varijanse. [ako multivarijatni testovi nisu dali statisticki znacajne
rezultate, iz Tabele 1 je vidljivo da su na pojedinacnim skalama dobijene
razlike koje se ne mogu zanemariti. To prvenstveno vazi za ocekivanu
podrsku porodice gdje mali broj porodilja koje nisu dobile odgovorajuéu
podrsku (6 od ukupno 101), ima izrazito viSe reakcije u sva tri
procjenjivana domena. Dalje, nasi rezultati sugeriSu da podrska medicinskih
sestara, s jedne strane, i drugih porodilja iz sobe, sa druge strane, imaju
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diferencijalan efekat na reakcije. Podrska zena iz sobe je u nasem uzorku
imala ublazavaju¢i efekat na proces aktivnog tugovanja, dok se podrska
medicinskih sestara pokazala bitnijom za ublazavanje procesa ocajavanja i
drugih teSko¢a suocavanja. PodrSka ljekara je stajala u zanemarivoj
povezanosti sa intenzitetom reakcija. Jos jednom se mora naglasiti da je nas
relativno mali uzorak imao preslabu statisticku snagu da bi se mogli
pretpostaviti znacajni populacioni efekti za prva tri izvora podrske
(porodica, Zene iz sobe, medicinske sestre). Ovo je posebno vidljivo za
podrSku porodice gdje je nesrazmjer u veliini poredenih grupa imao
deterioriraju¢i efekat na snagu testa, odakle dolazi i nesaglasnost izmedu
veli¢ine efekta na uzorku i odgovarajuce p vrijednosti.

Tabela 1. Opazanje izvora znacajne podrske nakon dijagnoze i veliCina
efekta (Cohen-ovo d) na reakcije nakon dijagnoze

p
Izvor znacajne Da/ Tugo- Teskocée su- Ocaja- (MANO-
podrske Ne vanje ocavanja vanje VA)
95/
Porodica 6 -0.65 -0.67 -0.73 .385
37/
Ljekari 64 0.04 -0.13 -0.13 .599
31/
Med. sestre 70 -0.25 -0.37 -0.46 158
5 51/
Zene iz sobe 49 -0.41 -0.13 -0.17 117

Kako bismo utvrdili da li se dimenzije porodicne afektivne vezanosti
mogu smatrati prediktorima perinatalnih reakcija proveli smo tri zasebne
multiple regresione analize za svaku od subskala. Procenat objasnjene
varijanse kre¢e se od 7.2% (korigovani R? = 5.3%, p = .026) za aktivno
tugovanje, 17.4% (korigovano R? = 15.7%, p < .001) za ocajavanje, te
30.2% (korigovano R? = 28.8%, p < .001) za teSko¢e suocavanja.
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Pojedina¢no posmatrano, aktivhom tugovanju znacajno doprinosi samo
anksioznost (5 = .23, p = .042). Ocajanju doprinose i izbjegavanje (5 =.23, p
=.028) i anksioznost (5 =.26, p = .015). Tesko¢ama suocavanja doprinose i
izbjegavanje (5 =.26, p = .007) i u jo§ vecoj mjeri anksioznost (f = .38, p <
.001).

Razlike u perinatalnom tugovanju s obzirom na starost, stepen
obrazovanja, red rodenja djeteta, pol djeteta, planiranost trudnoce, kvalitet
trudno¢e ne postoji (provjeravano multivarijatnim analizama varijanse —
podaci dostupni od autora).

Diskusija

Vjerovatno najvazniji doprinos naSeg rada leZzi u tome Sto smo
izdvojili nekoliko znacajnih faktora koji mogu olaksati ili otezati kriznu
situaciju sa kojom se susrecu porodilje sa perinatalnom patologijom. To su
nacin saopStavanja dijagnoze, socijalna podrSka koju porodilje u tom
periodu dobijaju, te porodi¢na afektivna vezanost. Za prakti¢ne aktivnosti na
takvim odjeljenjima su pogotovo znacajna prva dva faktora na koja se moze
djelovati izradom preventivnih programa.

Mada nasi rezultati ocekuju potvrdu na ve¢em uzorku, pokazalo se
da je nacin na koji je saopsStena dijagnoza znacajan za porodilje koje se tada
nalaze u stanju neizvjesnosti, straha i zbunjenosti. Veéina porodilja je
izjavila da im je dijagnoza saopStena u toku deZzurstva kada ljekari imaju
viSe vremena da im dijagnoze detaljnije objasne i odgovore na pitanja koja
su najéeSc¢e vezana kako za trenutno stanje tako i za prognozu. Uprkos tome,
viSe od tre¢ina porodilja je izjavila da nije jasno shvatila dijagnozu, Sto
prema naSim nalazima, povecava intenzitet stresne reakcije. Neshvatanje
dijagnoze cak i kada je opazeno da je ona profesionalno saopStena moze biti
povezano sa trenutnim emocionalnim stanjem porodilje, kao i razli¢itim
obrazovnim nivoom, kulturnim miljeom iz kojeg dolazi, i sl. Postupak
saopStavanja dijagnoze u naSem zdravstvenom sistemu porodilju uglavhom
stavlja u pasivnu poziciju. Pretpostavljamo, kada bi dobila aktivniju ulogu u
smislu moguénosti da postavlja pitanja i dobije adekvatne odgovore,
(ponekad i viSe puta), da se odvoji prostor i vrijeme za tu namjenu i da se
samom postupku saopStavanja dijagnoze da veci znacaj da bi se na taj nacin
saCuvalo dostojanstvo 1 samopoStovanje same porodilje 1 omogucilo bolje
razumijevanje. Tako bi u ovom postupku akcenat bio na saradnickom
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odnosu, s jedne strane, porodilje i njenih najblizih (partner, roditelji, bliski i
podrzavajuci prijatelji 1 sl.) 1 sa druge strane stru¢nog osoblja odnosno
ljekara koji su odgovorni za zdravlje novorodenceta. Zanimljivo je da se u
pojedinac¢nim slucajevima deSavalo da suprug i ¢lanovi porodice kojima je
saopsStena dijagnoza insistiraju da medicinsko osoblje ne prenosi dijagnozu
majci kako bi je zastitili od neprijatnih informacija. Upitno je da li ovakva
praksa olakSava ili otezava emocionalno stanje porodilje. U naSem
prakticnom radu smo uocili da bi saopsStavanje dijagnoze roditeljskom paru
moglo u€initi cjelokupnu situaciju nesto manje stresnom.

NaSe istraZivanje pokazuje i da je socijalna podrska u ovakvim
situacijama vrlo znacajan olakSavajuci faktor. Vecéina porodilja je imala
redovne posjete ¢lanova svojih porodica i €ini se da je porodica najbitniji
izvor podrske. Za mali broj porodilja koje nisu imale adekvatnu porodi¢nu
podrsku situacija je bila znatno teZza. S obzirom da na naSem prostoru za
sada ne postoji organizovana psihosocijalna podrSka u okviru institucije,
utoliko je znacajniji nalaz o medusobnoj podrsci porodilja u zajednickim
bolni¢kim sobama. Pokazalo se da su Zene iz sobe bitne za ublazavanje
aktivnog tugovanja, vjerovatno zato S§to su medusobno razmjenjivale
iskustva, nalazeci se u sli¢noj situaciji. S druge strane, medicinske sestre
ublazavaju proces ocajavanja jer pruzaju odgovaraju¢u nadu i strucniju
pomo¢ u sagledavanju buduénosti. Podrska ljekara je imala neocekivano
malo uticaja van dijagnostickog konteksta Sto je moguce da proistie iz
prezauzetosti koja im onemogucava ostvarivanje podrzavajuc¢eg kontakta u
socioemocionalnom smislu, te se odnos sa porodiljama zadrZava na
profesionalnom i distanciranom nivou.

Kako pokazuju empirijska istrazivanja, socijalna podrska u ovom
periodu je znacajan faktor i kasnijeg prilagodavanja na Zivotne okolnosti.
Autori longitudinalne studije (Affleck, Tennen, & Rowe, 1991, prema Rob-
erts, 1995) zakljucili su da su koris¢ene strategije suocavanja roditelja
tokom hospitalizacije njihove djece povezane sa kasnijim psiholoskim
prilagodavanjem i da su pritom koristili vise od jedne strategije, ukljucujuci
sljedece:

1) traZenje smisla iz prethodnog iskustva;
2) instrumentalna suocavanja, kao $to su ucenje o medicinskom

tretmanu djeteta;
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3) ,,.bijeg od stvarnosti“ ili namjerno izbjegavanje misli i osjecaja
vezanih za djetetovo prijevremeno rodenje i

4) traZzenje socijalne podrske.

Prema njihovim nalazima majke koje su pokusavale pronac¢i smisao
u hospitalizaciji djece i imale viSe socijalne podrSke pokazivale su nize
nivoe negativnih raspolozenja 18 mjeseci poslije otpustanja iz bolnice.

Analiziraju¢i dimenzije porodi¢ne afektivne vezanosti i nacina
suoCavanja sa perinatalnim problemima utvrdili smo da su dimenzije
porodi¢ne afektivne vezanosti znacajni prediktori. Dimenzija anksioznost je
prediktor sva tri oblika suocavanja, a dimenzija izbjegavanja za teSkoce
suocavanja 1 ocajavanja kao trajnije obrasce reagovanja u kriznim
situacijama uopste. Aktivno tugovanje koje je najvjerovatnije odraz akutnog
stresa znacajno je zasi¢eno samo anksiozno$¢u. NaruSavanju odnosa izmedu
majke i djeteta doprinose i bolnicka pravila prema kojima nije dopusteno da
roditelji drZe ili dodiruju dijete dok je u jedinici za nedoneSenu djecu, zbog
straha od mogucih infekcija. Maj¢ina sigurnost, samopouzdanje i zado-
voljstvo roditeljstva znacajno je naruseno kada je njeno novorodence nekol-
iko nedelja u inkubatoru i moze ga samo posmatrati kroz staklenu pregradu.

Uzimajuéi u obzir sve navedeno, mozemo tvrditi da su na naSem
uzorku nacini suocavanja porodilja sa perinatalnom patologijom povezani sa
saopStavanjem dijagnoze, te porodi¢nom i profesionalnom podr§kom. Ovo
direktno ukazuje na potrebu za sistemskim rjeSenjima i usvajanjem protoko-
la o saopStavanju dijagnoza (na primjer, prisutnosti oba roditelja) kao i
jacanje institucionalne podrske u vidu timova u kojima bi bili uklju€eni psi-
holozi i socijalni radnici ili srodne pomagacke profesije. U razvijenijim
zemljama o porodiljama i njihovoj novorodencadi brinu profesionalci iz
razli¢itih oblasti uklju¢uju¢i pedijatriju, psihologiju, socijalni rad,
psihijatriju i druge struke po potrebi. U sklopu ovog pristupa jedan dio brige
usmjeren je na razvoj 1 zdravlje novorodenceta, a drugi na probleme i strep-
nje porodilje.

Postoji nekoliko izazova za buduca istraZzivanja u ovom polju. Prob-
lem relativno malog uzorka za pouzdanija statisticka zakljucivanja je zaista
moguce rijeSiti dugotrajnijim prikupljanjem podataka, mada je 1 nase
skupljanje podataka trajalo vise od jedne godine. Bilo bi takode zanimljivo
procijenjivati odvojeni efekat podrSke partnera i partnersku afektivnu
vezanost Sto smo propustili uraditi u ovom istrazivanju. Vrlo je moguce da
taj odnos moze objasniti 1 viSe varijabiliteta reakcija nego porodi¢na
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afektivna vezanost. Nadalje, sigurno je da i drugi neispitani faktori uticu na
kapacitet za suoc¢avanje sa perinatalnom patologijom. Medu ostalima, to bi
mogle biti crte li¢nosti majke, rezilijentnost, religioznost i njihovi coping
stilovi. S obzirom da su na naSim prostorima rijetki radovi u ovoj oblasti
nadamo se da ¢e rezultati naSe eksplorativne studije posluziti kao inspiracija
za buduca istrazivanja i da ¢e podi¢i interesovanje za ukljucivanje psihologa
u multidisciplinarne timove koji se bave perinatalnom patologijom.
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Nada v. Leti¢
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FAMILY ATTACHMENT, SOCIAL SUPPORT AND COPING WITH
PERINATAL PATHOLOGY
Summary

We aimed to examine relationship between the intensity of stress
reactions among postpartal women whose babies were diagnosed with
perinatal disorders and their attachment styles, perceived social support and
how they were informed of a diagnosis.

The convenience sample included 101 postpartal women whose babies
were hospitalized at the neonatal department due to preterm delivery, low
birth-weight or other health issues. The data were collected during 2012 and
2013 at the Clinic Center for Sick Children in Banja Luka (Republic of
Srpska, Bosnia & Herzegovina). A battery of questionnaires consisted of a
survey on demographic characteristics and hospitalization experiences, a
shortened version of The Experiences in Close Relationship Inventory
(Kamenov & Jeli¢, 2003) and the adjusted Scale of Perinatal Grief - Short
Version (Perinatal Grief Scale - PGS; Potvin, Lasker, & Toedter, 1989)
which consists of three subscales: active grief, difficulty coping and despair.

Our results suggest that inadequately told and incomprehensible
diagnoses are related to more intensive reactions of mothers. Further, the
results indicate that the social support coming from family, nurses and
roommates in hospital might alleviate the postdiagnostic distress. Finally,
anxiety and avoidance dimensions of family attachment proved to be
significant positive predictors of distress.

The results are discussed in the light of their practical significance,
particularly related to the need of establishing multidisciplinary teams
dealing with perinatal pathology where psychologists should play the active
role.

Keywords: attachment theory, social support, perinatal pathology,
postpartal women.
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AFEKTIVNA VEZANOST U FUNKCUJI PREDVIDANJA
SOCIJALNO NEPRIHVATLJIVOG PONASANJA

Predmet istraZivanja definisan je kao analiza dimenzija afektivne
vezanosti u funkciji predvidanja socijalno neprihvatljvog ponasanja mladih.
Cilj istrazivanja je utvrdivanje prediktivne vrijednosti dimenzija afektivne
vezanosti u kontekstu predikcije socijalno neprihvatljivog ponaSanja.
Istrazivanje je realizovano na uzorku od 304 ispitanika sa podrucja Istocnog
Sarajeva. Afektivna vezanost ispitana je ASQ upitnikom (Attachment Style
Questionnaire, Feney, Noller, Hanrahan, 1994, prema Stefanovi¢ Stanojevié,
2011), dok je socijalno neprihvatljivo ponaSanje ispitano istoimenom skalom
neprihvatljivog ponasanja.

Na osnovu vrijednosti koeficijenta multiple korelacije (r = 0,300, p <
0,01) moguée je zakljuciti da izmedu dimenzija afektivne vezanosti i
socijalno neprihvatljivog ponaSanja postoji povezanost. Sve dimenzije, osim
dimenzije Neugodnosti pri zblizavanju, su se pokazale znaCajnim
prediktorima socijalno neprihvatljivog pona3anja (Afektivno izbjegavanje,
= 0,410; Afektivna anksioznost, p = 0,290; Potreba za podrSkom, p = 0,281,
Odnosi kao sekundarni, p = 0,278; Preokupiranost, § = 0,261; Povjerenje, =
-0,217).

Zakljucak je da je na osnovu dimenzija afektivne vezanosti moguce
predvidati socijalno neprihvatljivo ponasanje mladih.

Kljuéne rijeci: afektivna vezanost, socijalno neprihvatljivo ponasanje,
predikcija

Uvodni dio

U literaturi se pojam socijalno neprihvatljivog ponaSanja razli¢ito
objasnjava. Neki od pojmova koji su srodni pojmu socijalno neprihvatljivog
ponasanja su: drustvena neprilagodenost, delinkvencija, prestupnicko
ponasanje i kriminalno ponasanje.

2 gorjana.koledin@yahoo.com
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Jasovi¢ (1983) istice da termin drustvena neprilagodenost u
osnovnom znacenju predstavlja neuspjeh odredene li¢nosti ili grupe da se
prilagode i adaptiraju na drustvene prilike i uslove. Indikatori neuspjeha
mogu biti veoma razli¢iti, a neki od njih se manifestuju ponaSanjem koje je
suprotno propisanim druStvenim pravilima.

Krneta (2004) pod delinkvencijom podrazumijeva krsenje zakonskih
ili moralnih normi i propisa, naro€ito od strane djece ili maloljetnika.

U objasnjenju prestupnickog ponasanja neophodno je razlikovati
delinkventno od predelinkventnog ponasanja. Jasovi¢ (1983) delinkventno
ponaSanje definiSe kao ponaSanje koje nuzno podrazumijeva Kkrenje
krivi¢nog zakona, dok je predelinkventno ono ponasanje koje nije kriviéno
djelo u smislu zakonskih propisa, ali ima takav karakter u etioloSkom
smislu. Ukoliko se blagovremeno ne reaguje, predelinkventno ponaSanje
moZe prerasti u delinkventno ponasanje.

Kriminalitet mladih je najteza vrsta prestupnickog ponasanja mladih
i Cine ga prestupi sankcionisani kriviénopravnim normama. Po svom
objektivnom karakteru takvi prestupi se ne razlikuju od kriminaliteta
odraslih, te se u pojavnom obliku mogu smatrati kriminalitetom.

Sude¢i po velikom broju termina i njihovih odredenja, najjasniji
pojam je socijalno neprihvatljivo ponaSanje, a pod njim se podrazumijeva
ponasanje kojim se krSe pravne i moralne norme odredenog drustva i koje
kada je drustveno vidljivo, izaziva spontano i organizovano drustveno
reagovanje u namjeri da se zaStite druStvena dobra i vrijednosti, a time i
akteri takvog ponaSanja.

Ono S§to je zajednicko za sve oblike socijalno neprihvatljivog
ponasanja je to Sto su druStveno neodobrena i izazivaju drustveno
reagovanje sa ciljem da se redukuju. Pored toga, osim izvjesnih
specificnosti, za najveci broj oblika takvog ponaSanja zajednicko je to Sto
imaju podlogu u nepovoljnim uslovima socijalnog okruzenja, ali i
specificnim psiholoskim karakteristikama prestupnika, pri ¢emu se kao
etioloski faktori navode agensi socijalizacije (porodica, Skola, vrsnjaci,
mediji itd.), osobine li¢nosti i odredeni genetski faktori. Karakteristi¢na je i
medusobna povezanost izmedu razli¢itih oblika prestupnistva — jedni druge
izazivaju, a nekada i direktno uzrokuju.

Najbolji prediktor javljanja socijalno neprihvatljivog ponaSanja u
odraslom dobu jesu manifestacije takvog pona3anja na ranom uzrastu. Sto se
neprihvatljivo i neprilagodeno ponasanje javi ranije, to je veca vjerovatnoca
da ¢e se javljati tokom cijelog zivota, samo ¢e manifestacije biti drugacije, u
skladu sa hronoloSkim uzrastom osobe. Na znacaj javljanja socijalno

20



Dani primenjene psihologije 2013

neprihvatljivog ponasanja na ranom uzrastu 1 moguénosti predvidanja
kriminalnog ponasanja u odrasloj dobi, paznju skrecu svi razvojni teorijski
modeli socijalno neprihvatljivog ponasanja.

U teoriji razvojnog modela antisocijalne sklonosti, Lajhi i Voldman
isti€u da je potrebno razlikovati dva tipa poteSkoca u ponaSanju i to rani i
kasni razvojni problemi u ponaSanju. U rane razvojne probleme u ponasanju
svrstavaju laganje, nasilje medu vr$njacima, tuce i povrjedivanje Zivotinja.
Ovi oblici ponasanja su Cesto rasprostranjeniji medu djecom do polaska u
Skolu, a rijetko se srecu kod adolescenata. Kasni razvojni problemi u
ponasanju se mogu podijeliti u dvije grupe: ponaSanje bez agresivnosti
(krade, bjezanja od kuce) i ponaSanja sa ozbiljnim formama agresivnosti
(pljacke, silovanje i upotreba vatrenog oruzja). Ovi oblici ponaSanja se
¢esSto manifestuju u adolescenciji (Lahy i Waldman, 2005).

Na osnovu ucestalosti razvojnih problema moguce je predvidjeti
kasniji razvojni put problemati¢nog ponasanja od polaska u Skolu, pa kroz
period rane adolescencije. Djeca koja ceS¢e manifestuju problemati¢na
ponasanja karakteristi€na za njihov uzrast do polaska u Skolu, ¢eS¢e ¢e, u
odnosu na ostalu djecu, manifestovati poteSko¢e u ponaSanju u
adolescenciji. Drugim rije€ima, rani razvojni problemi u ponaSanju se
zamjenjuju kasnim razvojnim problemima u ponaSanju.

Mofit (1993) predlaze dvije Kkategorije antisocijalnih osoba:
cjeloZivotni perzistentni prestupnici i adolescencijom limitirani prestupnici.
Cjelozivotni perzistentni prstupnici ispoljavaju problemsko ponasanje vec
na ranom uzrastu, koje se nastavlja u adolescenciji i odrasloj dobi, dok
adolescencijom limitirani prestupnici imaju ogranic¢enu kriminalnu karijeru
samo na period adolescencije.

Farington (2006) razlikuje faktore dugoro¢nog i kratkoro¢nog uticaja
na antisocijalni potencijal. Dugorocni faktori su impulsivnost, nasljede i
antisocijalni modeli, pri ¢emu je poseban naglasak na procesima
socijalizacije i vezivanju (socijalno ucenje), te na zivotnim dogadajima
(stupanje u brak, promjena mjesta boravka, itd.). Kratkorocni faktori su
neposredni ili situacioni.

Ova teorija izdvaja tri bitna aspekta razvoja kriminalnog ponasanja:
razvoj antisocijalnog ponasanja, faktori koji su povezani sa uzrastom i efekti
zivotnih dogadaja. Razvoj antisocijalnog ponasSanja je stabilan, od
djetinjstva, preko adolescencije, do odraslog doba, pri cemu je uocljiv
ciklican kontinuitet kroz vrijeme: od antisocijalnog djeteta postaje
antisocijalan adolescent, a potom antisocijalan odrasli, a od antisocijalnog
odraslog nastaje (reprodukcijom) antisocijalno dijete.
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Prestupni¢ko ponasanje se moze tretirati kao razvojni, ali 1 kao
cjelozivotni fenomen. Razvojni, jer se moze javiti kao posljedica odredenih
razvojnih kriza i promijena, a cjelozivotni, jer je u odredenom broju
slucajeva takvo ponaSanje na ranom uzrastu veoma dobar prediktor kasnijih
kriminalnih aktivnosti. Koliko god unutrasnji faktori (psiholoski faktori)
mogu biti uzrok prestupnickog ponaSanja i spoljni faktori (socijalno
okruzenje) ga jednako izazivaju. Ukoliko je npr. osoba odsluzila kaznu
zatvora za odredeno krivicno djelo, nakon izlaska iz zatvora ima brojne
poteskoce u pronalasku adekvatnog zaposlenja, $to je nerijetko razlog
vracanja razliCitim kriminalnim aktivnostima. Roditelji koji ne Kkoriste
adekvatne vaspitne metode, takode mogu posredno uticati na to da djeca
pocnu manifestovati kriminalno ponasanje. U tom kontekstu, kriminalna
aktivnost je posljedica interakcije izmedu osobe i socijalnog okruzenja i ta
interakcija je dvosmjerna. S obzirom na to da su kriminalno ponaSanje i
delinkvencija pojave koje se ne javljaju izolovano, ve¢ su necim
uzrokovane, moze se re¢i da postoji proporcionalan odnos izmedu pojava
koje ih uzrokuju i intenziteta ispoljavanja takvog ponaSanja (Terence i
Krohn, 2005).

Analizirajuéi pojmovna objasnjenja socijalno neprihvatljivog
ponaSanja i razvojne teorijske modele, postavlja se pitanje koji to faktori
dovode do ranog javljanja socijalno neprihvatljivog ponaSanja koje je,
ukoliko se javi, veoma stabilno tokom Zzivota. Jedan od mogucih faktora
moze biti neadekvatna afektivna vezanost djeteta, s obzirom na to da od
kvaliteta afektivne vezanosti dobrim dijelom zavisi kasniji zdrav razvoj
djeteta.

Afektivna vezanost predstavlja specifican odnos koji se od
najranijeg djetinjstva formira izmedu majke i djeteta i traje Citav Zivot, pri
¢emu su rane zivotne interakcije od primarnog znafaja za organizaciju
afektivnih veza kroz cjelozivotnu perspektivu osobe. Na osnovu ponovljenih
interakcija sa majkom, dijete kroz svakodnevna iskustva formira sigurnu ili
nesigurnu afektivnu vezanost.

Pojam afektivne vezanosti (attachment) uveo je DZon Bolbi (John
Bowlby) 1 razvio teoriju afektivnog vezivanja, oslanjajuéi se na
psihoanaliticka shvatanja o tome koliko je rano djetinjstvo bitno za
normalan razvoj djeteta.

Vezanost predstavlja poseban sistem ponaSanja koji se definiSe kao
trazenje i odrzavanje blizine sa drugom jedinkom, a u taj sistem su
uklju¢ena i1 najjaca osjeCanja. Ovaj sistem ponaSanja sacinjen je iz Sest
komponenti: pla¢, smijeh, nenutritivno sisanje, privijanje, pracenje, a
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kasnije i dozivanje. Bolbi je ovih Sest komponenti podijelio u dvije grupe:
prvu Cine signali i njihova uloga je da dovedu majku ka djetetu, a drugu
grupu ¢ine ponasanja pristupanja, ¢ija je uloga da dovedu dijete majci. Kod
neke djece se sve komponente vezivanja prema jednoj odredenoj osobi
javljaju sa Sest, a kod vecine sa osam mjeseci.

Bolbi je isticao (prema Miri¢ 1 Dimitirijevi¢, 2006) da postoje Cetiri
faze u ranom vezivanju:

1. Orijentacija i signali bez diskriminacije osoba — ova faza traje
od 8. do 12. nedjelje, a u nepovoljnim uslovima i duze. Dijete ne
razlikuje osobe, osim na osnovu auditivnih stimulusa, cesto
prestaje da place kada cuje ljudski glas ili vidi ljudsko lice, a
svako od ovih ponasanja povecava vjerovatnocu da se odrasla
osoba zadrzi u blizini. Poslije dvanaeste nedjelje ucestalost ovih
oblika ponasanja se povecava.

2. Orijentacija i signali usmjereni ka jednoj ili vise diskriminisanih
osoba — ova faza traje do uzrasta od 6 mjeseci. Ono Sto je
posebno karakterise jeste to Sto se oblici ponaSanja
karakteristi¢ni za prvu fazu ucestalije usmjerevaju prema majci.

3. Odrzavanje blizine sa diskriminisanim osobama putem
lokomocije i signala — ova faza pocinje izmedu Sestog i sedmog
mjeseca i traje do 3. godine Zivota. Dijete sada Kkoristi
lokomociju, prvo puzanje, a zatim hodanje, sa ciljem
priblizavanja majci. Majka postaje baza sigurnosti za istrazivanje
okoline. Javlja se opreznost prema nepoznatim licima, koja se
moZe preobraziti u strah.

4. Uspostavljanje ciljem korigovanog partnerstva — blizina sa
osobom za koju je dijete vezano sada se uspostavlja i odrZava
sredstvima ciljem korigovanog sistema ponaSanja koji koristi
vise ili manje primitivne kognitivne mape. Dijete postaje svjesno
maj¢inih osjeanja i motiva, pa je interakcija sada daleko
kompleksnija.

Kroz interakciju sa majkom, kao odgovor na djetetovu primarnu
potrebu za afektivnom vezano$c¢u formiraju se unutrasnji radni modeli sebe i
znaCajnih drugih. Model sebe predstavlja skup ocekivanja i vjerovanja
djeteta o sebi, a formira se na osnovu kvaliteta odnosa koji roditelji imaju
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prema djetetu, dok je unutra$nji radni model znacajnih drugih skup
uvjerenja 1 ocCekivanja od drugih ljudi i takode se formira na osnovu
kvaliteta odnosa roditelja prema djetetu.

Dijete kroz svakodnevna iskustva sa majkom formira jedan od
modela afektivnog vezivanja: nesigurna/izbjegavajuca afektivna vezanost,
sigurna afektivna vezanost, nesigurna/ambivalentna afektivha vezanost,
nesigurna/dezorijentisana afektivnha vezanost (Stefanovi¢ Stanovjevic,
2011).

Ukoliko majka doslijedno ne reaguje na emocionalne potrebe
djeteta, bez povezivanja sa emocionalnim signalima koje dijete S3alje,
formirace se nesigurna/izbjegavajuca afektivna vezanost. Dijete, u skladu sa
nereagovanjem majke, razvija sliku o sebi kao nedovoljno vrijednom, a
sliku o svijetu kao mjestu koje je nesigurno i nedovoljno mu naklonjeno.
Posljedice ovakvog modela afektivne vezanosti su povucenost, zatvorenost,
distanciranje od drugih i oslanjanje uglavnom samo na spostvene kapacitete.

Sigurna afektivna vezanost se formira ukoliko majka doslijedno i
konzistentno odgovara na emocionalne potrebe djeteta. Ova djeca razvijaju
sliku o sebi kao bic¢u koje vrijedi i zasluZuje paznju i ljubav, a o svijetu kao
mjestu koje je sigurno i udobno i u kome se osjec¢aju prijatno.

Ukoliko majka nedoslijedno reaguje na signale djeteta, dijete Ce
razviti nesiguran/ambivalentan tip afektivne vezanosti. Kako je majka
nedoslijedna u ponaSanju prema djetetu, dijete razvija veoma intenzivnu
emocionalnu vezanost za nju, pri ¢emu pristaje na takve manifestacije
ponaSanja majke, kako bi dobilo minimun paznje i naklonosti. Ova djeca su
¢esto emocionalno zavisna, nemaju vremena da se usmjeravaju na svijet oko
sebe, stalno iS¢ekujuci trenutak kada ¢e dobiti paznju majke, pri ¢emu se
zbog nedovoljne zainteresovanosti za sredinu moze javiti i strah od nje.

Kriterij za svrstavanje djece u tip nesigurno/dezorijentisane
afektivne vezanosti jeste bizarno i neobi¢no ponasanje, koje se pojavljuje
samo u situacijama ponovnog susreta sa majkom. Smatra se da su roditelji
djece sa ovim tipom afektivne vezanosti previSe uplaSeni i da svojim
strahom uznemiravaju dijete. Ovi roditelji takode mogu biti i agresivni, pri
¢emu djecu dovode u situaciju da se plase onoga ko bi trebao da im bude
sigurno utociste.
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Predmet i cilj istrazivanja

Kako od kvaliteta i tipa afektivne vezanosti zavisi i kvalitet svih
odnosa u adolesceniji i odraslom dobu, a time i razliita ponasanja u
interpersonalnim odnosima, predmet ovog istraZzivanja definisan je kao
analiza dimenzija afektivne vezanosti u funkciji predvidanja socijalno
neprihvatljvog ponaSanja mladih.

Jos je Bolbi u svojim istrazivanjima potvrdio povezanost izmedu
neadekvatne afektivne vezanosti u djetinjstvu 1 razliCitih oblika
neprilagodenog i socijalno neprihvatljivog ponasanja u odraslom dobu. U
tom kontekstu se krenulo od pretpostavke da ¢e osobe koje su neadekvatno
afektivno vezane (Sto za posljedicu ima negativnu sliku o sebi i drugima)
¢eSc¢e ispoljavati socijalno neprihvatljivo ponasanje, u odnosu na osobe sa
sigrunim afektivnim tipom vezanosti.

Cilj istrazivanja je utvrditi da li dimenzije afektivne vezanosti imaju
prediktivnu vrijednost i ako imaju, da li je na osnovu njih moguce predvidati
socijalno neprihvatljivo ponaSanje.

Uzorak

Istrazivanje je realizovano na uzorku od 304 ispitanika uzrasta od 15
do 25 godina. U ispitivanju je ucestvovalo 55,9% ucenika srednjih Skola 1
44,1% studenata sa podrucja grada Isto¢nog Sarajeva.

Zastupljenost ispitanika po polu je zadovoljavajuca, pri ¢emu je
nesto viSe zenskih (55,3%) u odnosu na muske ispitanike (44,7%). U
odnosu na mjesto stanovanja, najvise je ispitanika iz manjeg grada (49,0%),
zatim ispitanika iz grada (22,0%), potom ispitanika iz prigradskih naselja
(18,75), dok je najmanje ispitanika sa sela (9,9%).

Metode i instrumenti

Za utvrdivanje prediktivne vrijednosti dimenzija afektivne vezanosti
u kontekstu predvidanja socijalno neprihvatljivog ponasanja koriStena je
regresiona analiza.

Socijalno neprihvatljivo ponasanje ispitano je skalom za procjenu
ucestalosti manifestovanja socijalno neprihvatljivog ponasanja (Koledin,
2011). Skalu ¢ini 16 tvrdnji, a sadrzaj tvrdnji se odnosi na razli¢ite oblike
socijalno neprihvatljivog ponaSanja. Ispitanici su na skali od 1 do 3
procjenjivali koliko Cesto su u dosadas$njem zivotu manifestovali svaki od

25



PSIHOLOSKA RAZMATRANJA | PERSPEKTIVE

navedenih oblika neprihvatljivog ponaSanja. Alfa Kronbah koeficijent
pouzdanosti skale je 0,916.

Afektivna vezanost ispitana je ASQ upitnikom (Attachment Style
Questionnaire, Feney, Noller, Hanrahan, 1994: Stefanovi¢ Stanojevic,
2011), koji mjeri pet dimenzija:

- Povjerenje (veci skor upucuje na vece povjerenje);

- Neugodnost pri zblizavanju (veéi skor upucuje na vec¢u neugodnost
pri zblizavanju);

- Odnosi kao sekundarni (ve¢i skor upucuje na jacu tendenciju
stavljanja emocionalnih odnosa u drugi plan);

- Potreba za podrskom (veéi skor upucuje na vecu potrebu za
podrskom);

- Preokupiranost (veci skor upucuje na vecu okupiranost odnosima);

Skala mjeri i dvije opsSte dimenzije Afektivno izbjegavanje i
Afektivnu anksioznost.

Rezultati

Na osnovu postupka regresione analize procijenjena je linearna
kombinacija nezavisnih prediktorskih varijabli sa ciljem predvidanja
zavisne, kriterijske varijable. Kao zavisna tj. kriterijska varijabla tretirano je
socijalno neprihvatljivo ponaSanje. Nezavisne varijable, tj. prediktori su
dimenzije afektivne vezanosti i to: Povjerenje, Neugodnost pri zblizavanju,
Odnosi kao sekundarni, Potreba za podrSskom i Preokupiranost, te dvije
opste dimenzije Afektivno izbjegavanje i Afektivna anksioznost.

Na osnovu dobijenih rezultata koeficijent korelacije iznosi 0,300 i
statisticki je znacajan na nivou 0,01. To upucuje na zakljuak da izmedu
skupa prediktora, koji ¢ine dimenzije afektivne vezanosti i socijalno
neprihvatljivog ponasanja postoji povezanost. Veli¢ine i predznaci parcijal-
nih odnosa prediktorskih varijabli su prikazani tabelom 2.
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Tabela 2: Doprinos pojedinacnih varijabli regresionoj funkciji

Prediktori Beta t Sig.
Povjerenje -0,217 -2,785 0,006**
Neugodnost pri zbliZzavanju 0,130 1,038 0,300
Odnosi kao sekundarni 0,278 3,403 0,001**
Potreba za podrskom 0,281 2,351 0,019*
Preokupiranost 0,261 2,308 0,022*
Afektivhom izbjegavanje 0,290 2,034 0,043*
Afektivna anksioznost 0,410 2,381 0,018*

*Sig < 0,05 ** Sig. < 0,01

Od analiziranih prediktora najvec¢i parcijalni odnos u objaSnjenju in-
dividualnih razlika u odnosu na socijalno neprihvatljivo ponaSanje imaju
dvije opSte dimenzije afektivne vezanosti i to Afektivna anksioznost (f =
,410) i Afektivno izbjegavanje (B =,290).

Znacajni prediktori u kontekstu predvidanja socijalno nepri-
hvatljivog ponasanja su i dimenzije Potreba za podrskom (p = ,281),
Odnosi kao sekundarni (B =,278), Preokupiranost (B =,261) i Povjerenje (p
= -,217). Dimenzija Neugodnost pri zblizavanju se nije pokazala kao
znacajan prediktor.

Diskusija

Na osnovu dobijenih rezultata moguce je zakljuciti da ispitanici koji
¢es¢e manifestuju socijalno neprihvatljivo ponaSanje ujedno imaju i
poviSenje na dvije opSte dimenzije afektivne vezanosti, na Afektivnoj
anksioznosti i Afektivnom izbjegavanju.

U kontekstu teorijskog objasnjenja neadekvatnih tipova afektivne
vezanosti, djeca prema kojoj su se znacajni drugi neadekvatno ophodili,
formiraju nesigurne i negativne unutrasnje radne modele sebe i drugih. To
su osobe koje za sebe smatraju da ne vrijede, da nisu vrijedne ljubavi i
paznje, dok svijet opazaju kao nesigurno mjesto za Zivljenje. U skladu sa
tim, jedan od nacina odbrane kako od sebe, tako i od ugrozavaju¢ih drugih
ljudi i svijeta oko sebe, jeste i manifestovanje socijalno neprihvatljivog
ponasanja. Drugim rijecima, s obzirom na to da su svjesni da se drugi ljudi
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neée zauzeti sa njih (Sto je shvatanje koje je formirano u djetinjstvu kroz
odnos sa roditeljima), oni se zauzimaju sami za sebe, a kako najcesce nisu
naucili da to ¢ine na socijalno prihvatljiv nacin, dolazi do ispoljavanja
socijalno neprihvatljivin manifestacija u ponaSanju. Dakle, socijalno
neprihvatljivo ponasanje je odgovor na osjecanje odbacenosti, zastita od
ugorzavajuc¢ih drugih 1 svijeta ili pak pokusaj da se privuce toliko Zeljena
paznja, pa ¢ak i u vidu kazne.

Navedena objasnjenja potkrepljuju i dimenzije afektivne vezanosti
koje su se takode pokazale kao znacajni prediktori. Naime, ispitanici koji su
skloniji manifestovanju socijalno neprihvatljivog ponaSanja nemaju
povjerenje u druge ljude, Sto je takode posljedica neadekvatnih radnih
modela formiranih u djetinjstvu. Nedoslijedne reakcije zna¢ajnih drugih u
odnosu na emocionalne potrebe djeteta ili potpuno ignorisanje signala za
emocionalnom vezano$¢u, doveli su do formiranja bazi¢nog nepovjerenja. U
tom kontekstu, dijete sebe smatra nedovoljno vrijednim za emocionalno
zblizavanje, pri cemu ¢e svaki pokuSaj takvog odnosa kasnije od strane
drugih ljudi biti praten nepovjerenjem. PokuSaji interpersonalnog
zblizavanja od strane drugih ljudi mogu se protumaciti i kao napad, Sto
izaziva osjecaj neprijatnosti i frustriranost, pri ¢emu se kao reakcija moze
javiti socijalno neprihvatljivo ponasanje. Navedeno potvrduje i znacajna
prediktivna vrijednost dimenzije Odnosi kao sekundarni, pri ¢emu su
rezultati pokazali da osobe koje su sklonije socijalno neprihvatljivom
ponasanju emocionalne odnose stavljaju u drugi ili sekundarni plan.

lako emocionalne odnose stavljaju u drugi plan i iako nemaju
povjerenja u druge ljude, osobe koje ceS¢e manifestuju socijalno
neprihvatljivo ponaSanje su preokupirane interpersonalnim odnosima i
imaju poviSenu potrebu za podrskom. Dobijeni rezultat potvrduje
pretpostavku da se obrasci afektivne vezanosti koji su formirani u
djetinjstvu mogu donekle modifikovati, sa posebnim osvrtom na to da su u

uzorku ovog istrazivanja adolescenti, ¢iji razvoj joS nije zavrsen.

Dakle, uprkos negativnoj slici o sebi i drugima, ipak postoji
tendencija da se ta slika promijeni, Sto se ogleda u tome da osobe sa
neadekvatnom afektivnom vezano$¢u ipak imaju potrebu za paznjom i
prihvatanjem od strane drugih ljudi, kroz podrSsku i odobravanje. To
potvrduje i podatak da su okupirani interpersonalnim odnosima, $to znaci da
I dalje testiraju svoja pogreSna uvjerenja o tome da su svijet i drugi ljudi
iskljuivo negativni 1 za njih ugrozavajuéi, §to otvara mogucnosti
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preventivnog djelovanja sa ciljem smanjivanja intenziteta manifestovanja
socijalno neprihvatljivog ponasanja.

Preventivne akcije se odnose na polje sekundarne prevencije, pri
¢emu je, adolescentima koji su ve¢ manifestovali socijalno neprihvatljivo
ponasanje i time svrstani u kategoriju rizicnih grupa, moguce kroz razlicite
aktivnosti pomo¢i da promjene svoja pogreSna uvjerenja, negativnu sliku o
sebi zamijene pozitivhom, te da svijet oko sebe pocnu dozivljavati kao
prijatno mjesto za zivljenje, a sa ljudima oko sebe po¢nu stupati u
interpersonalne odnose bez straha i sa povjerenjem.

Na osnovu dobijenih rezultata u cjelini moguce je izvesti generalni
zakljucak da se na osnovu dimenzija afektivne vezanosti moze predvidati
socijalno neprihvatljivo ponasanje. Jo§ jednom je potvrdena veza izmedu
neadekvatno formiranih obrazaca afektivne vezanosti, koji su uspostavljeni
u ranom djetinjstvu 1 razli¢itih oblika neprilagodenog ponasanja na
adolescentnom uzrastu. Dobijeni rezultati potvrduju pretpostavku o tome da
je preventivnim akcijama na ranom uzrastu moguce smanjiti intenzitet
manifestovanja socijalno neprihvatljivog ponaSanja, a time i posredno
djelovati na smanjivanje stope kriminaliteta u drustvu uopste.
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AFFECTIVE ATTACHMENT IN THE PREDICTION FUNCTION OF
SOCIALLY UNACCEPTABLE BEHAVIOUR

Abstract

In this research subject is defined as the analysis of the dimensions of
affective attachment in the prediction function of socially unacceptable
behavior among young people. The aim of the study was to determine the
predictive value of measuring attachment in the context of predicting socially
unacceptable behavior. The survey was conducted on a sample of 304
respondents from the city area of East Sarajevo. Attachment was tested with
ASQ questionnaire (Attachment Style Questionnaire, Feney, Noller,
Hanrahan, 1994, according to Stefanovic Stanojevic, 2011), and socially
unacceptable behavior were examined using scale of the same
name(Koledin, 2011), consisting of 16 claims of different types of
unacceptable behavior.

According to values of the coefficient of multiple correlation
(r=0,300, p<0,01), there is a connection between dimensions of affective
attachment and socially unacceptable behavior. All dimensions, except
Inconvenience at rapprochement value, have proved significant predictors of
socially unacceptable behavior of young people (Affective avoidance, p =
0.410; Affective anxiety, = 0.290; Need for support, f = 0.281; Secondary
relationships, B =  0.278;  Preoccupation=0.261;Trust,=-0.217;).
Conclusion is, that it is possible to predict socially unacceptable behavior on
the basis of dimensions of affective commitment.

Keywords: attachment, socially unacceptable behavior, prediction
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PREPOZNAVANJE FACIJALNIH EKSPRESIJA EMOCIJA U
KONTEKSTU TEORIJE
AFEKTIVNOG VEZIVANJA

Abstrakt

Problem istrazivanja odnosi se na ispitivanje mogucée povezanosti
izmedu obrazaca afektivne vezanosti roditelja i uspeSnosti deteta u
prepoznavanju facijalnih ekspresija emocija. U osnovi navedenog ocekivanja
je pretpostavka da ¢e deca sa pozitivnom slikom o sebi i/ili drugima biti
uspesnija u prepoznavanju facijalnih ekspresija emocija drugih ljudi, kao i
pretpostavka da ¢e postojati specificne veze izmedu modaliteta nesigurne
vezanosti i prepoznavanja odredenih facijalnih ekspresija emocija.

Istrazivanje je sprovedeno na u vrti¢u ,,Sunce®, u NiSu, na uzorku od
21 deteta i 21 roditeljskog para. Instrumenti: ECR-r-r upitnik za procenu
obrasca afektivne vezanosti (The Experience in Close Relationships-revised,
Fraley, Waller, and Brennan, 2000) i Lista crteza za prepoznavanje facijalnih
ekspresija emocija (Steele, 2006).

Na osnovu dobijenih rezultata moze se re¢i da su najvecu uspesnost u
prepoznavanju facijalnih ekspresija imala deca sigurno i izbegavajuce
afektivno vezanih majki (zajednicki korelat im je pozitivna slika o sebi), ¢ime
je potvrdena osnovna istrazivacka hipoteza. Posebno se znacajnim ¢ini nalaz
da su najmanji broj ta¢nih odgovora imala deca nesigurno dezorganizovanih
majki.

Kada je u pitanju afektivna vezanost oceva, najvise tacnih odgovora
imala su deca sigurno vezanih oCeva, a najmanji broj tacnih odgovora dala su
deca nesigurno-izbegavajucih oceva.

Na osnovu dobijenih rezultata moze se zakljuciti da je jedna od
predispozicija za 10§ uspeh u prepoznavanju emocija na osnovu facijalnih
ekspresija prisustvo nesigurno-dezorganizovanog obrasca afektivne vezanosti
majke.

Kljuéne reéi: facijalna ekspresija emocija, obrasci afektivne vezanosti
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1. Uvod: Znacaj i razvoj sposobnosti prepoznavanja emocionalnih
ekspresija

Sposobnost izrazavanja i prepoznavanja emocija je znacajna ljudska
karakteristika. Prisutnost ovog fenomena ve¢ na de¢jem uzrastu opisana je
jo§ u vreme formiranja psihologije kao nauke (Darwin, 1872). U
meduvremenu, brojnim istraZivanjima potvrdena je i urodenost i univerzal-
nost kapaciteta za prepoznavanje i izrazavanje emocija, (Ekman, 2003).
ViSestruko je sagledan znacaj fenomena, kako iz evolucijsko-filogenetske
perspektive, tako i iz ontogenetskog ugla, sa akcentom na mentalno zdravlje
pojedinca. Sposobnost da pokazemo sopstveno raspolozenje, kao i
sposobnost da prepoznamo raspolozenje drugih znaajno odreduju
zadovoljstvo socijalnim relacijama, kao i zadovoljstvo samim sobom.

Na uzrastu novorodenceta sposobnost pokazivanja sopstvenih i
razumevanja emocija drugih, iako rudimentarna, istrazivanjima je visestruko
potvrdivana (Feldman et al. 1996; Lenti et al. 1999; Philippot i Feldman
1990). Bazi¢ne emocije (sreca, tuga, strah, ljutnja, iznenadenje, gadenje)
pocinju da se razvijaju veoma rano u zivotu i kod vecine dece evidentne su
krajem prve godine. Sposobnost prepoznavanja emocionalnih stanja drugih
preko facijalne ekspresije takode se rano pojavljuje i poboljSava sa godi-
nama (Boyatzis, Chazan & Ting, 1993; Camras, 1985; Gosselin, 2005).
Prema nekima od istrazivaca ve¢ dvogodiSnja deca prepoznaju bazicne
emocije na ljudskim licima i otprilike u istom periodu pocinju da usvajaju i
njihove nazive (Ridgeway, Waters, Kuczaj, 1985; Stein & Trabasso, 1989).
Majklson 1 Luis (Michalson i Lewis, 1985) zakljucili su u svojoj studiji na
uzorku dvogodis$njaka da oni ve¢ razumeju ekspresije Sest bazi¢nih emocija
(sreca, iznenadenje, bes, strah, tuga i gadenje), iako nisu u stanju da ih
sasvim tacno imenuju. Drugi autori izveStavaju da prepoznavanje emocija
na osnovu facijalne ekspresije pocinje nesto kasnije i postize optimalni
razvoj otprilike u petoj godini Zivota (Chung & Thom-
son, 1995; Gosselin, 2005). Studije potvrduju da deca u predskolskom
periodu mogu da prepoznaju facijalne ekspresije srece, tuge, besa i straha
(Izard 1971; Odom i Lemond 1972). Ekspresija sreée prepoznaje se
najranije i sa najve¢om tac¢nos$cu, zatim ekspresije tuge i besa, i na kraju
iznenadenja 1 straha. Bez obzira na period u kome smatraju da razvoj
pocinje, istrazivaci se slazu da deca u predskolskom periodu prilicno
pouzdano znaju kakav facijalni izraz imaju bazi¢ne emocije i $ta znace
(Ekman, 2003).
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Pored sposobnosti za prepoznavanje bazi¢nih emocija, sposobnost
izraZzavanja i razumevanja sloZenijih, odnosno tzv. pomeSanih emocija
veoma je znacajna, jer povecava Sanse za uspeSno reSavanje socijalnih i
emocionalnih promena u svakodnevnom Zivotu. Naime, u svakodnevnim
zivotnim interakcijama mnogo smo ¢eSce izloZeni pomeSanim emocijama i
otuda je njihovo prepoznavanje znacajno, posebno ukoliko se radi o
snalazenju u novim i drugacijim okolnostima. Na primer, SestogodiS$nje dete
¢e se lakse prilagoditi polasku u predSkolsku ustanovu i prihvatiti separaciju
od roditelja ukoliko je u stanju da otvoreno izrazi ose¢anje nesigurnosti ili
strepnje povodom razdvajanja, ali i ukoliko roditelj prihvata i artikuliSe
osecanje koje dete ispoljava. Takode, ukoliko je dete u stanju da prepozna i
artikulie facijalni izraz koji odrazava neku od tzv. pomeSanih emocija (npr.
razocaranost) lakSe ¢e se snadi i adekvatnije reagovati u svakodnevnim
interakcijama u novom okruzenju.

Ovo su tek neki od razloga za koncipiranje predloga primene
postojec¢ih znanja o razvoju sposobnosti za prepoznavanje bazicnih i
slozenih emocija. Naime, ukoliko je prepoznat znacaj ove sposobnosti mogli
bi se koncipirati i programi pospeSivanja razvoja vesStina razumevanja
facijalnih ekspresija emocija u periodu koji je optimalan za njihovo
savladavanje: na primer, u okviru predSkolskih sadrzaja i programa.
Ukoliko bismo ovu vestinu unapredili do polaska u Skolu, ona bi mogla biti
jedan od vaznih elemenata koji ¢e olaksati ili ubrzati adaptaciju na Skolske
uslove.

Nastojanje da razumemo uslove ili bar Kkorelate sposobnosti
prepoznavanja emocija na osnovu facijalne ekspresije vodi nas faktoru koji
je prakti¢no opSte mesto u psiholoSkim teorijama. VVodi nas u rano detinjst-
vo i odnos sa roditeljima.

1.1.  Povezanost sposobnosti za prepoznavanje emocija sa
kvalitetom afektivne vezanosti

Analize mogucih korelata sposobnosti prepoznavanja emocija pot-
vrduju znacaj ranog detinjstva, odnosno efekte gledanja u lice dominantnog
staratelja. Najkrace reCeno, smatra se da beba, zahvaljuju¢i urodenoj
osetljivosti za socijalne signale, pazljivo posmatra brojne i razlicite izraze na
licu svoje majke ili znacajne druge osobe 1 povezuje ih sa njenim ponasan-
jem. Tako se formira ¢itav niz setova ili MER-ova (Mental Event Represen-
tation; Steele et al., 2008). Budu¢i da izmedu treceg i Sestog meseca zivota
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dete prosecno iskusi 32.000 razlicitih facijalnih ekspresija emocija, post-
avlja se pitanje selekcije setova koji bivaju kodirani. Pretpostavlja se da bi
Kriterijum morao biti povezan sa zna¢ajem odredenih situacija za bebu: ko-
diraju se pre svih situacije nagradivanja ili kaznjavanja. Dakle, situacije
znacajne za dete imaju dalekosezne posledice u smislu u¢vrséivanja, odnos-
no kodiranja odredenih facijalnih ekspresija. Na slican nac¢in odvija se i pro-
ces brisanja odredenih facijalnih ekspresija. Na primer, ukoliko roditelji
kaznjavaju odredeni facijalni izraz, moze se dogoditi da ovaj izraz kao izvor
informacija o odredenoj emociji bude izgubljen u prepoznavanju emocija.
Gubitak percepcije odredene emocije ili odsustvo re¢i za odredenu emociju
mogli bi da budu posledica razo¢aravajuc¢ih, odbacujucih ili zanemarujucih
kvaliteta roditeljskog staranja. Dakle, u susretu sa odredenom facijalnom
ekspresijom, aktiviraju se odgovarajuci setovi i dovode ili do prepoznavanja
ili do ignorisanja emocije. Budu¢i da su kodirani na preverbalnom nivou,
setovi se aktiviraju nesvesno, odnosno automatski, i vode do brzog, skoro
trenutnog reagovanja na emotivni izraz na licima drugih ljudi.

Dakle, uspesnost u prepoznavanju emocija povezana je sa kvalitetom
staranja o detetu u najranijem detinjstvu. Na toj osnovi, teoreticari uspesnost
U prepoznavanju emocija povezuju sa kvalitetom afektivne vezanosti. Prema
njima, ve¢ opisani MER-ovi jedan su od odlu¢ujuéih sastojaka rano formi-
ranih unutrasnjih radnih modela sebe i drugih. ,,Facijalna afektivna razmena
izmedu deteta 1 staratelja smatra se vitalnom za pocetno formiranje unu-
traSnjeg radnog modela. Deca koja formiraju sigurni obrazac ve¢ sa Cetiri
meseca”“ (Koulomzin, Beebe, Anderson, Jaffe, Feldstein, & Crown, 2002,
prema Gosselin, 2005 ).

Dakle, u prvim mesecima Zivota bebe razvijaju afektivnu vezanost sa
majkom (ili dominantnim starateljem), a na osnovu kvaliteta odgovora
staratelja na njihove signale. U odnosu na kvalitet responzivnosti staratelja
formiraju se unutrasnji radni model sebe (pozitivni ili negativni) i unutrasnji
radni model drugih (pozitivni ili negativni). Ukoliko su reakcije na signale
uglavnom dosledne i adekvatne, formira se pozitivan model sebe i drugih
(sigurna afektivna vezanost). Ukoliko, majka dosledno ne reaguje na signale
deteta (starajuci se o njemu u rezimu koji je nezavisan od njegovih potreba),
dete ¢e formirati negativan radni model drugih i odbrambeno pozitivan
model sebe (izbegavajuéi obrazac afektivne vezanosti). Ukoliko je majka
selektivno responzivna za potrebe 1 signale deteta ono ¢e formirati pozitivnu
sliku o drugima i negativnu sliku o sebi (ambivalentni obrazac afektivne
vezanosti). | na kraju, ukoliko dominantni staratelj ne reaguje na potrebe
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deteta, Saljuci signale koji dete uznemiravaju ili plase — bi¢e formiran nega-
tivan model i sebe i drugih (dezorganizovan obrazac afektivne vezanosti).

Deo ovih rano stvorenih modela sebe i drugih su kodirane facijalne

ekspresije:

Sigurno afektivno vezana deca slobodnije od dece koja pripadaju
preostalim obrascima zapaZzaju i kodiraju izraze na licima drugih.
Pozitivan model sebe i drugih mogao bi doprineti moguénosti da su
skloniji zapazanju pozitivnih, nego negativnih izraza lica.

Deca koja imaju izbegavajuéi obrazac vezanosti sklona su deakti-
vacionim strategijama (ili strategijama hiporegulacije), $to bi moglo
voditi tendenciji izbegavanja emocionalnih izraza koji bi ih mogli
uznemiravati. Takode se moze pretpostaviti da ¢e ova deca jednako
lako kao i1 sigurno vezana deca prepoznavati tzv. sre¢na lica, a zbog
pritiska da Salju optimisticne poruke, dok ¢e imati teSko¢a u prepoz-
navanju iznenadenja, gadenja ili straha, zbog restrikcije u iskazi-
vanju ovih u detinjstvu.

Sa druge strane, deca koja imaju preokupirani obrazac razvijaju
strategije hiperaktivacije, sa ¢ime u skladu je razvijena senzitivnost
upravo za uznemiravajuce facijalne izraze. Takode, ova deca bi mo-
gla imati restrikciju za prepoznavanje sre¢nih lica.

Kada se radi o deci sa dezorganizovanim obrascem, moglo bi se
oc¢ekivati da imaju razvijenu senzitivnost za prepoznavanje emocija,
ali i blokadu u pokazivanju istih.

Ukoliko je wuspeSnost u prepoznavanju emocija povezana sa

kvalitetom staranja o detetu, moglo bi se o¢ekivati i da ¢e kvalitet vezanosti
roditelja biti povezan sa uspeSnosc¢u deteta u prepoznavanju emocija. Tacni-
je, mogli bismo pretpostaviti da ¢e sklonost roditelja optimalnoj, deaktivi-
rajucoj ili hiperaktivirajucoj strategiji biti povezana sa uspehom njihove
dece u prepoznavanju emocija. Buduci da su strategije rezultat visine di-
menzija afektivne vezanosti (izbegavanje i anksioznost) koncipirali smo
problem istrazivanja u kome ¢e biti ispitivan odnos dimenzija afektivne
vezanosti roditelja sa uspe$noséu njihove dece u prepoznavanju facijalnih
ekspresija bazi¢nih i pomeSanih emocija.
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2. Metodoloski deo

2.1.  Problem istrazivanja odnosi se na pitanje odnosa kvaliteta
vezanosti roditelja i uspeSnosti dece u prepoznavanju facijalnih
ekspresija emocija.

2.2.  Osnovna istrazivacka hipoteza

Ocekuje se postojanje povezanosti izmedu dimenzija afektivne
vezanosti roditelja i uspesnosti dece u prepoznavanju facijalne ekspresije
emocija.

Posebne hipoteze

H1: Ocekuje se da su Sestogodi$njaci uspesni u prepoznavanju faci-
jalnijh ekspresija emocija.

H2: Ocekuje se da su izraZzenost dimenzija afektivne vezanosti i dis-
tribucija obrazaca vezanosti roditelja nalik rezultatima dobijanim u
dosadasnjim istrazivanjima.

H3: Ocekuje se da postoji povezanost izmedu dimenzija afektivne
vezanosti majke (anksioznost i izbegavanje) i uspesnosti detetau
prepoznavanju facijalnih ekspresija emocija.

H4: Ocekuje se da postoji povezanost izmedu dimenzija afektivne
vezanosti oca (anksioznost i izbegavanje) i uspeSnosti deteta u
prepoznavanju facijalnih ekspresija emocija.

HS5: Oc¢ekuje se da postoji povezanost izmedu obrazaca vezanosti
majki i uspesnosti dece u prepoznavanju facijalnih izraza emocija
(bazi¢nih 1 pomesSanih).

H6: Ocekuje se da postoji povezanost izmedu obrazaca vezanosti
oc¢eva i uspesnosti dece u prepoznavanju facijalnih ekspresija emoci-
ja (bazi¢nih 1 pomesanih).

2.3. Uzorak

Uzorak ¢ini 21 dete uzrasta od Sest do sedam godina iz pripremne
(predskolske) grupe vrti¢a ,,Sunce* iz Nisa, kao 1 njihovi roditelji
(42) i vaspitaci (2).
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2.4.  Instrumenti

Lista za prepoznavanje facijalnih ekspresija emocija (H. Steell,
2006, New School for Social Research) sadrzi devet crno-belih
crteza lica od kojih svako izrazava po jednu emociju — sreca, tuga,
strah, ljutnja, iznenadenje, gadenje, zloba, razocaranost i neutralno
lice. Zadatak deteta je da za svako od nacrtanih lica proceni emociju,
a ispitivac ispod crteza zapisuje odgovor deteta.

ECR-r-r upitnik za procenu obrasca afektivne vezanosti (Brennan,
Clark, i Shaver, 1998). SadrZi 36 stavki koje sluze za samprocenu.
Ispitanici na svaku od stavki daju odgovor obelezavajuci jedan od
brojeva na sedmostepenoj skali Likertovog tipa, gde broj 1 oznacava
potpuno neslaganje, a broj 7 potpuno slaganje sa datom tvrdnjom.
Na osnovu odgovora ispitanika izra¢unavaju se skorovi na dimenzi-
jama ,,afektivna anksioznost“ i ,,afektivno izbegavanje* koje se
prevode u obrasce afektivne vezanosti.

3. Rezultati

3.1.  Deskriptivna statistika
Tadnost procene facijalne ekspresije svih zadatih emocija

Tacnost procene svih emocija
Broj dece | Procenat dece
Tri taéna odgovora 3 14.3
Cetiri taéna odgovora 8 38.1
Pet tacnih odgovora 7 33.3
Sest ta¢nih odgovora 3 14.3
Ukupno 21 100.0

Grafikon broj 1: Broj ta¢nih odgovora u prepoznavanju emocija

Tacénost procene bazi¢nih emocija:

Sreca
Broj Procenat Procenat Ukupni
dece dece validnih procenat
Netacna pro- 1 4.8 4.8 4.8
cena
Tacna procena 20 95.2 95.2 100.0
Ukupno 21 100.0 100.0

Tabela broj 1: Broj ta¢nih odgovora u prepoznavanju emocije: sreé¢a
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Ljutnja
Broj Procenat Procenat Ukupni
dece dece validnih procenat
Neta¢na procena 1 4.8 4.8 4.8
Tacna procena 20 95.2 95.2 100.0
Ukupno 21 100.0 100.0

Tabela broj 2: Broj ta¢nih odgovora u prepoznavanju emocije: ljutnja

Tuga
Broj Procenat Procenat Ukupni
dece dece validnih procenat
Neta¢na procena 1 4.8 4.8 4.8
Tacna procena 20 95.2 95.2 100.0
Ukupno 21 100.0 100.0

Tabela broj 3: Broj tacnih odgovora u prepoznavanju emocije: tuga

Strah
Broj dece | Procenat | Procenat Ukupni
dece validnih procenat
Netac¢na procena 6 28.6 28.6 28.6
Tacna procena 15 71.4 71.4 100.0
Ukupno 21 100.0 100.0

Tabela broj 4: Broj tacnih odgovora u prepoznavanju emocije: strah

Iznenadenje
Broj Procenat Procenat Ukupni
dece dece validnih procenat
Netac¢na procena 17 81.0 81.0 81.0
Tacna procena 4 19.0 19.0 100.0
Ukupno 21 100.0 100.0

Tabela broj 5: Broj ta¢nih odgovora u prepoznavanju emocije: iznenadenje

Gadenje
Broj Procenat Procenat Ukupni
dece dece validnih procenat
Netacna pro- 20 95.2 95.2 95.2
cena
Tacna procena 1 4.8 4.8 100.0
Ukupno 21 100.0 100.0

Tabela broj 6: Broj tacnih odgovora u prepoznavanju emocije: gadenje
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Tacénost procene pomeSanih emocija

ZloCestost
Broj Procenat Procenat Ukupni
dece dece validnih procenat
Netacna procena 9 42.9 42.9 42.9
Tacna procena 12 571 571 100.0
Ukupno 21 100.0 100.0

Tabela broj 7: Broj tacnih odgovora u prepoznavanju emocije: zloCestost

Razocaranost
Broj Procenat Procenat Ukupni
dece dece validnih procenat
Netacna procena 20 95.2 95.2 95.2
Tacna procena 1 4.8 4.8 100.0
Ukupno 21 100.0 100.0

Tabela broj 8: Broj tacnih odgovora u prepoznavanju emocije: razocaranost

Dimenzije afektivne vezanosti

Dimenzije AV Broj ispi- Minimum Maksimum Aritmeticka Standardna

tanika sredina devijacija
Anksioznost majke 21 1.39 3.83 2.4233 .62595
Izbegavanje majke 21 2.06 4.00 3.1243 .63097
Anksioznost oca 21 1.11 3.39 2.4074 .59143
Izbegavanje oca 21 1.67 4.00 3.2222 .61489
Ukupno 42

Tabela broj 9: I1zraZzenost dimenzija afektivne vezanosti (anksioznost i izbegavanje)kod

majki i oceva

Obrazac majke
Broj Procenat Validni pro- Ukupni pro-
majki majki cenat cenat
Sigurni 8 38.1 38.1 38.1
Izbegavajuci 11 52.4 52.4 90.5
Dezorganizovani 2 9.5 9.5 100.0
Ukupno 21 100.0 100.0

Tabela br. 10: Distribucija obrazaca vezanosti majki
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Obrazac oca

Broj Procenat Validni pro- Ukupni pro-
oceva oceva cenat cenat
Sigurni 8 38.1 38.1 38.1
Izbegavajudi 13 61.9 61.9 100.0
Ukupno 21 100.0 100.0
Tabela br. 11: Distribucija obrazaca vezanosti oceva
3.2.  _Povezanost izmedu dimenzija AV roditelja i uspesnosti dece
U prepoznavanju emocija
str ljut tu gade sre iznenad zloces ra-
ah nja ga nje ¢a enje tost zoCaran
ost
Anksi- Pirsonov .28 51 .0 -.053 - 127 .180 -.175
oznost koeficijent 1 6 53 45
majki 5
Statis- 21 .01 .8 .819 .03 .583 435 447
tickaznacajnos 8 7 19 8
t
Broj ispitanika 21 21 21 21 21 21 21 21
Iz- Pirsonov - - - 197 - -.164 -.051 -.025
begavan koeficijent 43 31 1 15
je majki 3 8 97 7
Statisticka .05 16 3 .392 49 479 .827 914
znacajnost 0 0 92 8
Broj ispitanika 21 21 21 21 21 21 21 21

Tabela br. 12: Korelacije izmedu dimenzija AV majki | uspesnosti u prepoznavanju emoci-

IE
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str ljut tu gade sre iznenad | zloCest ra-
ah nja ga nje ¢a enje ost zodarano
st
Anksi- Pir- 58 | .337 .0 -.093 - .097 -.380 .208
oznost sonov 6 93 .20
oCeva koeficij 8
ent
Statis- 01 | 135 .6 .688 .36 675 .090 .365
ticka 8 88 5
znacajn
ost
Broj 21 21 21 21 21 21 21 21
ispi-
tanika
Iz- Pir- A3 | 124 - .062 .51 -.067 .098 .062
begavanj | sonov 7 .0 8
e oCeva koeficij 62
ent
Statis- 55 | 692 v .789 .01 772 673 .789
ticka 5 89 6
znacajn
ost
Broj 21 21 21 21 21 21 21 21
ispitani-
ka

Tabela br. 13: Korelacije izmedu dimenzija AV oceva I uspes$nosti u prepoznavanju emoci-

IE

Odnos obrazaca vezanosti roditelja i uspeSnosti dece u prepoznavanju

emocija

Obrazac majke 3 tacna od- 4 tacna od- 5 ta¢nih od- 6 tacnih od-

govora govora govora govora
Sugurni 0 2 4 3
Izbegavajuci 0 6 3 1
Dezorganizovani 2 0 0 0
Ukupno 2 8 7 4
Obrazac oca 3 ta¢na od- 4 tacna od- 5 ta¢nih od- 6 tacnih od-

govora govora govora govora
Sugurni 0 1 3 4
Izbegavajuci 2 7 4 0
Ukupno 2 8 7 4

Tabela br. 14: Obrasci AV roditelja i ta¢nost procene dece
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4. Diskusija i zakljucak

Na osnovu dobijenih rezultata, moze se re¢i da je veéina postavljenih
hipoteza u potpunosti ili delimi¢no potvrdena.

Pre svega, delimi¢no je potvrdeno ocekivanje povezanosti izmedu
dimenzija vezanosti roditelja i uspeSnosti dece u prepoznavanju facijalnih
ekspresija emocija. Rezultati ukazuju da se sa povecanjem anksioznosti
majke znacajno smanjuje sposobnost dece da tatno prepoznaju emociju
srece, a raste sklonost ka identifikovanju emocije ljutnje. Ovo je ocekivan
nalaz, budu¢i da visoka anksioznost ukazuje na strategiju hiperaktivacije,
koja je deo razvijanja senzitivnosti deteta upravo za uznemiravajuce
facijalne ekspresije. Dakle, ukoliko je majka sklonija da reaguje na
negativne emocije, dete ¢e razviti visoku sposobnost za kodiranje
uznemiravaju¢ih emocija. U sklopu strategije hiperaktivacije, moze se
protumaciti i restrikcija za prepoznavanje sre¢nih lica. Sa druge strane,
ukoliko znamo da porast na dimenziji izbegavanja ukazuje na strategiju
hipoaktivacije, o¢ekivan je nalaz da se kod dece ¢ije majke imaju visoko
izbegavanje smanjuje uspesnost u prepoznavanju emocije straha. Time se
postize izbegavanje emocija koje bi ih mogle uznemiravati. Tacnije, buduci
da su ove majke sklonije ignorisanju, pa i kaznjavanju ispoljavanja emocija
kod dece, deSava se da deca odredene facijalne izraze kao izvore
informacija izbegavaju da kodiraju. Ovim se moZe objasniti nalaz o sniZzenoj
sposobnosti dece da prepoznaju emociju straha, §to svakako ima znacajne
implikacije u pogledu razvoja li¢nosti.

Kada se radi o ocevima, potvrdeno je ocekivanje povezanosti u

smislu da sa porastom anksioznosti oceva raste sklonost ka identifikovanju
emocije straha, §to je u skladu sa strategijom hiperregulacije i senzitivnoséu
za uznemiravajuée emocije. Sa porastom dimenzije izbegavanja raste
sklonost ka identifikovanju emocije srece, Sto je razumljivo u sklopu
strategije hiporegulacije i pritiska ka prepoznavanju pozitivnih emocija,
odnosno izbegavanja negativnih.
Takode, odnos obrazaca afektivne vezanosti roditelja i uspesnosti dece u
prepoznavanju emocija ukazuje da je u kategoriji sigurno afektivno vezanih
najvise uspeSno prepoznatih emocija (sedam), dok je u kategoriji
dezorganizovane vezanosti najmanje uspesSno prepoznatih emocija (samo
dve).

Dakle, sposobnost dece da prepoznaju facijalne ekspresije pozitivnih
i/ili negativnih emocija povezana je sa nivoom afektivne anksioznosti, to
jest, nivoom afektivnog izbegavanja, koji je prisutan kod roditelja.
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Distribucija broja tacno identifikovanih emocija skoro da je paralelna
distribuciji obrazaca afektivne vezanosti roditelja.

Nazalost, veli¢ina uzorka (21 dete, 42 roditelja) onemogucava
generalizaciju zakljucaka 1 obavezuje na ponavljanje istrazivanja na vecem
uzorku i u bolje kontrolisanim uslovima.
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Abstract

The main research goal refers to a possible  connection
between the attachment styles of parents and child’s efficacy in
recognizing emotional facial expressions. The basis of the stated expectation
is in the assumptions that children with positive image of themselves and/or
others are going to be more successful in emotional facial recognition in
other people, and that there are going to be specific connections
between insecure attachment styles and recognition of certain emotional
facial expressions.

These research was carried out in the kinder-garden "Sunce", in Nis,
on a sample of 21 childrenand 21 parent couples. The applied
instruments were: ECR-r-r attachment questionnarie (The Experience in
Close Relationships- revised, Fraley, Waller, and Brennan, 2000) and The
List of scathes for recognition of emotional facial expressions (Steele, 2006).

According to our results we can say that the most
successful children in recognition of emotional facial expressions were the
ones with secure and avoiding attachment style mothers (mutual
correlate being positive image of themselves), which confirms the basic
hypothesis. Especially significant seems to be the result that the lowest scores
on facial recognition test were among children with insecurely disorganized
mothers.

When it comes to fathers’ attachment styles, the most correct answers
were given by children with securely attached fathers, and the least correct
answers were given by children with insecurely avoiding fathers.

On the basis of these results it can be concluded that one
of the predispositions towards lower success in recognition of emotional
facial expressions is, actually, the presence of insecurely disorganized
attachment style of a mother.

Key words: Facial expression of emotions, attachment styles
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GENERATIVNO DELOVANJE U ODRASLOM DOBU
Apstrakt

Generativnost predstavlja jedan od najvaZznih zadataka odraslog doba i
tokom tog perioda ima razli¢ite razvojne tokove. Stoga smo Zeleli da
ispitamo da 1i postoje statisticki znacajne razlike u stepenu izrazenosti
generativnog delovanja, kao jedne komponente generativnosti, izmedu
ispitanika ranog, srednjeg i poznog odraslog doba. Takode, cilj istrazivnja je i
da se ispitaju razlike u izrazenosti generativnog delovanja izmedu ispitanika s
obzirom na pol, nivo obrazovanja i mesto stanovanja. Prikazani rezultati deo
su Sireg istraZivanja sprovedenog na uzorku od 2283 stanovnika Srbije uzrsta
od 13 do 85 godina. Poduzorak koris¢en u ovom radu ¢inila su 1862
ispitanika iz 33 grada i sela, starosti od 25 do 70 godina. Od ukupnog broja
ispitanika u ovom poduzorku bilo je 58% zZenskog i 42% muSkog pola.
Koris¢ena je PORPOS baterija, namenski konstruisan instrument od 389
stavki, koja izmedu ostalog, sadrzi skracenu verziju Skale generativnog
delovanja (Cubela-Adorié i sar., 2006). Rezultati istraZivanja pokazuju da je
kod ispitanika u ranom odraslom dobu na statisticki znacajnom nivou
izraZzenije generativno delovanje no kod ispitanika u srednjem odraslom
dobu. Takode, statisti¢ki znacajnim pokazale su se razlike u generativnom
delovanju izmedu odredenih podgrupa ispitanika razli¢itth nivoa
obrazovanja, dok su one izostale s obzirom na pol i mesto stanovanja. Na
osnovu dobijenih nalaza istrazivanja zakljuéujemo da su uzrast ispitanika i
njihov obrazovni nivo od znacaja u ispitivanju generativnog delovanja.

Kljuéne redi: generativno delovanje, odraslo doba

Rad je nastao u sklopu projekta Ministarstva za prosvetu i nauku R.Srbije:
Indikatori i modeli uskladivanja profesionalnih i porodicnih uloga, br. 179002.

uvoD

U ve¢ini kultura od odraslih se ocekuje da preuzmu brigu i
odgovornost za buduce generacije. Ovaj aspekt psihosocijalne zrelosti
odraslih mnogi autori sagledavaju kroz razliCite nacine izrazavanja
generativnosti.

4 vesandjel@gmail.com
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Koncept generativnosti, ¢iji je zacetnik Erik Erikson (2008),
predstavlja jedan od najvaznih zadataka odraslog doba. U sedmom
stadijumu razvoja ili srednjem zivotnom dobu, odrasla osoba se suocava sa
izborom izmedu generativnosti-produktivnosti i kreativnosti i stagnacije.
Pod generativno$¢u, odnosno ,brigom za stvaranje i vodenje sledece
generacije”, podrazumeva se radanje i briga o deci i sve $to ¢ovek stvara, o
¢emu brine i §to ostavlja za sobom, kao Sto su materijalni proizvodi, ideje ili
umetnicka dela. Ova ,0stavstina“ treba da doprinese dobrobiti mladih
generacija i drustva u kome ¢e one ziveti. Erikson dodatno razjasSnjava da,
iako se generativnost najéesce vezuje za brigu o vlastitom potomstvu, ovaj
koncept obuhvata i brigu za druge, kao i za Siru druStvenu zajednicu. Tako,
generativnost prepoznajemo u preuzimanju odgovornosti za mlade
generacije kroz razliCite socijalne uloge (roditeljstvo, mentorstvo,
poducavanje), vlastite profesionalne dopinose i druStveni angazman u
najSirem smislu reci. Autor takode ukazuje da kod osoba koje ne razviju
generativnost dolazi do stagnacije, odbacivanja drugih i zaokupljenosti
samim sobom i vlastitim potrebama.

Eriksonove ideje dalje su razradivali Vaillant (prema Andelkovi¢ i
Budi¢, 2013), McAdams i de St. Aubin (1993), Stewart i Vandewater
(1998). Medu njima, najvece zanimanje struc¢ne javnosti i najveci broj
istrazivanja podstakao je McAdamsov i de St. Aubinov model generativnos-
ti, na kome se zasniva i Upitnik generativnog delovanja koris¢en u
istrazivanju koji predstavljamo u ovom radu. Zapravo, Upitnikom genera-
tivnog delovanja procenjuje se jedna od sedam medusobno povezanih kom-
ponenti generativnosti (kulturalni zahtevi, Zelja za generativnoscu, genera-
tivna briga, vera u vrednosti ljudskog delovanja, generativno delovanje i
generativna prica) ¢iji je zajednicki cilj Sirenje dobrobiti i razvoj buducih
generacija. U okviru ovog modela, generativnost se shvata kao bioloski i
instinktivni imperativ (nagon za reprodukcijom), kao filozofski i religiozni
imperativ (potreba za transcedencijom i simbolickom bespmrtnosé¢u), kao
razvojni zadatak i kao socijalni uslov.

Generativno delovanje, kao Sesta komponenta generativnosti, u ide-
alnom slucaju predstavlja prirodnu posledicu snazne predanosti genera-
tivnim ciljevima (donoSenju odluka i postavljanju ciljeva kojima se
generativnost nastoji sprovesti u delo), ali moze biti direktno podstaknuto
unutradnjim Zeljama (za genarativnos¢u) i zahtevima socijalne sredine
(McAdams i de St. Aubin, 1992).

McAdams i de St. Aubin (1992) izdvajaju tri osnovna oblika genera-
tivnog delovanja. To su: (1) stvaranje pozitivnih produkata, u najsSirem smis-
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lu reci (osobe, stvari, ideje, ishodi); (2) cuvanje, odrzavanje, obnavljanje,
oplemenjivanje i negovanje onoga Sto se smatra vaznim i vrednim (briga o
deci, o¢uvanje pozitivnih tradicija, zastita i unapredivanje okoline) i (3) da-
rivanje i prenoSenje stvorenog i sacuvanog buduc¢im generacijama.

Za nas je posebno zanimljiv i model razvojnoga puta generativnosti
u odraslom dobu koje su predlozile Stewart i Vandewater (1998), jer se u
okviru njega, izmedu ostalog, ukazuju da tri komponente generativnosti imaju
razlicite razvojne tokove u razlicitim fazama odraslog doba:

1. Generativne Zelje su najizraZzenije u ranom odraslom dobu, a
nakon toga opadaju u srednjem i poznom odraslom dobu.

2. Osecaj generativnog kapaciteta raste u periodu od ranog do
srednjeg odraslog doba, a nakon toga moZe malo i opasti i

3. Osecaj generativne ostvarenosti raste tokom citavog perioda
odraslog doba, da bi kulminirao u poznim godinama.

Istice se takode, da srednje odraslo doba odlikuje relativno visoka
izrazenost sva tri oblika generativnosti, ali da je upravo osecaj generativnog
kapaciteta ono po ¢emu se srednje odraslo doba razlikuje od drugih perioda
odraslog doba.

Longitudinalno istrazivanje Stewart i Vandewater (1998) pokazalo je
da generativne Zelje nisu uobicajene u srednjem odraslom dobu i da one ili
nisu povezane sa razlic¢itim pokazateljima blagostanja u ovom zivotnom
periodu (npr. Zivotno zadovoljstvo, zadovoljstvo porodicom, ukupno
zdravlje), ili su sa njima u negativnoj vezi. Za razliku od generativnih Zelja,
generativno postignuce u srednjem odraslom dobu pozitivno je povezano s
razli¢itim aspektima blagostanja.

U dosadaSnjim istrazivanjima, pored provere razli¢itth modela
generativnosti i validacije njenih mera, najveéa paznja istrazivaca bila
usmerena na ispitivanje odnosa generativnosti i razli¢itih sociodemografskih
varijabli, obelezja li¢nosti i1 srodnih konstrukata. Prema nalazima, na primer,
generativnost je znacajno povezana sa zadovoljstvom Zivotom,
samopoStovanjem, samoprihvatanjem, licnim rastom i dozivljajem smisla
Zivota (Grossbaum i Bates, 2002; Shin An i Cooney, 2006). Ocekivano,
generativnost je povezana 1 sa mnogim aspektima porodi¢nog
funkcionisanja (Pratt i1 sar., 2001 prema Tucak Junakovi¢, 2009). U tom
kontekstu, treba re¢i da je veza generativnosti i subjektivnog blagostanja
nadena i1 kod roditelja, ali i kod odraslih koji nemaju decu (Rothrauff i
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Cooney, 2008, prema Tucak Junakovi¢, 2009). Sledstveno tome da se
generativnost izrazava i kroz profesionalni i druStveni angazman uopste, u
jednom broju istrazivanja (Lackovié¢ Grgin, 2002; Skraban i Zorga, 2005)
ispitivan je znacaj radnog statusa, odnosno profesionalnog opredeljenja za
generativnost, i ta veza je potvrdena.

Kada su u pitanju razlike u izraZzavanju generativnosti s obzirom na
neke demografske varijable, kao $to su pol, starost, nivo obrazovanja i
slicno, moze se re¢i da rezultati nisu konzistentni. U sagledavanju
nesaglasnosti rezultata koji su vezani za pol (Peterson i Duncan, 1999; Hart
razli¢iti naini procene genarativnosti. | mada se smatralo da procena
generativnosti kao homogenog konstrukta maskira moguce razlike medu
polovima koje bi se pojavile u pojedinim aspektima Mc Adamsovog i de St.
Aubinovog modela, istrazivanja to nisu dosledno potvrdila.

U studijama o odraslom dobu koje su sproveli Bernice Neugarten i
saradnici (prema Stewart i Ostrove, 2001) nije nadena veza izmedu
generativnosti u srednjem odraslom dobu i drustvene klase kojoj ispitanici
pripadaju. McAdams i de St. Aubin (1992) takode nisu utvrdili da je
generativnost povezana sa rasom i ekonomskim statusom. Sto se ti¢e nivoa
obrazovanja, pokazalo se da je on u manjoj meri znaCajan za neke
komponente generativnosti, ali ne i za druge. lzostajanje ovih veza
objasnjava se upravo univerzalnim razvojnim zadatkom odraslog doba,
odnosno pokazuje da osobe u srednjem odraslom dobu na sli¢an nacin
dozivljavaju ovaj period Zzivota. Sa zivotnim iskustvom raste osecaj
samopouzdanja, svest o vlastitim moguc¢nostima i ose¢aj sposobnosti da se
moZe doprineti zajednici i budu¢im generacijama, a to ne zavisi od
ekonomskih 1 rasnih privilegija. Verovatnije je, zapravo, da c¢e se
zainteresovanost za zajednicu 1 buduce generacije izrazavati bas tamo gde
nema takvih privilegija (Stewart i Ostrove, 2001).

Opredeljujuci se da ispitamo izraZzenost generativnog delovanja u tri
razvojna perioda odraslog doba, smatrali smo opravdanim da se ovaj Sirok
psihosocijalni konstrukt moze sagledavati kroz pojedinacne komponente
koje ga Cine, ne zanemarujuéi pritom njihovu medusobnu povezanost i
kulturni kontekst.
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METODOLOSKI DEO

CILJ ISTRAZIVANJA

Cilj istrazivanja bio je da se ispita da li postoje statisticki znacajne
razlike u stepenu izraZenosti generativnog delovanja izmedu ispitanika
ranog, srednjeg i poznog odraslog doba. Takode, cilj istrazivnja je i da se
ispitaju razlike u izrazenosti generativnog delovanja izmedu ispitanika s
obzirom na pol, nivo obrazovanja i mesto stanovanja.

INSTRUMENTI

Ispitanicima je zadata PORPOS baterija — namenski konstruisani
instrument koji se sastoji od 389 stavki, pitanja grupisanih u niz kratkih
skala namenjenih proceni veceg broja konstrukata koja, izmedu ostalog,
sadrzi i1 kratku skalu za procenu generativnog delovanja, kao i pojedinacnih
pitanja namenjenih proceni niza sociodemografskih varijabli. Skale i
upitnici u sastavu baterije su ili konstruisani za potrebe ovog istraZivanja, ili
dobijeni adaptacijom i skra¢ivanjem ve¢ postojecih skala i upitnika.

Iz ove baterije koristili smo slede¢e mere:

Skala generativnog delovanja — skracena i adaptirana verzija Skale
generativnog delovanja (Cubela — Adori¢ i sar., 2006). Ipitanici se na
petostepenoj skali samoprocene Likertovog tipa izjasnjavaju o ucestalosti
izvodenja navedenih generativnih radnji u poslednja dva meseca, 1 to tako
da 1 oznaCava najmanji, a 5 najveci stepen ucestalosti. Takode, ukupan skor
moze da se formira i kao prosecna vrednost procena koje ispitanik daje na
svakoj pojedinacnoj stavki, pri ¢emu je mogudi teorijski raspon skorova od
1 do 5. Visi skor ukazuje na visi stepen generativnog delovanja. Pouzdanost
ove skale je Cronbachs o = .745.

Lista opStih podataka - skup pitanja u okviru PORPOS baterije
kojima se od ispitanika trazi da se izjasne o svom polu, starosti, nivou
obrazovanja i mestu stanovanja.

UZORAK
Istrazivanje je sprovedeno na poduzorku 1862 stanovnika Srbije iz

37 gradova i sela, oba pola, starosti od 25 do 70 godina i svih obrazovnih
nivoa. Poduzorak je deo uzorka iz Sireg istrazivanja sprovedenog sa ciljem
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upoznavanja diverziteta poslovnih i porodi¢nih odnosa kojim je obuhvacéeno
ukupno 2283 ispitanika uzrasta od 13 do 85 godina.

Tabela 1. Struktura ispitanika po starosnom dobu

Dob ispitanika Frekvenca | Procenat
Rano odraslo doba 896 48.1
Srednje odraslo doba 775 41.6

Pozno odraslo doba 191 10.3
Ukupno 1862 100.0

Tabela 2. Struktura ispitanika po polu

Odraslo doba ispitanika
Rano odraslo |Srednje odras-|Pozno odraslo
doba lo doba doba Ukupno
Pol | Muski 374 299 99 772
Zenski 504 459 89 1052
Ukupno 878 758 188 1824

Tabela 3. Struktura ispitanika po stepenu obrazovanja

Odrasla dob ispitanika

Rano od- | Srednje od- | Pozno od-
raslo doba | raslo doba | raslo doba |Ukupno
Nezavrsena osnovna Sko- 30 42 34 106
la i Osnovna Skola
(«B]
‘2’| Srednja skola 454 467 79] 1000
3 Visa skola 123 104 39| 266
_g Fakultet ili magistratura 279 149 37 465
O (i studenti) i Doktorat
Ukupno 886 886 762 189
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Tabela 4. Struktura ispitanika po mestu stanovanja

Ukupno
Mesto Selo 567
stanovanja | Grad 1070
Ukupno 1637

REZULTATI

U 5. tabeli su prikazani osnovni deskriptivno statisticki podaci gen-
erativnog delovanja kod ispitanika ranog, srednjeg i poznog odraslog doba.

Tabela 5. Deskriptivna statistika ispitanika ranog, srednjeg i poznog
odraslog doba

Odraslo doba ispitanika AS SD Ifg#g;?
Rano odraslo doba 10.2057 2.78133 7.5
Srednje odraslo doba 9.9008 2.88397 7.5

Pozno odraslo doba 10.1497 3.07767 7.5
Ukupno 10.0735 2.85778 7.5

Iz prikazane 5. tabele vidi se da su srednje vrednosti za sva tri perio-
da odraslog doba iznad prose¢nih teorijskih vrednosti (AS = 7.5).

Razllike u generativnom delovanju izmedu ispitanika ranog,
srednjeg i poznog odraslog doba prikazane su u 6. i 7. tabeli.

Tabela 6. Analiza varijanse — razlike u stepenu izrazenosti generativnog
delovanja izmedu ispitanika ranog, srednjeg i poznog odraslog doba

ANOVA

Generativno delovanje 2.392 092
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Rezultati prikazani u 6. tabeli ukazuju da ne postoje statisticki
znacajne razlike u izraZenosti generativnog delovanja poredenjem ispitanika
ranog, srednjeg i poznog odraslog doba.

Tabela 7. Test viSestrukih poredenja — razlike u stepenu izraZzenosti genera-
tivnog delovanja izmedu ispitanika ranog, srednjeg i poznog odraslog doba

(J) Generativno delovan-
() Odraslo doba |je Razlike AS (I-J)] SD | P
rano odraslo doba [srednje odraslo doba .30489°|.14161|.031
pozno odraslo doba .05595(.22994/.808
srednje odraslo do- |rano odraslo doba -.304897.14161|.031
ba pozno odraslo doba -.24894|.23322|.286
pozno odraslo doba |rano odraslo doba -.05595(.22994/.808
srednje odraslo doba .24894(.23322|.286

Poredec¢i ispitanike ranog, srednjeg i poznog odraslog doba u odnosu
na stepen izrazenosti generativhog delovanja uoCavamo da su samo
statisticki znacajne razlike utvrdene izmedu ispitanika ranog i srednjeg
odraslog doba. Naime, ispitanici ranog odraslog doba pokazuju visi stepen
generativnog delovanja no ispitanici srednjeg odraslog doba.

Sledeci korak u analizi podataka odnosi se na ispitivanje razlika u
generativnom delovanju s obzirom na kontrolne varijable (pol, nivo
obrazovanja i mesto stanovanja).

Rezultati su pokazali da ne postoje statisticki znacajne razlike (t
(1784) = -1.474, p = .141) izmedu aritmetickih sredina generativnog
delovanja izmedu muskaraca (AS = 9.9671, SD = 2.87873) i Zena (AS =
10.1688, SD = 2.84423).

Uradili smo i dodatne analize kako bismo utvrdili da li postoje
razlike izmedu muskaraca, odnosno zena u ranom, srednjem i poznom
odraslom dobu u generativnom delovanju.

Analizom varijanse utvrdeno je da ne postoje statisticki znaCajne
razlike u izrazenosti generativnog delovanja (F (1784) = 0.116, p = .891) na
poduzorku muskaraca ranog, srednjeg i poznog odraslog doba.
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Zatim su sprovedene i analize razlika u stepenu izrazenosti
generativnog delovanja na poduzorku Zena ranog, srednjeg i poznog
odraslog doba.

Tabela 8. Analiza varijanse — razlike u stepenu izraZzenosti generativnog
delovanja na poduzorku Zena ranog, srednjeg i poznog odraslog doba

ANOVA

Generativno delovanje|3:772|-023

Rezultati analize varijanse ukazuju na statisticki znacajne razlike u
stepenu izraZzenosti generativnog delovanja izmedu Zena ranog, srednjeg i
poznog odraslog doba.

Tabela 9. Test viSestrukih poredenja — razlike u stepenu izrazenosti
generativnog delovanja na poduzorku zena ranog, srednjeg i poznog
odraslog doba

(J) Generativno delovan-
(I) Odraslo doba |je Razlike AS (I-J)] SD | P
rano odraslo doba |Srednje odraslo doba 470957|.18572|.011
pozno odraslo doba -.10956(.32664|.737
srednje odraslo do- |rano odraslo doba -.47095%(.18572|.011
ba pozno odraslo doba -.58051(.32956|.078
pozno odraslo doba |rano odraslo doba .10956(.32664|.737
Srednje odraslo doba .58051|.32956|.078

Zene u ranom odraslom dobu pokazuju visi stepen generativnog de-
lovanja u odnosu na Zene srednjeg doba na statisticki znacajnom nivou, dok
razlike izmedu ostalih poduzoraka Zena nisu statisticki znacajne.

Razlike u stepenu izrazenosti generativnog delovanja izmedu pod-
grupa ispitanika koji imaju razli€it nivo obrazovanja prikazane su u 10.
tabeli.
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Tabela 10. Analiza varijanse — razlike u stepenu izraZzenosti generativnog
delovanja Zivotom izmedu podgrupa ispitanika koji imaju razlicit nivo

obrazovanja

ANOVA

Generativno delovanje

6.747

.000

Na osnovu rezultata iz 10. tabeli uoavamo da su razlike u stepenu
izrazenosti generativnog delovanja izmedu podgrupa ispitanika koji imaju
razli¢it nivo obrazovanja na statisticki zna¢ajnom nivou.

Tabela 11. Test viSestrukih poredenja — razlike u stepenu izrazenosti
generativnog delovanja izmedu podgrupa ispitanika koji imaju razlicit nivo

obrazovanja

(J) Generativno delovan- |Razlike AS
(1) Odraslo doba je (1-J) SD [P
Nezavrsena osnovna Srednja Skola .12813(.29988|.669
Skola i osnovna skola  |v/jza gkola -.28175|.33542|.401

Fakultet i doktorat -.769177.31500(.015
Srednja Skola Nezavrsena osnovna Sko- -.12813(.29988|.669

la | osnovna Skola

Visa Skola -.40988%.19781/.038

Fakultet i diktorat -.89730%(.16077/.000
ViSa skola NezavrSena osnovna Sko- .28175].33542|.401

la i osnovna Skola

Srednja Skola .40988°|.19781/.038

Fakultet i doktorat -.48742%|.22006(.027
Fakultet i doktorat Nezavrsena osnovna Sko- .769177|.31500(.015

la i osnovna Skola
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Srednja Skola .89730|.16077|.000

Visa skola 48742"(.22006|.027

Analizom varijanse utvrdili smo da li su razlike u stepenu izraZenosti
generativnog delovanja izmedu podgrupa ispitanika koji imaju razli¢it nivo
obrazovanja na statisti¢ki znaajnom nivou. Naime, osobe sa fakultetom i
doktoratom imaju najizrazenije generativno delovanje u odnosu na sve
ostale obrazovne nivoe, a ispitanici sa visom Skolom u odnosu na one sa
srednjom Skolom. Poredenjem ostalih grupa ispitanika nisu utvrdene statis-
ticki znacajne razlike.

Sto se ti¢e kontrolne varijable koja se odnosi na mesto stanovanja,
rezultati su pokazali da ne postoje statisticki znacajne razlike (t (1604) =
1.329, p = .184) izmedu aritmetickih sredina generativnog delovanja izmedu
ispitanika koji Zive u selu (AS=10.0909, SD= 3.04772) i ispitanika koji Zive
u gradu (AS =9.8930, SD = 2.71190).

Statisticki znac¢ajne razlike u generativnom delovanju nisu dobijene i
kada smo poredili medu sobom ispitanike iz sela u ranom, srednjem i
poznom odraslom dobu, niti kada smo poredili medu sobom ispitanike iz
grada.

DISKUSIJA

Generativnost se odnosi na sve §to ¢ovek stvara, $to ostavlja za
sobom 1 §to ¢e nastaviti da igra vaznu ulogu u razvoju i odrZzavanju drustva i
kulture, bilo da su to vlastiti potomci, materijalni proizvodi ili ideje. Jedno
od najvaznijih pitanja u vezi sa konceptom generativnosti ti¢e se njegovog
razvojnog toka. Nalazi istrazivanja u tom pogledu nisu jednoznac¢ni. Dok se
na osnovu nekih ranijih istrazivanja (McAdams i de St. Aubin, 1992, Peter-
son i Duncan, 1999; Hart i sar., 2001;) smatralo da bi sve komponente gen-
erativnosti, pa i generativno delovanje, trebalo da budu najrazvijenije u
srednjem odraslom dobu, druga istrazivanja (na primer, Stewart i Vande-
water, 1998) to nisu potvrdila. Stoga smo zeleli da ispitamo da li postoje
razlike u generativnom delovanju izmedu ispitanika ranog, srednjeg i poz-
nog odraslog doba.

Rezultati koje smo dobili govore da su statisticki znacajne razlike u
izrazenosti generativnog delovanja utvrdene samo izmedu ispitanika mladeg
1 srednjeg odraslog doba. Naime, ispitanici mladeg odraslog doba pokazuju
visi stepen generativnog delovanja no ispitanici srednjeg odraslog doba, Sto
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nije u skladu sa pretpostavkama i rezultatima nekih ranijih istrazivanja da
sve komponente modela generativnosti koje su postavili McAdams i de St.
Aubin (1992) dostizu vrhunac u srednjem odraslom dobu. Ovo istrazivanje
potvrdilo je stanoviSte Stewartove i Vanderwaterove (1998), modela
razvojnoga puta generativnosti u odraslom dobu, gde se ukazuje da kompo-
nente generativnosti imaju razli¢ite razvojne tokove u razli¢itim fazama
odraslog doba. Prema modelu razvojnog puta, u ranom odraslom dobu, u
odnosu na kasnije periode, najizrazenije su generativne Zelje ili ciljevi. U
srednjem odraslom dobu, pak, generativnost se odrazava u generativnom
kapacitetu. Zapravo, srednje odraslo doba odlikuje se relativno visokom
izrazeno$¢u sva tri oblika generativnosti (generativne zelje, osecaj genera-
tivnog kapaciteta 1 osecaj generativnog postignuca), ali je upravo osecaj
generativnog kapaciteta ono po ¢emu se srednje odraslo doba razlikuje od
drugih perioda odraslog doba. I na kraju, prema rezultatima ovog istraZivan-
ja, generativno delovanje najmanje je izrazeno u poznom odraslom dobu.
Ocekivano, jer u poznom odraslom dobu kulminira oseéaj generativne ost-
varenosti koji raste tokom citavog perioda odraslog doba.

Dobijeni nalazi su takode potvrdili ofekivanje da razlike izmedu
muskarca 1 zena u generativnom delovanju ne bi trebalo da budu znacajne,
Sto je nadeno i u nekim drugim istraZivanjima (Hart i sar., 2001; McAdams i
sar., 1993; Tucak, 2011). Dosledno Eriksonu (2008), mnogi autori zastupaju
stanoviSte da je generativnost imanentna ljudskoj prirodi — i muskoj i
zenskoj. Istini za volju, u nekim istrazivanjima (Morfei i sar., prema Tucak
Jankovi¢, 2011) utvrdeno je da se generativnost kod Zena, u odnosu na
muskarce, pre izrazava kroz generativno ponasanje koje je odraz zajednist-
va, tj. brige za druge, dok u generativnom ponaSanju koje je odraz delovan-
ja, tj. zelje da se ostavi vlastiti trag u svetu, razlike medu polovima nisu
nadene. U tom kontekstu, moglo se ocekivati da ¢e generativno delovanje
kod Zena u ovom istrazivanju biti izrazenije u odnosu na muskarce, jer se
ajtemi u Upitniku generativnog delovanja koji smo koristili pretezno odnose
na prosocijalno orijentisane, pomagacke aktivnosti, ali to nije utvrdeno.

Jedina razlika na generativhom delovanju koja se tice polova dobije-
na je kada smo poredili ispitanice iz sva tri razvojna perioda medu sobom.
Da li nas ovaj nalaz izneneduje? Da li on upucuje na preispitivanje gledista
da se generativnost kod Zena u odraslom dobu generalno moze sagledati u
okviru tradicionalne Zenske uloge; da su Zene u svim fazama odraslog doba
podjednako usmerene na potrebe drugih, pomaganje drugima i ostvarivanje
bliskih odnosa i to u razli¢itim domenima (porodica, posao, volonterski rad,
aktivnosti u slobodno vreme).
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Razlike u generativnom delovanju s obzirom na mesto stanovanja
ispitanika, takode su izostale. Izostajanje razlika u generativnom delovanju
izmedu ispitanika iz sela i grada razumemo u kontekstu ve¢ pomenutog
obrazloZenja da je generativnost duboko ukorenjena u ljudskoj prirodi i da
se ona ne razlikuje s obzirom na rasnu ili drustvenu pripadnost, Sto je poka-
zalo istraZzivanje Neugarten (prema Stewart i Ostrove, 2001).

Za razliku od prethodnih kontrolnih varijabli, nivo obrazovanja
pokazao se znaCajnim za izrazenost generativnog delovanja. Osobe sa
fakultetom i doktoratom imaju najizrazenije generativno delovanje u odnosu
na sve ostale obrazovne nivoe, a ispitanici sa viSom Skolom u odnosu na one
sa srednjom. MozZe se pretpostaviti da su obrazovanije osobe usmerenije na
razvoj razliCitih sposobnosti, unapredenje 1 dostizanje ciljeva koji se ticu i
generativnosti.

ZAKLJUCAK

U ovom istrazivanju ispitivali smo razlike u generativnom delovanju
kod ispitanika u ranom, srednjem i poznom odraslom dobu. Prema dobijen-
im rezultatima, ispitanici ranog odraslog doba pokazuju veci stepen genera-
tivnog delovanja no ispitanici srednjeg odraslog doba. U skladu sa modelom
razvojnog toka to govori da su u ranom odraslom dobu, u odnosu na srednje
doba, vaznije generativne Zelje ili ciljevi.

Dalje, rezultati ovoga istrazivanja pokazuju da nema znacajnih razli-
ka u generativnom delovanju u pogledu ispitivanih demografskih karakteris-
tika, kao Sto su pol i mesto stanovanja. Medutim, kada su poredene Zene
ranog, srednjeg 1 poznog odraslog doba medu sobom, nadeno je da su
zenama u ranom odraslom dobu od veée vaznosti generativne zelje i ciljevi.
U vezi sa tim otvorili smo pitanje da li se generativnost kod Zena u svim
periodima odraslog doba moze sagledati iz ugla uobucajenog pristupa da su
Zene u svim fazama odraslog doba podjednako usmerene na potrebe drugih,
pomaganje drugima i ostvarivanje bliskih odnosa i to u svim domenima.
Pritom, svakako, treba imati u vidu specifi¢nosti kulture u kojoj neko zivi i
zahteve koje ona postavlja u vezi sa generativnoscu.

I na kraju, verujemo da bi 1 analiza pojedina¢nih stavki u Upitniku
koji smo koristili u istrazivanju pruzila neke dodatne infomacije o znacaju
pojedinih ciljeva i uloga koji odraZzavaju generativnost.
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Vesna Andelkovic
Ivana Zubic

GENERATIVE ACTIVITY IN ADULTHOOD

Abstract

Generativity is one of the most important tasks of adulthood and during that
period there are different developments. Therefore, we wanted to examine
whether there are significant differences in the degree of severity of
generative activity, as one component of generativity, among respondents
early, middle and late adulthood. Also, researches aim is to examine the
differences in the degree of severity of generative activity between
respondents in relation to gender, level of education and place of residence.
The presented results are part of a wider study conducted on a sample of
2283 inhabitants of Serbia from 13 to 85 years. Sub-sample used in this study
consisted of 1862 respondents from 33 town and countries, between 25 and
70 years. Of the total number of respondents in this sub-sample 58 % were
female and 42 % were male. We used PORPOS battery, specially designed
instrument of 389 items, which, among other things, contains a shortened
version of the scales generative action (Cubela-Adori¢ et al . 2006).

The results show that respondents in early adulthood have a
statistically significant higher level of generative activity than those in middle
adulthood. Also, statistically significant differences were showed in level of
generative activity between certain subgroups of different levels of education,
while, statistically significant differences were not found in relation to gender
and place of residence. Based on the research findings, we conclude that the
age of the respondents and their educational level is important in the study of
generative activity.

Keywords : generative activity, adulthood
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OSOBINE LICNOSTI I DIMENZIJE SEKSUALNOG PONASANJA
KOD STUDENATA

Rezime

U radu je prikazano istrazivanje usmereno na ispitivanje relacija
izmedu dimenzija li¢nosti i dimenzija seksualnog ponasanja. IstraZivanje je
sprovedeno na uzorku od 200 ispitanika, ujednacenih po polu i po tome da li
su u intimnoj vezi ili nisu, starosti od 19 do 26 godina. Na uzorku su
primenjeni skra¢ena verzija upitnika Velikih pet plus dva (VP+2) i Upitnik o
seksualnom ponaSanju (SP). Relacije su ispitane primenom multiple
regresione analize, gde su kriterijumi bili skorovi na dimenzijama seksualnog
ponasanja, a prediktori skorovi na dimenzijama li¢nosti VP+2 modela.
Rezultati pokazuju da su osobine licnosti statisticki znacajni prediktori
dimenzija seksualnog ponaSanja: Fantaziranja o seksu, Bogatsva seksualnog
iskustva, Sklonosti nekoitalnoj seksualnoj igri, Sklonosti parafilijama,
Sklonosti seksu na neuobi¢ajenim mestima i Sklonosti neobaveznom seksu.
Utvrdeno je da su dimenzije Negativna valenca, Savesnost i Otvorenosti
prema iskustvu znacajni prediktori dimenzije Fantaziranja o seksu. Dimenzija
Negativne valence je statisticki znacajan prediktor dimenzije Bogatstva
seksualnog iskustva. Dobijeno je da su dimenzije Otvorenost prema iskustvu
i Negativna valenca znacajni prediktori dimenzije Sklonosti parafilijama.
Dimenzije Neuroticizam, Agresivnost i Savesnost su znacajni prediktori
dimenzije Sklonosti seksu na neuobitajenim mestima. Utvrdeno je da su
dimenzije Negativna valenca i Neuroticizam znac¢ajni prediktori dimenzije
Sklonosti neobaveznom seksu. Procenat varijanse koji objaSnjavaju osobine
licnosti je najveéi za dimenziju Sklonosti seksu na neuobicajenim mestima
(21%), dok je najmanji za dimenziju Sklonosti nekoitalnoj seksualnoj igri
(11%). Rezultati su u skladu sa istrazivanjima odnosa osobina licnosti i
dimenzija seksualnog pona3anja.

Kljucne reci: osobine li¢nosti, dimenzije seksualnog ponaSanja,
multipla regresiona analiza
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uvoD

Seksualna revolucija, kojom se opisuju promene drustvenih pogleda i
morala u odnosu na seksualnost karakteristi¢nih za zapadni svet 1960-ih i
1970-ih godina 20. veka, dala je veliki podstrek izucavanju seksualnog
ponaSanja. U tom periodu je pocelo interesovanje za odnos osobina li¢nosti i
problemati¢nih  seksualnih stavova 1 ponaSanja (Eysenck, 1976).
Osamdesetih  godina 20. veka, shvataju¢i ozbiljnost problema HIV-a i
AIDS-a, fokus istrazivanja nau¢nika usmerava se na otkrivanje osobina
licnosti  pojedinaca koje su povezane sa braénim neverstvom,
promiskuitetom, seksualnim odnosima sa ve¢im brojem partnera, od kojih
svaki partner predstavlja znaCajan faktor rizika za dobijanje HIV infekcije
(McCown, 1992; Hoyle, Fejfar and Miller, 2000; Maschegoane, Moalusi,
Ngoepe and Peltzer, 2002).

Osobine li¢nosti predstavljaju individualne faktore koje mogu uticati
na seksualno ponasanje. Osobine licnosti dvostruko uticu na seksualno
ponasanje, mogu da povecaju Sansu da se pojedinac upusti u rizicna
seksualna ponaSanja ili mogu da zastite pojedinca od negativnih uticaja i
utiCu na izbegavanje rizicnih seksualnih ponasanja (Obradovi¢ i Dini¢,
2010). Olport definiSe osobinu licnosti kao ,,neuropsihicku strukturu koja
poseduje moguénost da mnoge podrazaje ucini funkcionalno ekvivalentnim
i da podstakne i vodi ekvivalentne (smisleno konzistentne) oblike
adaptivnog i ekspresivnog ponaSanja“ (Allport, 1961; prema Fulgosi, 1997:
219). Osobine licnosti predstavljaju predispozicije da se na razliCite vrste
podrazaja i situacija odgovara i reaguje na slican ili ekvivalentan nacin, $to
omogucuje konstantnost u ponaSanju. U savremenoj psihologiji licnosti
postoje dva dominatna pristupa izu€avanju li¢nosti (Smederevac, Mitrovi¢ i
Colovi¢, 2010). Jedan pristup je psihobioloki, u okviru kojeg se primarno
traga za bioloSkom osnovom individualnih razlika, koja je prvi preduslov
indentifikovanja neke osobine li¢nosti kao bazi¢ne. Drugi pristup je leksicki
koji polazi od ideje da se one osobine po kojima se ljudi razlikuju, a koje su
se kroz svakodnevno ljudsko iskustvo pokazale kao znacajne, kodiraju kroz
jezik. Kao rezultat psiholeksickih istrazivanja u Srbiji nastao je instrument
Velikih pet plus dva (VP+2; Smederevac, Mitrovi¢ i Colovié, 2010), u
kojem je ponudeno sedmofaktorsko resenje bazi¢nih dimenzija li¢nosti.
Namenjen je proceni sedam dimenzija li¢nosti najviSeg nivoa hijerarhije, od
kojih svaka obuhvata dve ili tri dimenzije uzeg obima. Osnovne dimenzije
licnosti dobijene upitnikom Velikih pet plus dva (VP+2) su: Neuroticizam,

64



Dani primenjene psihologije 2013

Ekstraverzija, Savesnost, Agresivnost, Otvorenost prema iskustvu,
Negativna valenca i Pozitivna valenca. Neuroticizam je dimenzija
individualnih razlika u stepenu reaktivnosti na potencijalno ugrozavajuce
stimuluse i predstavlja sklonost da se dozivljavaju neprijatne i uznemirujuce
emocije, sklonost uznemirenosti u mislima i akcijama (Smederevac i sar.,
2010). Ekstraverzija odreduje broj meduljudskih odnosa sa kojima se osoba
ose¢a lagodno (Smederevac i sar., 2010). Savesnost je dimenzija
individualnih razlika koja se odnosi na stav prema obavezama, odnosno broj
ciljeva na koje je neko usmeren kao i samokontrolu, sistemati¢nost i
istrajnost u njihovom ostvarivanju (Smederevac, 2002). Agresivnost je di-
menzija koja podrazumeva individualne razlike u ucestalosti i intenzitetu
agresivnih impulsa, kao i razlike u kontroli i intenzitetu same agresivne
reakcije (Smederevac i sar., 2010). Otvorenost prema iskustvu se odnosi na
prihvatanje novih ideja, pristupa i iskustava. Ova dimenzija predstavlja
osobinu koja obuhvata intelektualnu radoznalost, Sirok krug interesovanja i
otvorenost za promene (Smederevac i sar., 2010). Pozitivna valenca je
dimenzija samoevaluacije koja podrazumeva pozitivan stav prema sebi i
pozitivnu procenu sebe (Smederevac i sar., 2010). Negativha valenca je
dimenzija samoevaluacije koja podrazumeva negativan stav prema sebi i
negativnu procenu sebe (Smederevac i sar., 2010).

lako je seksualno ponaSanje inspirativni i inovativni predmet brojnih
istrazivanja (Eysenck, 1976; Barnes, Malamuth and Check, 1984; Simpson
and Gangestad, 1991; Zuckerman, 1994; Miller et al., 2004; Schmitt, 2004),
postoje mnoge poteSkoce pri definisanju seksualnog ponasanja. Kljucne
poteskoce pri definisanju 1 istrazivanju seksualnosti su nepostojanje
odgovarajuceg teorijskog pristupa i nepostojanje jedinstvene taksonomije
aspekata seksualnosti. U dosadasnjim istrazivanjima koris¢ene su vrlo
razli¢ite teorijske i empirijske konceptualizacije seksualnosti, Sto znatno
otezava integraciju dobijenih nalaza (Kardum, Gracanin i Hudek-Knezevi¢,
2006). Dve najceSce koriS¢ene grupe teorija za objasnjenje seksualnog
ponasanja su bioloske i enviromentalisticke (Dini¢ i Knezevi¢, 2008). U
bioloskim teorijama akcenat se stavlja na bioloSku osnovu seksualnog
ponasanja. NajznacCajnija bioloSka teorija seksualnog ponaSanja je
evolucionisticka teorija. U enviromentalistickim teorijama akcenat se stavlja
na uticaj sredinskih cinioca u oblikovanju seksualnog ponasanja.
Najznacajnije enviromentalististicke teorije su: teorije o socijalnom ucenju,
teorije 0 rodnim ulogama i teorija skripta. Istrazivanja pokazuju da je
nasledni uticaj veci u slu¢aju muskaraca, nego Zena, dok su zene podloZnije
sociokulturalnim uticajima (Baumeister, Catanese and Vohs, 2005;
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Stankovié, Zdravkovi¢, Trajanovi¢ i Zikié¢, 2001). Iako je neminovan uticaj
kulturoloskih faktora, njihov uticaj je znac¢ajan u onoj meri u kojoj mogu da
kontroliSu bioloske faktore, ali u mnogim slucajevima socijalne norme ne
idu protiv bioloSke uloge (Dini¢ i Knezevi¢, 2008). Seksualno ponaSanje se
odreduje kao sveobuhvatni konstrukt koji obuhvata bihejvioralne,
kognitivne i1 konativno-afektivne aspekte koriS¢enja seksualnih sklonosti
karakteristi¢nih za svakog pojedinca (Dini¢ i Knezevi¢, 2008). Bioloski 1
kulturoloski faktori imaju veliki uticaj na odredenje 1 oblikovanje
seksualnog ponasanja. Medutim, postavlja se pitanje kakva je struktura
odnosa osobina li¢nosti i dimenzija seksualnog ponaSanja, koja nije
uslovljena sociodemografskim odlikama.

Otuda se osnovni problem ovog istraZivanja svodi na pitanje da li su
osobine li€nosti statisticki znacajni prediktori dimenzija seksualnog
ponasanja.

Metod istrazivanja
Ciljevi istrazivanja

Osnovni cilj istrazivanja je da utvrdi da 1i su osobine li¢nosti
statisticki znacajni prediktori dimenzija seksualnog ponasanja. U skladu sa
osnovnim ciljem istrazivanja formulisani su specifini ciljevi istraZivanja,
koji se ti¢u utvrdivanja prediktorske moc¢i svake od sedam osobina licnosti
(Neuroticizam, Ekstraverzija, Savesnost, Agresivnost, Otvorenost prema
iskustvu, Pozitivna i Negativna valenca) u odnosu na svaku od ispitivanih
dimenzija seksualnog ponaSanja (Fantaziranje o seksu, Bogatstvo
seksualnog iskustva, Sklonost nekoitalnoj seksualnoj igri, Sklonost
parafilijama, Sklonost seksu na neuobifajenim mestima i Sklonost
neobaveznom seksu).

Varijable istrazivanja

Uslovno nezavisne varijable su osobine licnosti — odredene u skladu
sa sedmofaktorskim modelom autora Smederevac, Mitrovi¢ i Colovié
(2010) i predstavljaju relativno trajne karakteristike koje opredeljuju
odredenu osobu da se dosledno oseca i ponasa u slicnim situacijama. Model
predvida postojanje sledeCih bazi¢nih dimenzija li¢nosti: Neuroticizam,
Ekstraverzija, Savesnost, Agresivnost, Otvorenost prema iskustvu,
Pozitivhu i Negativnu valencu. Osobine li¢nosti postulirane sedmofakto-
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rskim modelom li¢nosti su operacionalno odredene preko postignutih
skorova na skalama inventara VP+2 (Smederevac i sar., 2010).

Uslovno zavisne varijable su dimenzije seksualnog ponaSanja.
Dimenzije seksualnog ponasanja su konstrukti koji odreduju opstu
tendenciju ka pojacanoj seksualnoj aktivnosti, koja se odreduje kao opsta
proseksualnost ili nerestriktivna seksualna orijentacija, i koji predstavljaju
mere kognitivnih, emocionalnih, motivacionih i ponaSajnih aspekata
seksualnog ponasSanja (Dini¢ 1 Knezevi¢, 2008). Model predvida postojanje
slede¢ih dimenzija seksualnog ponasanja: Fantaziranje o seksu, Bogatstvo
seksualnog iskustva, Sklonost nekoitalnoj seksualnoj igri, Sklonost
parafilijama, Sklonost seksu na neuobifajenim mestima i Sklonost
neobaveznom seksu. Dimenzije seksualnog ponaSanja su operacionalno
odredene preko postignutih skorova na skalama seksualnog ponasanja
Upitnika o seksualnom ponasanju (Dini¢ i Knezevi¢, 2008).

Kontrolna varijabla ukljucena u istrazivanje je pol ispitanika (muski
i Zenski).

Instrumenti

Za procenu osobina li¢nosti kori$¢en je upitnik Velikih pet plus dva
&iji su autori Smederevac, Mitrovié¢ i Colovi¢ (2010), koji je konstruisan na
osnovu leksickih opisa li¢nosti u srpskom jeziku. Za potrebe istraZivanja
koriS¢ena je skrac¢ena verzija upitnika Velikih pet plus dva koja se sastoji od
70 ajtema u formatu petostepene Likertove skale. Sve skale Upitnika VP + 2
pokazuju zadovoljavajuée pouzdanosti. U ovom istrazivanju, najvecu
pouzdanost ima skala Neuroticizma (a = 0,87), Savesnosti (a = 0,80),
Agresivnosti (a = 0,78), Otvorenosti prema iskustvu (o = 0,76), Pozitivne
valence (a = 0,76), Ekstraverzije (o = 0,74) i Negativne valence (a = 0,72),

Za procenjivanje dimenzija seksualnog ponasanja koriS¢en je
Upitnik o seksualnom ponasSanju ¢iji su autori Dini¢ i Knezevi¢ (2008). Od
Sest dimenzija Upitnika o seksualnom ponaSanju, pet skala pokazuju
zadovoljavaju¢u pouzdanost i to skale: Fantaziranja o seksu (o = 0,86),
Sklonost nekoitalnoj seksualnoj igri (o« = 0,85), Sklonost seksu na
neuobicajenim mestima (oo = 0,79), Sklonost parafilijama (o = 0,75) i
Bogatstvo seksualnog iskustva (a = 0,73). Skala ¢ija je pouzdanost ispod
granice prihvatljive pouzdanosti (a = 0,70) je skala Sklonosti neobaveznom
seksu Cija pouzdanost iznosi o = 0,57.

67



PSIHOLOSKA RAZMATRANJA | PERSPEKTIVE

Vrsta i struktura uzorka

Uzorak je prigodan i ¢ini ga 200 studenata (100 studenata
Filozofskog fakulteta (smer Psihologija)) i 100 studenata Ekonomskog
fakulteta (smer Finansije, bankarstvo i osiguranje), Univerziteta u NiSu,
ujednacenih s obzirom na pol. Svi ispitanici su starosti od 19 do 26 godina.

StatistiCka obrada podataka

U cilju utvrdivanja doprinosa osobina li¢nosti predikciji dimenzija
seksualnog ponasanja koriS¢ena je multipla regresiona analiza. Prediktori su
osobine li¢nosti, dok su kriterijumi dimenzije seksualnog ponaSanja.

Postupak istraZzivanja

Istrazivanje je sprovedeno na Filozofskom i Ekonomskom fakultetu
Univerziteta u NiSu. Pre popunjavanja upitnika, ispitanicima je bio saopsten
predmet i cilj ispitivanja i dobili su osnovne instrukcije za rad. Ispitanicima
je bilo naglaseno da je ispitivanje u potpunosti anonimno, te da ¢e rezultati
biti koriS¢eni iskljucivo u istrazivacke svrhe. Nije bilo predvideno vreme
potrebno za reSavanje upitnika. Istrazivanje je sprovedeno u martu 2013.
godine.

Rezultati istraZivanja

Primenom regresione analize utvrdivano je koje su osobine li¢nosti
statistiCki znacajni prediktori dimenzija seksualnog ponaSanja. Rezultati ¢e
biti prikazani u vezi sa svakom dimenzijom seksualnog ponasanja.

Testirani model predvidanja dimenzije Fantaziranja o seksu
osobinama li¢nosti je statisticki znacajan (R = 0,45, R?=0,20, F = 6,95, p <
0,001). U modelu izdvojenog skupa prediktorskih varijabli (Tabela 1), viSe
skorove na dimenziji Fantaziranja o seksu predvidaju visi skorovi na
dimenziji Negativne valence (f = 0,30, t = 3,56, p < 0,001), nizi skorovi na
dimenziji Savesnosti (B = -0,24, t = -2,83, p < 0,01) i viSi skorovi na
dimenziji Otvorenosti prema iskustvu (f = 0,20, t = 2,35, p <0,01).
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Tabela 1. Osobine licnosti kao prediktori dimenzije Fantaziranja o seksu

Model B t- p Parcijalna  Semiparcijalna
test korelacija korelacija
Neuroticizam - - 0,56 -0,04 -0,04
0,05 0,59
Ekstraverzija - - 0,32 -0,07 -0,06
0,10 0,99
Savesnost - - 0,01** -0,20 -0,18
0,24 2,83
Agresivnost - - 0,10 -0,12 -0,11
0,13 1,66
Otvorenost 0,20 2,35 0,02** 0,17 0,15
prema iskustvu
Negativnava- 0,30 3,56 0,00*** 0,25 0,23
lenca
Pozitivnava- 0,17 1,82 0,07 0,13 0,12
lenca

B — nestandardizovani koeficijenti

St. greSka — standardizovana greSka

B - standardizovani koeficijenti

**Korelacija je statisticki znac¢ajna na nivou 0,01
***Korelacija je statisti¢ki znacajna na nivou 0,001

Testirani model predvidanja dimenzije Bogatsva seksualnog iskustva
osobinama li¢nosti je statisticki znacajan (R = 0,36, R?=0,13, F = 4,12, p <
0,001). U prikazanom modelu izdvojenog prediktorskog skupa varijabli
(Tabela 2), ustanovljeno je da viSe skorove na dimenziji Bogatstva
seksualnog iskustva predvidaju visi skorovi na dimenziji Negativne valence
(B =0,34,t=3,85, p<0,001).

Tabela 2. Osobine licnosti kao prediktori dimenzije Bogatstva seksualnog

iskustva
Model B t- p Parcijalna Semiparcijalna
test korelacija korelacija
Neuroticizam - 0,72 -0,03 -0,02

0,03 0,36
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Ekstraverzija 0,08
Savesnost -
0,05
Agresivnost -
0,12

Otvorenost 0,01
prema iskustvu

Negativhava- 0,34
lenca

Pozitivnava- 0,09
lenca

0,77

0,52

1,43
0,09

3,85

0,91

0,44
0,60

0,15
0,93
0,00%**

0,37

0,06
-0,04

-0,10
0,01
0,27

0,07

0,05
-0,04

-0,10
0,01
0,26

0,06

B — nestandardizovani koeficijenti

St. greSka — standardizovana greSka

B - standardizovani koeficijenti

***Korelacija je statisti¢ki znacajna na nivou 0,01

Testirani model

predvidanja dimenzije Sklonosti nekoitalnoj

seksualnoj igri osobinama li¢nosti je statisti¢ki znacajan (R = 0,33, R? =
0,11, F = 3,24, p < 0,01). Mediutim, nisu nadeni pojedinacni doprinosi
prediktora iz seta osobina licnosti predvidanju navedene dimenzije.

Utvrdeno je da je testirani model predvidanja dimenzije Sklonosti
parafilijama osobinama li¢nosti statisticki znac¢ajan (R = 0,44, R?=0,19, F =
5,40, p <0,001). U modelu izdvojenog skupa prediktorskih varijabli (Tabela
3), viSe skorove na dimenziji Sklonosti parafilijama predvidaju visi skorovi
na dimenzijama Otvorenosti prema iskustvu (p = 0,28, t = 3,32, p < 0,01) 1
Negativne valence (p = 0,23, t= 2,74, p <0,01).

Tabela 3. Osobine licnosti kao prediktori dimenzije Sklonosti parafilijama

Model B t- p Parcijalna Semiparcijalna
test korelacija korelacija
Neuroticizam 0,02 0,23 0,82 0,02 0,02
Ekstraverzija 0,04 0,40 0,69 0,03 0,03
Savesnost - - 0,10 -0,12 -0,11
0,14 1,66

Agresivnost 0,02 020 0,84 0,02 0,01
Otvorenost pre- 0,28 3,32 0,01** 0,23 0,22

ma iskustvu
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Negativna va-
lenca
Pozitivna valen-
ca

0,23 2,74 0,01**

0,04

0,45

0,65

0,19

0,03

0,18

0,03

B — nestandardizovani koeficijenti

St. greSka — standardizovana greSka

B - standardizovani koeficijenti
**Korelacija je statisticki znacajna na nivou 0,01

Testirani

model

predvidanja dimenzije

Sklonosti seksu na

neuobicajenim mestima osobinama li¢nosti je statisticki znacajan (R = 0,46,
R%2=0,21, F = 7,15, p < 0,001). U modelu izdvojenog skupa prediktorskih
varijabli (Tabela 4.), viSe skorove na dimenziji Sklonosti seksu na
neuobicajenim mestima predvidaju nizi skorovi na dimenziji Neuroticizma
(B=-0,29, t = -3,48, p < 0,01), visi skorovi na dimenziji Agresivnosti (f =
0,25, t = 3,04, p <0,01) i nizi skorovi na dimenziji Savesnosti ( = -0,24, t

=-2,90, p < 0,01).

Tabela 4. Osobine licnosti kao prediktori dimenzije Sklonosti seksu na

neuobicajenim mestima

Model
Neuroticizam
Ekstraverzija

Savesnost

Agresivnost
Otvorenost pre-
ma iskustvu
Negativna va-
lenca
Pozitivna valen-
ca

0,29
0,10
0,24
0,25
0,12
0,15

0,05

t-
test

3,48
1,04

2,90
3,04
1,48
1,77

0,54

p
0,01**
0,30
0,01**

0,01**
0,14

0,08

0,59

Parcijalna
korelacija
-0,24
0,08
-0,21

0,21
0,11

0,13

0,04

Semiparcijalna
korelacija
-0,22
0,07
-0,19

0,20
0,10

0,11

0,04

B — nestandardizovani koeficijenti

St. greSka — standardizovana greSka

B - standardizovani koeficijenti
**Korelacija je statisticki znac¢ajna na nivou 0,01
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Testirani model predvidanja dimenzije Sklonosti neobaveznom
seksu osobinama li¢nosti je statisti¢ki znacajan (R = 0,40, R? = 0,16, F =
5,35, p < 0,001). U modelu izdvojenog skupa prediktorskih varijabli (Tabela
5), vise skorove na dimenziji Sklonosti neobaveznom seksu predvidaju visi
skorovi na dimenziji Negativne valence (f = 0,33, t = 3,84, p < 0,001) i nizi
skorovi na dimenziji Neuroticizma (f =-0,32, t =-3,79, p < 0,001).

Tabela 5. Osobine licnosti kao prediktori dimenzije Sklonosti neobaveznom

seksu
Model B t- p Parcijalna  Semiparcijalna
test korelacija korelacija
Neuroticizam - - 0,00%** -0,26 -0,25
0,32 3,79
Ekstraverzija - - 0,07 -0,13 -0,12
0,18 1,84
Savesnost - - 0,50 -0,05 -0,05
0,06 0,68
Agresivnost - - 0,13 -0,11 -0,10
0,13 1,52
Otvorenost 0,06 0,68 0,50 0,05 0,05
prema iskustvu
Negativnava- 0,33 3,84 0,00*** 0,27 0,25
lenca
Pozitivnava- 0,13 1,37 0,17 0,10 0,09
lenca

B — nestandardizovani koeficijenti

St. greSka — standardizovana greSka

B- standardizovani koeficijenti

***Korelacija je statisti¢ki znacajna na nivou 0,001

Diskusija i zakljucak

Na osnovu rezultata multiple regresione analize moze se videti da su
sve dimenzije seksualnog ponaSanja statisticki znacajno objaSnjene
prediktorima iz domena osobina li¢nosti. Procenat varijanse koji
objasnjavaju osobine licnosti je najve¢i za dimenziju Sklonost seksu na
neuobicajenim mestima (21%), dok je najmanji za dimenziju Sklonost
nekoitalnoj seksualnoj igri (11%). U istrazivanju koje su sproveli Dini¢ i
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Knezevi¢ (2009), na osnovu rezultata hijerarhijske regresione analize
utvrdeno je da je procenat koji objaSnjavaju osobine li¢nosti najvecéi za
dimenziju Fantaziranje o seksu (29,9%), dok je najmanji za dimenziju
Sklonost neobaveznom seksu (8,5%).

Dobijeni rezultati su u skladu sa rezultatima istrazivanja Dini¢ i
Knezevi¢ (Dini¢ 1 Knezevi¢, 2009), koji su ispitivali odnos osobina li¢nosti,
merenih Big Five modelom (Big Five Inventory — BFI; John, Donahue and
Kentle, 1991, prema John and Srivastava, 1999) i dimenzija seksualnog
ponasanja, merena Upitnikom o seksualnom ponasSanju (SP; Dini¢ i
Knezevi¢, 2008). U navedenom istrazivanju, niska Savesnost i visoka
Otvorenost prema iskustvu se dovode u vezu sa dimenzijom Fantaziranja o
seksu. Niska Prijatnost iz Big Five modela je statisti¢ki znacajan prediktor
dimenzije Bogatstva seksualnog iskustva (Dini¢ i1 Knezevi¢, 2009).
Prijatnost Big Five modela je u negativnoj korelaciji sa Negativhom
valencom merenom upitnikom VP + 2, sto ukazuje da u sadrzaju Negativne
valence ima dosta elemenata antisocijalnog ponaSanja (Smederevac i sar.,
2010). Visoka Otvorenost i niska Prijatnost doprinose predikciji dimenzije
Sklonosti parafilijama (Dini¢ 1 Knezevi¢, 2009). Dimenzija Negativne
valence najviSe doprinosi predikciji dimenzije Sklonosti neobaveznom
seksu. Vise skorove na dimenziji Sklonosti neobaveznom seksu predvidaju
visi skorovi na dimenziji Negativne valence. Osobe koje imaju negativnu
sliku i negativno procenjuju sebe sklone su seksualnim odnosima bez
emocionalnog upliva, stalnim promenama seksualnih partnera i neverstvu.
Ovaj nalaz nije u skladu sa dobijenim rezultatima u istrazivanju Dini¢ i
Knezevi¢ (Dini¢ 1 Knezevi¢, 2009), gde je dobijeno da je visoka Savesnost
statistiCki znacajan prediktor dimenzije Sklonosti neobaveznom seksu.
Dobijeni nalaz treba tumaciti u pogledu odnosa dveju dimenzija, Negativne
valence modela VP + 2 i Savesnosti Big Five modela, gde je Negativna
valenca u negativnoj korelaciji sa Savesnosti (Smederevac i sar., 2010). Nizi
skorovi na dimenziji Neuroticizma predvidaju viSe skorove na dimenziji
Sklonosti neobaveznom seksu, Sto je u skladu sa Ajzenkovim nalazima
(Barnes, Malamuth and Check, 1984). Moze se zakljuciti da dimenzija
Negativna valenca doprinosi predikciji dimenzija Fantaziranju o seksu,
Bogatsvu seksualnog iskustva, Sklonosti parafilijama i Sklonosti
neobaveznom seksu, dok jedino ne doprinosi dimenzijama Sklonosti
nekoitalnoj seksualnoj igri i Sklonosti seksu na neuobi¢ajenim mestima.

Ovo istrazivanje je imalo za cilj prosirivanje saznanja o relacijama
osobina li¢nosti 1 dimenzijama seksualnog ponasanja, utvrduju¢i doprinos
osobina li¢nosti predikciji dimenzija seksualnog ponaSanja. Dobijenim
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rezultatima su delimi¢no potvrdene polazne pretpostavke o mogucnosti
predikcije dimenzija seksualnog ponaSanja putem prediktorskog skupa
varijabli iz seta osobina li¢nosti i otvorena nova pitanja o ovim konstruktima
I njihovom odnosu. Najsnazniji doprinos ovog istrazivanja je otkrivanje
linearne povezanosti izmedu osobina li¢nosti 1 dimenzija Sseksualnog
ponasanja, kao 1 pruzanje mogucénosti objasnjenja 1 predvidanja dimenzija
seksualnog ponasanja na osnovu seta osobina licnosti.
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Maja Stanojevi¢ and Mladen Andelkovié

PERSONALITY TRAITS AND DIMENSIONS OF SEXUAL BEHAVIOR
AMONG STUDENTS

Abstract

Topic of this study is examining relationship between dimensions of
personality and dimensions of sexual behaviour. This research was conducted
on the sample consisting of 200 participants, age 19-26, equally divided by
gender. The applied instruments were short version of Big Five Plus Two In-
ventory (VP+2) and Sexual Behaviour Questionnaire (SP). Relations were
examined by applying multiple regression analysis. Criteria were scores in
dimensions of sexual behaviour, and predictors were scores in dimensions of
personality in VP+2 model. Results showed that personal traits are statistical-
ly significant predictors of dimensions of sexual behaviour. Sexual Fantasies,
Richness of Sexual Experience, Tendency to Non-coital Sexual Play, Ten-
dency to Paraphillias, Tendency to Have Sex on Non-conventional Places
and Tendency to Have Casual Sex. It is determined that dimensions of Nega-
tive Valence, Consciousness and Openness to Experience are significant pre-
dictors of Sexual Fantasies dimension. Negative Valence dimension is statis-
tically important predictor of Richness of Sexual Experience dimension. Ac-
cording to results, dimensions of Openness to Experience and Negative Va-
lence are significant predictors of Tendency to Paraphilas dimension. Dimen-
sions of Neuroticism, Aggression and Consciousness are significant predic-
tors of Tendency to Have Sex on Non-conventional Places dimension. Re-
sults also showed that dimensions of Negative Valence and Neuroticism are
important predictors Tendency to Have Casual Sex dimension. Percentage of
variances that explain personal traits is highest for Tendency to Have Sex on
Non-conventional Places dimension (21%), whereas the lowest percentage is
for Tendency to Non-coital Sexual Play dimension (11%). The obtained re-
sults are in accordance with examinations of relationship between personal
traits and dimensions of sexual behaviour.

Key words: personal traits, dimensions of sexual behaviour, multiple
regression analysis
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KVALITETI PARTNERSKE AFEKTIVNE VEZANOSTI, STILOVI
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Rezime

U radu je prikazano istraZivanje usmereno na ispitivanje povezanosti
izmedu kvaliteta afektivne vezanosti, stilova ljubavi i stavova prema
seksualnosti. IstraZivanje je sprovedeno na uzorku od 200 ispitanika,
ujednacenih po polu i po obrazovanju (srednja Skola i fakultet), starosti od 20
do 30 godina. Na uzorku su primenjeni Upitnik za procenu partnerske
afektivne vezanosti (CRQ), Skala ljubavnih stavova (LAS) i Skala za
procenu stavova prema seksualnosti (SOS). Rezultati upucuju na postojanje
povezanosti pojedinih kvaliteta vezanosti, stilova ljubavi i stavova prema
seksualnosti. Utvrdene su statisticki znacajne razlike u pogledu izrazenosti
svih obrazaca vezanosti s obzirom na obrazovanje ispitanika. Rezultati
pokazuju da ispitanici koji imaju zavrSenu srednju $kolu u poredenju sa
ispitanicima koji imaju zavrSen fakultet, postiZzu vise skorove na svim
obrascima afektivne vezanosti. Kod devojaka u poredenju sa momcima je
dobijena veca zastupljenost Erosa i Storge stila. Kod ispitanika sa zavr§enom
srednjom Skolom, nasuprot onima sa zavrSenim fakultetom, dobijena je veca
izrazenost Mania stila. Nadene su i polne razlike u pogledu izrazenosti
stavova prema seksualnosti. Dobijeni rezultati se delimi¢no slazu sa
teorijskim pretpostavkama istrazivanja i pruzaju novi pogled na relaciju
kvaliteta afektivne vezanosti, stilova ljubavi i stavova prema seksualnosti.

Kljuéne reci: kvaliteti afektivne vezanosti, stilovi ljubavi, stavovi
prema seksualnosti, povezanost.

uvoD

Bliske partnerske ili ljubavne veze su forma u kojoj vec¢ina ljudi
provede zivot. Raznovrsnost i brojnost modaliteta u kojima partneri
funkcionisu nije lako objasniti i predvideti. Zbog znacaja koje zauzimaju u
zivotu ljudi, bitno je razumevanje faktora koji uti¢u na stvaranje kvalitetne
partnerske veze. Mnogi istrazivaci su se bavili modalitetima koji uti¢u na
kvalitet dobre ljubavne i bliske partnerske veze (Birnbaum, Reis, Mikulincer
and Gillath, 2006; Feeney and Noller, 1990; Fricker and Moore, 2002; Levy
and Davis, 1988; Niki¢, 2008; Stefanovi¢ Stanojevi¢, 2008).
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Teorija afektivnog vezivanja je jedan od najproduktivnijih pristupa u
proucavanju partnerskih odnosa. Prema teoriji afektivnhog vezivanja, u
najranijem detinjstvu, izmedu deteta i1 roditelja se uspostavljaju specificne
afektivne veze. Na osnovu kvaliteta ovih veza, dete formira tzv. Unutrasnji
radni model, odnosno sliku sebe i sliku drugih. Radni model, perzistira kroz
Citav zivotni vek osobe, oblikuju¢i delimi¢no i kvalitet odraslih veza.
Osnivac teorije afektivnog vezivanja, DZon Bolbi (John Bowlby, 1988,
prema Stefanovi¢ Stanojevié, 2002) pretpostavio je da ovi rano formirani
modeli vezanosti predstavljaju trajne karakteristike osobe, da su stabilni i
otporni na promene, perzistiraju kroz Citav Zivotni vek, utiCu¢i na ob-
likovanje svih naSih odraslih relacija. Odnosno, Bolbi je teoriju odraslog
afektivnog vezivanja zaduzio slede¢im pretpostavkama:

1. Afektivne veze prisutne su u celom ljudskom veku.

2. Romanti¢ni partneri su figure na koje se u odraslom dobu prenosi ra-
ni obrazac afektivne vezanosti.

Dominantna veza odrasle osobe je bliska, partnerska ili ljubavna ve-
za. U brojnim istrazivanjima (Stefanovi¢ Stanojevi¢, 2002, 2008) potvrdena
je pretpostavka da postoje individualne razlike u vezivanju koje se od-
razavaju na ponasanje u bliskim partnerskim vezama.

Vazna komponenta bliskih partnerskih veza je ljubav. Postoje brojna od-
redenja koncepta ljubavi. Svaka epoha je imala svoje sagledavanje ljubavi i
preferirala odredeni tip ljubavi. Sindi Hazan i Fil Sejver (Stefanovi¢ Stano-
jevi¢, 2012) pruzaju sagledavanje ljubavi kao kombinaciju tri kontrolna
sistema ponaSanja: sistema afektivnog vezivanja, sistema paznje i sistema
seksualnog ponasanja. Ljudi se razlikuju po tome koliki znacaj pridaju ljub-
avi. Neki vrednuju bliske veze i vazno im je da imaju dobre odnose sa blizn-
jima, dok drugi smatraju da u Zivotu ima mnogo vaznijih stvari od ljubavi.
Emocionalna sigurnost koju pojedinac ponese iz ranog detinjstva je
najvredniji dar koji dobija od svojih roditelja. lako sveprisutna u ljudskim
Zivotima, ljubav dugo nije bila predmet interesovanja akademske psihologi-
je. Interesovanja za izuCavanje ljubavi javljaju se tek sedamdesetih godina
20. veka. Medu pionirima istraZivanja ljubavi bio je DZon Alen Li. Li je dao
tipologiju ljubavi, koju je delimi¢no preuzeo iz anticke klasifikacije ljubavi
(Stefanovi¢ Stanojevi¢, 2012). Koncept stilova ljubavi temelji se na empir-
1jski utemeljenoj klasifikaciji nastaloj pod uticajem razli¢itih shvatanja ljub-
avi od antickih vremena do danas. Lijev doprinos proucavanju ljubavi
sastoji se: (1) u isticanju individualnih razlika u shvatanju ljubavi,
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naglaSavanjem ideje da nema jedinstvenog koncepta ljubavi ve¢ da ljudi
vole razli¢ito 1 (2) razmatranju ideje da je partnerski odnos u velikoj meri
proizvod vremena u kojem zivimo (Niki¢, 2011). Lijeva tiplogija ljubavi
podrazumeva postojanje Sest tipova ljubavi: Eros — strastvena ljubav, Ludus
— ljubav kao igra, Mania — opsesivna ljubav, Storge — prijateljska ljubav,
Pragma — pragmati¢na ljubav i Agape — nesebi¢na ljubav.

Seks kao strastvena hemija izmedu dvoje ljudi je veoma vazna za
upoznavanje ali i za odrZavanje partnerskih veza. Seksualno ponaSanje
omogucuje onu vrstu fizickog kontakta i zadovoljstva koji podsti¢e formi-
ranje i odrzavanje emocionalnih veza izmedu odraslih ljubavnika. Postoje
brojna odredenja seksualnog ponaSanja, kao i brojni aspekti seksualnog
ponasanja, koji su vredni izucavanja. Jedan od aspekata seksualnosti je kon-
cept Erotofilije—Erotofobije (Fisher et al., 1988). Erotofilija—Erotofobija su
termini skovani od jednog broja istrazivaca iz kasnih 1970-ih i ranih 1980-ih
(Fisher et al., 1988), koji su imali za cilj da opSu jedan kontinuum stavova i
uverenja o seksualnosti. Na jednom kontinuumu je Erotofilija (pozitivni stav
1 osecanje o seksualnosti, na drugom Erotofobija (negativni stav ili strah od
seksa). Erotofilija—Erotofobija je dimenzija li¢nosti koja se Kkoristi za
procenu otvorenosti prema seksu i seksualnosti, i odreduje se kao naucena
sklonost da se odgovori na seksualnu stimulaciju sa pozitivnim il
negativnim osecanjima, uz pozitivno i negativno vrednovanje seksualnosti
(Fisher et al., 1988).

Osnovni problem istrazivanja svodi se na utvrdivanje odnosa
kvaliteta afektivne vezanosti, stilova ljubavi i stavova prema seksualnosti.
Vazno je ista¢i da bavljenje ovim problemom moZe imati znaajne
implikacije, jer pruza mogucnost utvrdivanja odnosa izmedu datih fenomena
I pruza sliku modaliteta koji oblikuju bliske partnerske veze.

Metod istrazivanja
Ciljevi istrazivanja

Osnovni cilj istrazivanja je utvrdjivanje postojanja statisticki
znaCajne povezanosti izmedu tipova afektivne vezanosti, stilova ljubavi i
stavova prema seksualnosti. U skladu sa osnovnim ciljem istrazivanja
formulisani su specificni ciljevi istrazivanja, koji se ticu utvrdivanja
povezanosti svih tipova afektivne vezanosti (Sigurni, Izbegavajuéi,
Ambivalentni i Bojazljivi), stilova ljubavi (Eros, Ludus, Storge, Pragma,
Mania i Agape) i stavova prema seksualnosti (Erotofilija i Erotofobija) i
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specifi¢ni ciljevi koji se odnose na utvrdivanje statisticki znacajnih razlika u
izraZenosti tipova afektivne vezanosti (Sigurni, Izbegavajuci, Ambivalentni
I Bojazljivi), stilova ljubavi (Eros, Ludus, Storge, Pragma, Mania i Agape) i
stavova prema seksualnosti (Erotofilija i Erotofobija), s obzirom na
kontrolne varijable (pol i obrazovanje).

Varijable istrazivanja

Uslovno nezavisne varijable su afektivna vezanost i stilovi ljubavi.
Afektivna vezanost se definise kao specifi¢éno neravnopravan odnos koji se u
najranijem detinjstvu uspostavlja izmedu deteta i osobe koja se njime bavi 1
koji posredstvom unutraSnjeg radnog modela traje cCitavog Zivota
(Stefanovi¢ Stanojevi¢, 2011). Kao mere kvaliteta afektivne vezanosti bice
koris¢ene mere Upitnika za procenjivanje partnerske afektivne vezanosti
(Close Relationship Questionnaire — CRQ, Bartholomew and Shaver, 1988).
Kvaliteti afektivne vezanosti se dobijaju ukrstanjem dimenzija Izbegavanja i
Anksioznosti 1 to su: Sigurni, [zbegavajuci, Ambivalentni i Bojazljivi.

Stilovi ljubavi predstavljaju odredene ideologije ljubavi (Stefanovi¢
Stanojevi¢, 2012). Dimenzije ljubavi su operacionalno odredene preko
postignutih skorova na skalama Skale ljubavnih stavova (Love Atitude
Scale — LAS, Hendrick and Hendrick, 1986). Ovom skalom je
operacionalizovano Sest stilova ljubavi: Eros, Ludus, Storge, Pragma, Mania
I Agape.

Uslovno zavisna varijabla je stav prema seksualnosti.

Stavovi prema seksualnosti se operacionalno definiSu preko postignutih
skorova na dimenziji Erotofilije—Erotofobije na Skali za procenu stavova
prema seksu (Sexual Opinion Survey — SOS, Fisher et al., 1988).
Erotofilija—Erotofobija je dimenzija licnosti koja se koristi za procenu
otvorenosti prema seksu i seksualnosti. Na jednom kontiniumu dimenzije je
Erotofilija (pozitivni stav i osecanje o seksualnosti), na drugom Erotofobija
(negativni stav ili strah od seksa). Operacionalno je odredena preko
postignutog skora na skali Erotofilija—Erotofobija. U radu su koris¢ene
Erotofilija i Erotofobija kao kategorijalne varijable koje su konstruisane na
osnovu postignutih skorova na ukupnoj dimenziji Erotofilija—Erotofibija,
kao 1 ukupni skor na dimenziji Erotofilija—Erotofobija (SOS total).

Kontrolne varijable ukljuéene u istrazivanje su pol (muski i Zenski) i
obrazovanje (srednja Skola i fakultet).
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Instrumenti

Za procenjivanje kvaliteta afektivne vezanosti kori§¢en je Upitnik za
procenu partnerske afektivne vezanosti (Close Relationship Questionnaire —
CRQ, Bartholomew and Shaver, 1988).

Za procenjivanje dimenzija ljubavi koriS¢ena je Skala ljubavnih stavova
(Love Attitudes Scale — LAS, Hendrick and Hendrick, 1990).

Za procenjivanje stavova prema seksualnosti kori$¢ena je Skala za procenu
stavova prema seksualnosti (Sexual opinion survey — SOS, Fisher et al.,
1988).

Vrsta i struktura uzorka

Uzorak je prigodan i ¢inilo ga je 200 ispitanika. Uzorak ispitanika je
ujednacen po polu. Svi ispitanici su starosti od 20 do 30 godina. Uzorak je
ujednacen i1 po stepenu obrazovanja, zavrSena srednja Skola i fakultet.
Istrazivanje je obavljeno individualno.

Iz Tabele 1 se vidi da najveci procenat ispitanika pripada Izbegavaju¢em
kvalitetu afektivne vezanosti (28,0%), zatim slede Bojazljivi (25,5%),
Sigurni (23,5%) i Preokupirani (23,0%).

Tabela 1. Struktura uzorka s obzirom na kvalitet afektivne vezanosti

Tip vezanosti Frekvence Procenti
Sigurni 47 23,5
BojaZljivi 51 25,5
Preokupirani 46 23,0
Izbegavajuci 56 28,0
Ukupno 200 100

Iz Tabele 2 se vidi da najveci procenat ispitanika spada u Eros tip ljubavi
(48.5%), zatim slede Pragma (14,5%), Ludus (12,0%), Storge (9,5%),
Agape (8,5%) i Mania (7,0%).

Tabela 2. Struktura uzorka s obzirom na stil ljubavi

Stil ljubavi Frekvence Procenti
Eros 97 48,5
Ludus 24 12,0
Storge 19 9,5
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Pragma 29 14,5
Mania 14 7,0
Agape 17 8,5
Ukupno 200 100

Iz Tabele 3 se primecuje da najveéi procenat ispitanika postize visoke
skorove na Erotofobiji (52,5%), dok neSto manji procenat na Erotofiliji
(47,5%).

Tabela 3. Struktura uzorka s obzirom na stavove prema seksualnosti

Stavovi prema seksualnosti Frekvence Procenti
Erotofilija 95 47,5
Erotofobija 105 52,5
Ukupno 200 100

StatistiCcka obrada podataka

U cilju ispitivanja povezanosti kvaliteta afektivne vezanosti, dimenzija
ljubavi 1 stavova prema seksualnosti koriS¢ene su mere statistike
zaklju€ivanja, 1 to Pirsonov koeficijent korelacije. U cilju utvrdivanja razlika
u stepenu izrazenosti kvaliteta afektivne vezanosti, dimenzija ljubavi i
stavova prema seksualnosti s obzirom na kontrolne varijable (pol,
obrazovanje) sprovedena je serija t-testova.

Postupak istrazivanja

Istrazivanje je sprovedeno u Vranju i NiSu. Pre popunjavanja upitnika,
ispitanicima su bili saopSteni predmet i cilj ispitivanjima i dobili su osnovne
instrukcije za rad. NaglaSeno im je da je ispitivanje u potpunosti anonimno,
te da ¢e rezultati biti koriS¢eni iskljucivo u istrazivacke svrhe. Nije bilo
predvideno vreme potrebno za reSavanje upitnika.
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Rezultati istrazivanja i diskusija
Hipoteza koja je bila glavna inspiracija istrazivanja je delimi¢no
potvrdena. Dobijene su stasticki znacajne korelacije pojedinih dimenzija 1 o

dobijenim rezultatima ¢e biti diskutovano u okviru razmatranja specifi¢nih
hipoteza istraZivanja.

Tabela 4. Povezanost kvaliteta afektivne vezanosti i dimenzija ljubavi

Kvaliteti afektivne Kvaliteti afektivne vezanosti
vezanosti * dimenzije | Sigurn | Izbegavaju¢ | Preokupiran | Bojazljiv
ljubavi i i i i

Eros r{ -0,04 -0,28*** 0,05 -0,14*
Ludus |r| 0,26** 0,40%** 0,20** 0,32%**

Dimenzij *

e ljubavi | Storge |r| 0,16* 0,02 0,20** 0,11
Pragm |r | 0,23** 0,16* 0,24** 0,20**
a *
Mania |r | 0,51** 0,30*** 0,56*** 0,44***

*

Agape |r| 0,10 -0,11 0,16* 0,01

***Korelacija je statistiCki znacajna na nivou 0,001
**Korelacija je statistiCki znacajna na nivou 0,01
*Korelacija je statisticki znacajna na nivou 0,05
r-Pirsonov koeficijent korelacije

Iz prikazane Tabele 4 se vidi da postoji statisticki znacajna
povezanost odredenih kvaliteta afektivne vezanosti i dimenzija ljubavi. Prva
specificna hipoteza, koja se odnosila na ocekivanje statisticki znacajne
povezanosti kvaliteta afektivne vezanosti 1 dimenzija ljubavi je delimi¢no
potvrdena. Nadena je statisticki znaCajna povezanost Sigurnog kvaliteta
afektivne vezanosti sa stilovima Ludus, Storge, Pragma i Mania. U ovom
istrazivanju nije potvrdena pretpostavka o povezanosti Sigurnog obrasca
vezanosti 1 stilova ljubavi Eros i Agape, kao §to je dobijeno u odredenom
broju istrazivanja (Hendrick and Hendrick, 1990, Levy and Davis, 1988). U
mnogim istraZivanjima nije dobijena povezanost Sigurnog obrasca vezanosti
i stilova ljubavi Eros i Agape (Feeney and Noller, 1990; Fricker and Moore,
2002), sto ide u prilog dobijenim rezultatima. Najveca povezanost Sigurnog
obrasca je sa Mania stilom ljubavi, Sto se moze povezati sa komponentom
zajednickom 1 Erosu 1 Maniji, a to je zudnja za podsticajnom, uzbudljivom
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vezom (Stefanovi¢ Stanojevi¢, 2012). Medutim, osobe Mania stila su sklone
manipulacijama i opsesivnom borbom i potrebom za ljubavlju, Sto je u
suprotnosti sa osobama Sigurnog obrasca vezanosti. Nadena je statisticki
znaCajna povezanost Izbegavajuceg kvaliteta afektivne vezanosti sa
stilovima Ludus, Eros, Pragma i Mania. Pozitivna korelacija Ludus stila
ljubavi 1 Izbegavajuteg kvaliteta vezanosti potvrdena je u mnogim
istrazivanjima (Hazan and Shaver, 1988; Hendrick and Hendrick, 1990;
Levy and Davis, 1988). Iznenaduju¢a je povezanost Mania stila sa
Izbegavajuc¢im kvalitetom vezanosti, $to je u suprotnosti sa pretpostavkama.
Negativna povezanost Erosa i1 [zbegavajuceg kvaliteta vezanosti je u skladu
sa teorijskim pretpostavkama, jer je za Eros karakteristicna potreba za
intimnos¢u, dok je za Izbegavajuci kvalitet vezanosti karakteristi¢no
izbegavanje bliskosti i intimnosti. Nadena je statisti¢ki znacajna povezanost
Preokupiranog kvaliteta afektivne vezanosti sa stilovima Ludus, Storge,
Pragma, Mania 1 Agape. Najveta povezanost je utvrdena izmedu
Preokupiranog kvaliteta afektivne vezanosti i Mania stila ljubavi, Sto je u
skladu sa brojnim istrazivanjima (Feeney and Noller, 1990; Fricker and
Moore, 2002; Hazan and Shaver, 1988; Hendrick and Hendrick, 1990; Levy
and Davis, 1988; Niki¢, 2011). Nalaz o povezanosti Preokupiranog kvaliteta
vezanosti i Ludusa, treba uzeti sa rezervom, jer se radi o niskoj korelaciji, i
ovaj nalaz ne ide u prilog teorijskim pretpostavkama. Nadena je statisticki
znacCajna povezanost Bojazljivog kvaliteta afektivne vezanosti sa stilovima
Eros, Ludus, Pragma i Mania. Osobe Bojazljivog kvaliteta vezanosti
karakteriSe 1 visoka potreba za bliskoS¢u 1 ljubavlju, kao i visoka potreba za
izbegavanjem intimnosti i bliskosti, i opravdan je nalaz o postojanju
povezanosti Ludus i Mania stilova ljubavi sa Bojazljivim tipom vezanosti.

Tabela 5. Povezanost kvaliteta afektivne vezanosti i stavova prema
seksualnosti

Kvaliteti afektivne Kvaliteti afektivne vezanosti

vezanosti * stavovi prema | Sigurn | Izbegavajué¢ | Preokupiran | Bojazljiv
seksualnosti i i i i

Stavovi Erotofilija | r| -0,09 -0,13 -0,07 -0,11
prema e iofobij | r| 041 0.14 0.09 0.12

seksualnost a g ' ’ ’ ’
' SOStotal |r| 012 0.17* 0,10 0.14*

*Korelacija je statisticki znacajna na nivou 0,05
r-Pirsonov koeficijent korelacije
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Druga specifi¢na hipoteza, koja se odnosila na ocekivanje statisticki
znaajne povezanosti kvaliteta afektivne vezanosti i stavova prema
seksualnosti, je delimi¢no potvrdena (Tabela 5). Dobijena je statisticki
znaCajna povezanost Izbegavajuceg 1 BojaZzljivog kvaliteta vezanosti sa
ukupnom dimenzijom stavova prema seksualnosti. Dimenzija SOS total
(ukupni skor na skali Erotofilija—Erotofobija, posmatran kao dimenzija sa
dva kontinuuma) u pozitivnoj je i niskoj korelaciji sa Izbegavajuéim i
Bojazljivim kvalitetom vezanosti, 1 ukazuje na to da osobe Izbegavajuceg i
Bojazljivog kvaliteta vezanosti imaju negativan stav prema seksualnosti,
koji se odnosi na averziju prema seksu i seksualnosti, pracenu osecanjem
krivice u vezi sa seksom, viSe negativnih reakcija na homoseksualnost i
masturbaciju, rede seksualne odnose, preferiranje tradicionalnih seksualnih
uloga, manji broj seksualnih partnera. Kako je visoko lzgbegavanje
zajednicka karakteristika Izbegavaju¢eg 1 Bojazljivog kvaliteta vezanosti,
dobijeni rezultati se mogu povezati sa jednim istrazivanjem u kojem je
dobijena povezanost Izbegavanja i Erotofobije (Stefanovi¢ Stanojevic,
2012).

Tabela 6. Povezanost dimenzija ljubavi i stavova prema seksualnosti

Dimenzije ljubavi*stavovi prema Stavovi prema seksualnosti
seksualnosti Erotofilija | Erotofobija | SOS
total
Eros r 0,04 -0,08 -0,07
Ludus r| -0,21** 0,27*** 0,29***
Dimenzije ljubavi Storge r 0,03 -0,12 -0,09
Pragma | r -0,04 -0,04 0,01
Mania |r 0,07 -0,08 -0,09
Agape r 0,03 -0,12 -0,09

***Korelacija je statistiCki znacajna na nivou 0,001
**Korelacija je statisticki znacajna na nivou 0,01
r-Pirsonov koeficijent korelacije

Iz Tabele 6 se moze videti da postoji povezanost odredenh stilova
ljubavi sa stavovima prema seksualnosti. Tre¢a specifi¢na hipoteza, koja se
odnosila na ocekivanje statisticki znacajne povezanosti dimenzija ljubavi 1
stavova prema seksualnosti, je delimi¢no potvrdena. Stil ljubavi Ludus je u
negativnoj korelaciji sa Erotofilijom, i u pozitivnim korelacijama sa
Erotofobijom i ukupnom dimenzijom stavova prema seksualnosti (SOS).
Ovi nalazi su u skladu sa teorijskim pretpostavkama. Negativna korelacija
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Ludusa i Erotofilije upuéuje na to da Ludus stil karakteriSe emocionalna
distanciranost u odnosu na partnera, izbegavanje susreta, intimnosti,
posvecenosti 1 odanosti, dok osobe koje postizu visoke skorove na Erotofiliji
karakteriSe interesovanje za seks, i samim tim uspostavljanje intimnosti i
otvoreni razgovori u vezi sa seksom. Nadena povezanost Erotofobije i
Ludus stila ljubavi, upucuje na izbegavanje bliskosti, i na moguénost
postojanja iracionalnog straha od ljubavi, i seksualne intimnosti i bliskosti.

Dalji korak u analizi predstavljalo je utvrdivanje razlika u pogledu
stepena izrazenosti kvaliteta afektivne vezanosti, stilova ljubavi i stavova
prema seksualnosti s obzirom na pol i obrazovanje ispitanika.

Tabela 7. Razlike u pogledu kvaliteta afektivne vezanosti s obzirom na

obrazovanje
Skale Obrazovanj | AS SD t- | df p Veli¢in
e test a efekta
Sigurni Srednja 1899 | 578 | 2,2 | 19 | 0,03 | -0,16
*

Fakultet 17,09 | 645 | 3 8

Izbegavajuci Srednja 19,78 | 758 | 2,2 | 19 | 0,02 | -0,16
Fakultet 17,18 | 866 | 8 8 *

Preokupiran Srednja 19,42 ( 9,75 | 21| 19 | 0,04 | -0,15
1 *

[ 3 0 8
Fakultet 16,41 | 10,7
2
Bojazljivi Srednja 20,90 | 959 | 2,3 | 19 | 0,02 | -0,16
Fakultet 17,58 | 108 | 1 8 *
7

*Korelacija je statisticki znacajna na nivou 0,05
Veli¢ina efekta — dobijena preko Point-biserijskog koeficijenta korelacije

Cetvrta specifi¢na hipoteza, koja se odnosila na o&ekivanje statisticki
znaCajnih razlika u pogledu izrazenosti kvaliteta afektivne vezanosti s
obzirom na kontrolne varijable (pol i obrazovanje), delimi¢no je potvrdena
(Tabela 7). Nisu dobijene statisticki znacajne razlike u pogledu izrazenosti
kvaliteta afektivne vezanosti s obzirom na pol ispitanika, iako su zabelezene
u brojnim istrazivanjima (Stefanovi¢ Stanojevi¢, 2011). Medutim, dobijene
su statisticki znacajne razlike u pogledu izrazenosti kvaliteta afektivne
vezanosti kod ispitanika koji su zavrsili srednju Skolu i onih koji su zavrsili
fakultet. Ispitanici koji imaju zavrsenu srednju Skolu, nasuprot ispitanicima
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koji imaju zavrSen fakultet, postizu viSe skorove na svim obrascima
afektivne vezanosti. Dobijene razlike su neocekivane 1 treba ih uzeti s
rezervom, jer su dobijeni Point-biserijski koeficijenti korelacije, koji se
odnose na povezanost kvaliteta afektivne vezanosti i fakulteta, iako
negativnog smera, veoma niski.

Peta specifi¢na hipoteza, koja se odnosila na ocekivanje postojanja
statistiCki znaCajnih razlika u pogledu izrazenosti dimenzija ljubavi s
obzirom na kontrolne varijable (pol 1 obrazovanje), takode je delimi¢no
potvrdena.

Tabela 8. Razlike u pogledu dimenzija ljubavi s obzirom na pol

Skale Pol AS SD | t-test | df p Veli¢ina
efekta

Eros Muski | 23,84 | 6,14 | -4,27 | 198 | 0,00*** | 0,29
Zenski | 27,30 | 5,26

Ludus | Muski | 19,67 | 524 | 1,18 | 198 0,24 -0,08
Zenski | 18,83 | 4,85

Storge | Muski | 18,33 | 6,41 | -2,65 | 198 | 0,01** 0,19
Zenski | 20,70 | 6,26

Pragma | Muski | 20,27 | 6,44 | -1,33 | 198 0,19 0,09
Zenski | 21,44 | 6,03

Mania | Muski | 19,03 | 5553 | -0,88 | 198 0,38 0,06
Zenski | 19,78 | 6,45

Agape | Muski | 21,62 | 498 | 0,50 | 198 0,62 -0,04
Zenski | 21,29 | 4,33

***Korelacija je statisticki znacajna na nivou 0,001
**Korelacija je statisticki znacajna na nivou 0,01
Veli¢ina efekta — dobijena preko Point-biserijskog koeficijenta korelacije

Nadene su statistiCki znacajne razlike u pogledu izrazenosti stilova
ljubavi Eros i Storge s obzirom na pol ispitanika (Tabela 8). Zene u
poredenju sa muskarcima postizu viSe skorove na dimenzijama Eros i1
Storge, Sto upucéuje na to da one vise tragaju za romanticnom, strastvenom
ljubavlju, kao i prijateljskom ljubavlju. Bitna im je i fizi¢ka privla¢nost
partnera. NajceS¢e se ova pocetna privlatnost vremenom pretvori u
mesavinu prijateljstva i erotske privlacnosti. Postoji zudnja za brzim
otvaranjem, ukljucujuci i seksualnu intimnost. One u partnersku vezu ulaze
otvoreno 1 iskreno, spretne su u izrazavanju divljenja i ljubavi prema
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partneru, probleme u vezi reSavaju konstruktivnho. One uzivaju u
prijateljstvu, vole da su okruzene ljudima koje poznaju, nisu sklone
preteranom izrazavanju emocija prema partneru. Kako partnerski odnos
sazreva, sve VviSe uzivaju u kvalitetu veze i njenom mirnom tempu. U nekim
istrazivanjima (Stefanovi¢ Stanojevi¢, 2011), dobijeno je da devojke u
odnosu na mladi¢e ¢esce sklapaju pragmatic¢ne i mani¢ne veze, dok mladiéi
u poredenju sa devojkama preferiraju agape stil ljubavi.

Tabela 9. Razlike u pogledu dimenzija ljubavi s obzirom na obrazovanje

Skale | Obrazovanje | AS SD t- df p Veli¢ina
test efekta

Eros Srednja 25,58 | 6,08 | 0,02 | 198 | 0,98 -0,01
Fakultet 25,56 | 5,89

Ludus Srednja 19,63 | 5,35 | 1,06 | 198 0,29 -0,07
Fakultet 18,87 | 4,74

Storge Srednja 20,09 | 6,59 | 1,27 | 198 0,21 -0,09
Fakultet 18,94 | 6,24

Pragma Srednja 20,58 | 6,49 | -0,62 | 198 | 0,54 0,04
Fakultet 21,13 | 6,02

Mania Srednja 20,56 | 6,40 | 2,77 | 198 | 0,01** | -0,19
Fakultet 18,25 | 5,36

Agape Srednja 21,95 | 464 | 1,51 | 198 | 0,13 -0,11
Fakultet 20,96 | 4,65

**Korelacija je statisticki zna¢ajna na nivou 0,01
Veli¢ina efekta — dobijena preko Point-biserijskog koeficijenta korelacije

Dobijena je statisticki znacajna razlika u stepenu izrazenosti Mania
stila ljubavi s obzirom na obrazovanje ispitanika (Tabela 9). Ispitanici koji
su zavrsili srednju Skolu, u poredenju sa ispitanicima koji imaju zavrSen
fakultet, pokazuju izrazeniju sklonost ka Mania stilu ljubavi. Moguce je
pretpostaviti da ljudi sa zavrSenom srednjom Skolom viSe Zude za ljubavlju,
posesivniji su, ljubomorniji i skloniji manipulacijama s ciljem zadrzavanja
partnera, i da se viSi obrazovni nivo pokazao kao manje sklon Zudnji za
ljubavlju. Medutim, dobijenu razlika treba uzeti s rezervom, jer je dobijeni
Point-biserijski koeficijent korelacije, koji se odnosi na povezanost Mania
stila ljubavi i viSeg nivoa obrazovanja, iako negativnog smera, veoma nizak.
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Tabela 10. Razlike u pogledu stavova prema seksualnostii s obzirom na pol

Skale Pol AS SD t- df p Veli¢ina
test efekta

Erotofilija | Muski | 43,56 | 10,34 | -3,95 | 198 | 0,00%** | 0,27
Zenski | 49,72 | 11,68

Erotofobija | Muski | 4453 | 9,61 | 3,91 | 198 | 0,00%** | -0,27
Zenski | 38,99 | 10,42

SOS total Muski | 67,97 | 15,76 | -4,87 | 198 | 0,00*** -0,33
Zenski | 56,27 | 18,15

***Korelacija je statisticki znacajna na nivou 0,001
Veli¢ina efekta — dobijena preko Point-biserijskog koeficijenta korelacije

Iz Tabele 10 se primecuje da postoje statisticki znacajne razlike u
stepenu izrazenosti stavova prema seksualnosti s obzirom na pol ispitanika.
Sesta specifina hipoteza, koja se odnosila na ocekivanje statisticki
zna€ajnih razlika u pogledu izrazenosti stavova prema seksualnosti s
obzirom na kontrolne varijable (pol i obrazovanje), delimi¢no je potvrdena.
Zene su u poredenju sa muskarcima sklonije Erotofiliji, ¢e$¢e mastaju i
fantaziraju o seksu, otvorenije razgovaraju o seksualnim odnosima, sklone
su doslednoj upotrebi kontracepcije, nemaju osecanja krivice u vezi sa
seksom, promenom veceg broja seksualnih partnera, sklonije eksperi-
mentisanju. Muskarci su u poredenju sa Zenama skloniji Erotofobiji,
pracenu averzijom prema seksualnosti, pracenu ose¢anjem krivice u vezi sa
seksom, oni ne odobravaju homoseksualnost, skloni su tradicionalnim
seksualnim ulogama i imaju manji broj seksualnih partnera. Nisu utvrdene
statisticki znacajne razlike u pogledu izrazenosti stavova prema seksualnosti
s obzirom na pol ispitanika.

Zakljucéak

Istrazivanje je sprovedeno sa ciljem utvrdivanja statisticki znacajne
povezanosti kvaliteta afektivne vezanosti, stilova ljubavi i stavova prema
seksualnosti. Ispitivane su i statisticki znacajne razlike u pogledu stepena
izrazenosti kvaliteta afektivne vezanosti, stilova ljubavi i stavova prema
seksualnosti s obzirom na pol i obrazovanje ispitanika. Dobijenim
rezultatima su delimi¢no potvrdene polazne pretpostavke istrazivanja.

Dobijeni rezultati su od velikog znacaja jer proSiruju saznanja o
kvalitetima afektivne vezanosti, stilovima ljubavi 1 stavovima o
seksualnosti, kao jednom od aspekata seksualnog ponaSanja ljudi, kao i
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njihovom medusobnom odnosu. Omoguéuju Sire razumevanje odnosa
vezanosti, ljubavi i seksualnog ponaSanja. Otvaraju nova pitanja o njihovom
medusobnom odnosu 1 moguénosti odnosa sa drugim konstruktima koji
mogu uticati na Sire sagledavanje datog odnosa. Pruzaju mogucnost daljeg
istrazivanja, adaptacije i modifikacije Skale stavova o seksualnosti.

Najsnazniji doprinos ovog istrazivanja bio je utvrdivanje odnosa
kvaliteta afektivne vezanosti, dimenzija ljubavi 1 stavova prema
seksualnosti, kao i pruzanje mogucénosti objaSnjenja dinamike njihovih
relacija.
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QUALITYS OF ATTACHMENT, LOVE STYLES AND SEXUAL
OPINIONS

Abstract

The aim of the present study was to investigate the relationship
between the quality of attachment, love styles and sexual attitudes. The
research was conducted on the sample consisting of 200 participants of both
genders and same level of education (high school and college), aged 20-30.
Close Relationship Questionnaire (CRQ), Love Attitudes Scale (LAS) and
Sexual Opinion Scale (SOS) were used for testing the sample. Obtained
results confirmed that certain relationship qualities of attachment, love styles
and sexual attitudes are connected to some extent. There are statistically
significant differences in quality of attachment, depending on the level of
education of participants. The results show that respondents who have
completed high school compared to those who have a college degree,
achieved higher scores on all forms of attachment. Eros and Storge models
are more present in girls than in boys. Mania model is more characteristic for
the participants with high school degree, than for those with college degree.
Sex differences were found as well, in terms of expression of sexual attitudes.
The obtained results partially confirm theoretical hypothesis of the research,
and therefore put a new perspective on the relation between the quality of
affectional bonding, love styles and sexual attitudes.

Keywords: quality of attachment , love styles, sexual opinions, rela-
tionship.
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KARAKTERISTIKE RODITELJA | USAGLASENOST PROCENA
BLAGOSTANJA | SAMOPOSTOVANJA NJIHOVE DECE

Apstrakt

Ispitivanje decijeg funkcionisanja na nizim uzrastima je ograni¢eno
metodoloskim problemima i otezano ¢injenicom da deca na tom uzrastu nisu
u moguénosti da sama daju neophodne informacije. U tu svrhu se koriste
procene osoba koje dobro poznaju dete, najces¢e su to roditelji. Cilj ovog
istraZivanja je bio da uporedi procene blagostanja i samopoStovanja deteta
koju daju majka i otac, kao i da se te roditeljske procene sagledaju u odnosu
na karakteristike roditelja u okviru poduzoraka. U konacan uzorak istrazivan-
ja je uSlo 126 parova roditelja dece predSkolskog uzrasta. Instrumenti koji su
primenjeni u istrazivanju su posluZili za samoprocenu zadovoljstva Zivotom
roditelja — Skala zadovoljstva Zivotom (Diener at al., 1985) i dimenzija
roditeljske li¢nosti — BFI (John & Srivastava, 1999), takode je korisc¢en i deo
upitnika CHQ-55 (Landgraf, Ware Jr., 1999), koji je roditeljima posluzio za
procenu opSteg blagostanja i samopoStovanja deteta. Rezultati istraZivanja
ukazuju na to da su procene roditeljskog para usaglasene i da nema statisticki
znacajne razlike medu njima. Takode postoji pozitivna i statisticki znacajna
korelacija procena roditelja, u odnosu na samoevaluaciju sopstvenog Zivota.
Statisticki znaCajne razlike u odnosu na procenu decijeg blagostanja i samo-
postovanja su pronadene u odnosu na karakteristike samih poduzoraka. Re-
gresionom analizom je utvrdeno da su razli¢ite dimenzije li¢nosti roditelja
dobri prediktori procena opsteg blagostanja i samopostovanja dece, kao i da
se te dimenzije razlikuju u zavisnosti od pola roditelja. Zakljucak ovog
istraZivanja je da su procene oba roditelja podjednako informativne. Da bi se
prevazisli problemi koje izaziva roditeljska subjektivnost, radi pouzdanije
procene, potrebno je uvrstiti u procenu o kvalitetu decijeg funkcionisanja,
misljenje i drugih osoba koje dobro poznaju dete, kao Sto su vaspitaci.

Kljuéne reci: roditelji, predskolsko dete, procena, opste blagostanje,
samopostovanje

uvoD

Pionirska psiholoska istrazivanja koja su se bavila pojmom i
pojavom ljudskog blagostanja, o njemu su donosila zakljucke posredno, na
osnovu izostanka psihopatoloskih simptoma (Gilligan & Huebner, 2002).
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Pojava pozitivne psihologije je unela promene u nacinima sagledavanja
ljudskog funkcionicanja, isticu¢i u prvi plan optimalno Iljudsko
funkcionisanje i pojmove kao $to su: subjektivno blagostanje, psiholoSka
dobrobit i zadovoljstvo Zivotom. Upravo sa pojavom pozitivne psihologije
menja se pristup sagledavanja mentalnog zdravlja u smeru istrazivanja
pozitivnih pojmova, a ne psihopatologije. Ovakva tendencija je bila u
skladu sa definicijom zdravlja koju je dala Svetska zdravstvena organizacija
jos davne 1964. godine, kojom se zdravlje odreduje kao stanje potpune
fizicke, mentalne i1 socijalne dobrobiti. Kao jedan od Sest modela za
razumevanje subjektivnog zdravlja Coveka, pozitivna psihologija koristi 1
model subjektivnog blagostanja. Blagostanje ipak ne treba posmatrati kao
sinonim mentalnog zdravlja, ono je sastavni deo mentalnog zdravlja. Osoba
moze da bude mentalno zdrava, ali sa nizim nivoom subjektivnog
blagostanja, Sto moZe biti posledica uticaja sredinskih faktora ili trenutnog
raspolozenja osobe. Osoba moze da ima visok nivo  subjektivnog
blagostanja, ali da joj je pri tome naruseno mentalno zdravlje (Diner at al.,
1997) .

Subjektivno blagostanje je najlakSe opisati, ali i ispitivati preko
njegovih sastavnih komponenti. Ove komponente predstavljaju ras¢lanjen
pojam blagostanja i nalaze se u medusobnoj korelaciji, a to su: zadovoljstvo
zivotom, kao globalna evaluacija ili kao procena zadovoljstva pojedinim
aspektima zivota, zatim, ucestalost dozivljavanja prijatnih emocija ili
prijatan afekat i ucestalost dozivljavanja neprijatnih emocija ili neprijatan
afekat.

Pregledom savremene psiholoske literature, moze se zakljuciti da su
se mnogobrojni istrazivacki poduhvati bavili istrazivanjem zadovoljstva
zivotom, subjektivnog blagostanja ili kvaliteta zivota, u razli¢itim
domenima i oblastima, prvenstveno kod odraslih osoba. Zbog znacaja koji
ima za optimalno zivotno funkcionisanje na svim uzrasnim kategorijama,
istrazivaci su u fokus istrazivanja postavili 1 blagostanje mlade populacije
kao Sto su adolescenti i deca. Prvi instrumenti koji su bili konstruisani za
ispitivanje ove pojave, imali su znacajna ogranic¢enja koja su se ogledala u
tome Sto su posmatrali blagostanje generalno kao jednodimenzionalnu
pojavu (e.g., Perceived Life Satisfaction Scale: Adelman, Taylor, & Nelson,
1989; Students’ Life Satisfaction Scale: Dew & Huebner, 1994, prema
Huebner, 2001). Rezultat koji se dobijao ovim instrumentima bio je jedan
jedinstven skor koji je kao takav prikrivao znacajne informacije. S obzirom
na aktuelnost 1 znaCaj problema, radom u ovoj oblasti unapredeni su
instrumenti, koji sada daju viSedimenzionalni i informativniji pristup za
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razumevanje blagostanja na decijem i adolescentskom uzrastu. Jedan od
istrumenata koji je specijalno konstruisan za decu i adolescente, a koji iz
razlicitih uglova sagledava fizicko, emocionalno i socijalno blagostanje dece
i adolescenata je Child Health Questionnaire (CHQ, Landgraf et al., 1996).
Upitnik je namenjen  sveobuhvatnoj proceni zdravstvenog statusa i
prevashodno se koristi u klini¢kim 1 istrazivanjima koja procenjuju zdravlje
1 decije blagostanje. U njemu je sadrzano 14 skala baziranih na razli¢itim
konceptima zdravlja: fizickog, emocionalnog i socijalnog, koje daju jedan
sveobuhvatan skor, ali i multidimenzionalni profil kao procenu
zdravstvenog statusa dece i adolescenata (Waters et al., 2000). Instrument je
do sada preveden na petnaestak jezika i1 koriS¢en je u mmnogobrojnim
istrazivanjima i primenjen na razli¢itim populacijama (Drotar et al., 2006).
Pored forme upitnika gde deca starijeg uzrasta i adolescenti daju sopstvene
procene, osmisljena je i forma upitnika u kojoj se roditelji ili osobe koje
dobro poznaju dete daju svoje procene decijeg blagostanja i celokupnog
funkcionisanja.

Kljuéni problem u proucavanju blagostanja i kvaliteta funkcionisanja
na nizim kalendarskim wuzrastima, upravo se nalazi u razvojnim
karakteristikama vezanim za uzrast. S obzirom na razvojne karakteristike,
deca predskolskog uzrasta, nisu u stanju da daju izveStaj o sopstvenom
Stanju, ose¢anjima i razmisljanjima. Procena blagostanja na ovom uzrastu je
uvek posredna i1 daje je najceSce roditelj ili neka druga, detetu bliska osoba.
Na osnovu njihove procene zakljucuje se o fizickom i psihickom zdravlju
dece na ovom uzrastu. lako je ovakav nacin prikupljanja podataka
opterecen znacajnim metodoloskim ograni¢enjima, predstavlja gotovo jedini
nacin na koji je moguce dobiti informacije koje su neophodne za izvodenje
zakljucaka o funkcionisanju dece na nizem kalendarskom uzrastu. Cilj ovog
rada je da se uporedi usaglasenost procena majke i oca, kada se nadu u ulozi
procenjivaca blagostanja i samopostovanja njihovog deteta.

Procena decijeg funkcionisanja

Briga za dete u ranom detinjstvu podrazumeva podrzavajucu sredinu
koja prepoznaje detetove potrebe i zadovoljava ih na najadekvatniji nacin,
kao 1 okruzenje koje stimuliSe 1 podsti¢e proces decijeg razvoja u skladu sa
najboljim interesom deteta.

Pretpostavka je, da osobe koje najviSe brinu o detetu i najvise
vremena provode sa njim, najbolje mogu da prepoznaju potrebe koje ono
ima. Takode je pretpostavka da su te osobe u stanju da daju najiscrpniji
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izvestaj o decijem funkcionisanju, a i njegovom blagostanju. U prvom redu,
to su roditelji i osobe koje primarno brinu o detetu.

O decijem razvoju i funkcionisanju najvise moze da se sazna upravo
od roditelja i na osnovu informacija koje su oni u stanju da daju. Informacije
koje se dobijaju od roditelja, mogu se podeliti u dve velike kategorije (Glas-
coe, 2002):

1. opisi (prisecanja i izvestaji)
2. ocene (procene, predvidanja i zabrinutosti).

Opisi se odnose na roditeljsko opisivanje decijih sposobnosti, vestina
1 ponasSanja, onih koji su aktuelni ili su bili prisutni u proslosti, pri ¢emu se
podrazumeva da roditelji ne vrSe vrednovanje.

Ocene predstavljaju misljenje roditelja o kvalitetu razvoja deteta.
Ocene roditelja je lako prikupiti i veoma su informativne, jer se dobijaju
podaci o ponasanju deteta koji se ne mogu prikupiti ni na jedan drugi nacin.
Ostaje problem subjektivnosti roditelja, kao svesne ili nesvesne namere da
se dete, ali i on kao roditelj, prikaze u Sto lepSem svetlu. Posebna vrsta
ocena su procene, kada se od roditelja trazi da svoje misljenje izraze na bro-
j€anoj skali. Procene mogu da se odnose na davanje misljenja o globalnom
ili specificnim podrucjima decijeg razvoja. Kada roditelji daju ocene o tome
kakvo ¢e biti funkcionisanje deteta u buducnosti, govori se o predvidanju.

Uklju¢ivanjem deteta u predskolsku ustanovu i skolu pojavljuju se
druge odrasle osobe koje, dobro poznajuci dete, mogu dobro da procene
njegove potrebe 1 pronadu adekvatne nacine njihovog zadovoljavanja. Te
druge znacajne osobe u ovom periodu Zivota deteta su vaspitaci 1 ucitelji.

Merenje kvaliteta Zivota, blagostanja i nacina funkcionisanja u
decijoj populaciji je koncept koji je relativno nov i nedovoljno istrazen,
upravo zbog niza metodoloskih problema. S obzirom na potrebu da se bolje
spoznaju nacini funkcionisanja dece zbog aktuelnog i buduceg optimalnog
razvoja deteta, kasnije mlade i odrasle osobe, o tome se zakljucuje na
osnovu izvestaja koji se dobijaju od odraslih osoba iz njihovog okruzenja.
lako je ovakav nacin prikupljanja podataka optere¢en metodoloskim
ogranicenjima, a posebno se istice problem subjektivnosti ukoliko su
roditelji u ulozi procenjivaca, podesan je za brzo i lako dobijanje
informacija. S druge strane, ovo je Cesto jedini nacin, ako se izuzme detaljna
I dugotrajna opservacija deteta, da se pribave informacije o detetu o
njegovom fizickom i psihickom zdravlju i statusu. Medutim, uvek postoji
mogucénost uticaja svesne ili nesvesne motivacije procenjivaca, li¢nosti, kao
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I njegove kompentencije, na kvalitet procene koju daje. Postavlja se pitanje
koliko se istrazivaci u ovoj oblasti mogu uzdati u informacije koje dobijaju
od roditelja.

Metod
Problem istrazivanja

Ovo istrazivanje je sprovedeno da bi se stekao uvid o usaglasenosti
procena majke i1 oca, kada se nadu u ulozi procenjivaca njihovog deteta.
Roditeljski parovi su procenjivali opste blagostanje i samopoStovanje deteta.
Pretpostavka istrazivanja je bila i ta da sociodemografske karakteristike
roditelja i osobine licnosti imaju uticaj na procenu koju oni daju o svom
detetu.

Ciljevi istrazivanja

1. Uporediti i utvrditi postojanje razlika procene nivoa opsteg
blagostanja deteta koju daju majka i otac;

2. Uporediti i utvrditi postojanje razlika procene nivoa samo-
postovanja deteta koju daju majka i otac;

3. Utvrditi postojanje razlika u procenama majki i ofeva u
zavisnosti od sociodemografskih karakteristika;

4. Utvrditi nivo zadovoljstva Zivotom majke i oca i utvrditi
povezanost njihovih procena;

5. Utvrditi postojanje meduodnosa karakteristika li¢nosti
roditelja i njihove procene zadovoljstva sopstvenim Zivotom i
procene decijeg blagostanja i samopostovanja.

Instrumenti istraZivanja

Skala opSteg blagostanja i Skala SamopoStovanja su skale koje su
sastavni deo upitnika Child Health Questionnaire (CHQ, Landgraf et al.,
1996). Child Health Questionnaire (CHQ, Landgraf et al., 1996) koji je
multidimenzionalni instrument. Ovaj instrument sadrzi skale narocito
konstruisane 1 namenjene koriS¢enju na decijem uzrastu od pet godina pa na
dalje. CHQ procenjuje decije fizicko, emocionalno i socijalno blagostanje.
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Oblasti koje obuhvata su: opste zdravlje, fizicko funkcionisanje, promene u
zdravstvenom statusu deteta, porodi¢nu situaciju, ponaSanje deteta,
mentalno zdravlje, samopostovanje i drugo. Postoje dva nacina prikupljanja
podataka, iz perspektive roditelja ili staratelja dece (postoji duza i kraca
forma, CHQ-PF50 i CHQ-PF28), ili kao samoizvestaj dece uzrasta od deset
ili vise godina (CHQ-CF87). U ovom istrazivanju koriS¢ena je verzija
pomenutog instrumenta, koja je namenjena roditeljima. Skala Opste
blagostanje je sastavljena od 5 ajtema konstruisanih kao petostepene skale
Likertovog tipa, koji se odnose na procenu ucestalosti javljanja prijatnih i
neprijatnih emocija. Veci skor ukazuje na veci nivo opSteg blagostanja.
Skala Samopostovanje ima 5 ajtema konstruisanih kao petostepene skale
Likertovog tipa, formulisanih kao odnos deteta prema samom sebi,
okruzenju, sopstvenim sposobnostima. Ve¢i skor ukazuje na veci nivo
smopostovanja kod deteta.

The Big Five Inventory, BFI (John & Srivastava, 1999) meri pet
dimenzija Big Five modela (Neuroticizam, Ekstraverzija, Otvorenost,
Saradljivost i Savesnost). Skala je konstituisana od 44 ajtema. Svaka od pet
dimenzija ima adekvatnu subskalu koja se sastoji od 8 do 10 ajtema. Svaki
ajtem zapocinje sa: ,,Sebe vidim kao osobu koja...“, a nastavak je u skladu
sa odgovaraju¢tom dimenzijom koju meri, pa su tako primeri za
Neuroticizam — ,,[...] je jako zabrinuta®; za Ekstraverziju — ,,[...] je otvorena i
drustvena“; za Otvorenost — ,[...] je originalna, ima nove ideje”; za
Saradljivost — ,[...] je blage, pomirljive prirode*; za Savesnost — ,,[...]
istrajava sve dok ne zavrsi zadatak®. Ispitanik izrazava svoj stepen slaganja
zaokruzivanjem broja na petostepenoj skali Likertovog tipa, od uopSte se ne
slazem do u potpunosti se slazem. Pouzdanost subskala izrazena alfa
koeficijentom krec¢e se od .79 do .88.

Skala zadovoljstva Zzivotom — Satisfaction with Life Scale (SWLS:
Diener, E., at al., 1985). Skala je sacinjena od pet ajtema kojom se vrsi
globalna procena zadovoljstva Zivotom. (,,Zadovoljan sam svojim Zivotom*“
ili ,,Kada bih mogao da po¢nem zivot ispocetka, ne bih promenio skoro
nista“) Ispitanik izraZzava svoje slaganje, odnosno neslaganje sa tvrdnjama,
na sedmostepenoj skali od potpuno se slazem do uopSte se ne slazem.
Teorijski raspon skorova je od 5 do 35. Interna konzistentnost skale je
veoma zadovoljavajuc¢a, Krombah alfa o = 0.87.
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Uzorak

U konacan uzorak istrazivanja je uSlo 126 parova roditelja dece
predskolskog uzrasta. Uzorak je bio prigodan. Prosecna starost majke koja
je ucestvovala u ovom istrazivanju je bila 31, 9 godina dok je prosecna
straost oca bila 34,7 godina. Prosecna starost deteta je bila 5,2 godine
(raspon od 3 do 7,2 godine). Radni status majki: 78 (61,9%) zaposlenih i 48
(38,1%) nezaposlenih. Radni status oceva: 102 (80,9%) zaposlena i 24
(19,1%) nezaposlena. U Tabeli 1 je prikazana stru¢na sprema roditelja, a u
Tabeli 2 1 3 su prikazani broj dece i1 broj ¢lanova porodice.

Tabela 1. Strucna sprema roditelja
N |OS SSS VS/VSS | magistratura/doktorat
Majka | 126 | 8 (4,3%) | 64 (50,8%) | 50(39,4%) | 4 (3,5%)

Otac | 126 | 2 (1,6%) | 82 (65,1%) | 36 (28,6%) | 6 (4,8%)

Tabela 2. Broj dece u porodici

N
1 66 (52,4%)
2 48 (38,1%)
3 12 (9,5%)

Tabela 3. Broj ¢lanova u porodici
N

54 (42,9%)
38 (30,2%)
20 (15,9%)
10 (7,9%)
2 (1,6%)

2 (1,6%)

N OO W
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Procedura

Istrazivanje je sprovedeno u aprilu-maju 2013. godine u Sremskoj
Mitrovici i okolinim mestima, u saradnji sa PU. Ispitanici su bili upoznati sa
svrhom istrazivanja. U konacanom uzorku istrazivanja su se nasli samo po-
daci kompletno popunjenih upitnika od strane oba roditelja.

Obrada podataka

Za koris¢ene skale prikazani su osnovni deskriptivni pokazatelji.
Znacajnost razlika aritmetickih sredina za posmatrane varijable opsteg
blagostanja i samopostovanja, na poduzorcima roditelja proveravana je t-
testom za zavisne uzorke. Multiplom regresionom analizom utvrdivane su
relacije izmedu osobina licnosti majke 1 oca i1 njihove eveluacije sopstvenog
Zivota sa procenama koje daju, a koje se odnose na opSte blagostanje i
samopostovanje njihove dece.

Rezultati i diskusija

Deskriptivni podaci za skalu Opste blagostanje su prikazani u Tabeli
4. a korelacija izmedu roditeljskih procena na ovoj skali u Tabeli 5.
Tabela 4. Aritmeticka sredina, standardna devijacija, minimum, maksimum i

pouzdanost na skali OpSte blagostanje
Procenjivaci | N dece | minimum | maksimum | AS SD Krombah

o
Majka 126 13 25 15,19 | 2,445 | ,789
Otac 126 16 25 15,35 | 2,313 | ,749

Tabela 5: Korelacija izmedu procene majke i oca na skali OpSte blagostan-

je

Opste blagostanje procena oca
procena majke Pirsonov koeficijent ,676
p ,000
N 126
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Rezultati pokazuju da je prosecan skor na ovoj skali 15,19 kada je
procenjiva¢ majka, odnosno 15,35 kada je procenjivac otac, a skor je u oba
slucaja nesto veci od prosecne vrednosti. Moze se zakljuciti da je decije
blagostanje koje procenjuju roditelji, prema dobijenom skoru, slicnog nivoa.
Korelacija koja je dobijena izmedu roditeljskih procena je statisticki
znaajna i ukazuje na povezanost viSeg intenziteta. Pouzdanost skale
izrazena Krombah a je zadovoljavaju¢a. Majka i otac su usaglaseni u svojim
procenama nivoa decijeg blagostanja.

Deskriptivni podaci za skalu Samopostovanje su prikazani u Tabeli
6, a korelacija izmedu roditeljskih procena na skali SamopoStovanja u
Tabeli 7.

Tabela 6. Aritmeticka sredina, standardna devijacija, minimum, maksimum i
pouzdanost na skali Samopostovanje
Procenjivaci | N dece | minimum | maksimum | AS SD Krombah

o
Majka 126 11 25 17,25 | 2,456 | ,769
Otac 126 13 25 17,57 | 2,366 | ,778

Tabela 7. Korelacija izmedu procene majke i oca na skali Samopostovanje

Opste blagostanje procena oca

procena majke Pirsonov koeficijent 147
p ,000
N 126

Rezultati dobijeni na skali Samopostovanja ukazuju da su procene
majke (AS = 17,25) i oca (AS = 17,57) vece od prosetne vrednosti na skali.
Decije samopostovanje je priblizno istog nivoa kada se u ulozi procenjivaca
nadu oba roditelja, pri ¢emu je korelacija koja je dobijena izmedu
roditeljskih procena statisticki znacCajna i1 ukazuje na povezanost viSeg
intenziteta. Pouzdanost skale je zadovoljavajucéa. Roditelji, majka i otac, bez
razlike procenjuju nivo decijeg samopoStovanja.
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Nacrtom istrazivanja je predvideno da se statisti¢ki uporede procene
majke i oca za blagostanje i samopostovanje. Rezultati t-testa za zavisne
uzorke, za dve primenjene skale su dati u Tabeli 8.

Tabela 8. Znacajnost razlika izmedu procena majki i oceva na skalama:
Opste blagostanje i SamopoStovanje

Poredenje parova procena majki i

oceva na skalama: AS | SD t daf |p
Opéste blagostanje ,159 1 1,920 | ,928 | 125 |,335
SamopoSstovanje ,270 |1 1,718 | 1,763 | 125 | ,080

Na osnovu dobijenih rezultata se moze zakljuciti da ne postoji
statisticki znacajna razlika izmedu procena majke i oca na obema
primenjenim skalama, $to ukazuje na to da su procene koje daju majka i otac
podjednako informativne i da ukazuju na to da oba roditelja ovog
istrazivanja, na isti nacin sagledavaju funkcionisanje svog deteta,
posmatrano kroz njegovo blagostanje i samopostovanje.

Nacrtom istrazivanja je predvideno i to da se uporede procene
poduzoraka istrazivanja napravljenih prema sociodemografskim karakte-
ristikama. Razlike nisu pronadene sem na poduzorku zaposlenih i
nezaposlenih majki i to u odnosu na obe posmatrane varijable. Rezultati su
prikazani u Tabeli 9.

Tabela 9. Aritmeticka sredina, standardna devijacija, minimum, maksimum i
pouzdanost na skali OpSte blagostanje i Samopostovanje — procenjivaci
zaposlene i nezaposlene majke sa t-testom

Opste blagostanje Samopostovanje

Procenjiv [N |AS |SD |t df |p |AS |SD |t df | p
aci
Zaposlen | 7 | 15,9 | 2,60 17,5 1,20
emajka |8 |5 7 5 9

2,22 | 12 | ,02 4,08 | 12 | ,00
Nezaposl (4 | 15,0 2,08 | 8 5 1|8 170,36 | 5 5 10
ene 8 |2 3 2 6
majke
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Dobijeni rezultati upucuju na to da postoji statisticki znac¢ajna razlika
izmedu procena koje daju zaposlene 1 nezaposlene majke. Nivo procenjenog
blagostanja 1 samopostovanja je vec¢i kada se u ulozi procenjivaa nadu
zaposlene majke. Prednosti i pogodnosti koje sa sobom nosi zaposlenost,
kao i ekonomski bolji uslovi, mogu da se povezu i sa blagostanjem koje
dozivljavaju zaposlene majke, kao i1 njihovim samopoStovanjem. Li¢ni
dozivljaj koji imaju zaposlene majke moze da uti¢e i na njihovu ulogu
procenjivaca sopstvenog deteta. Zaposlene majke imaju dozivljaj da su u
stanju da svojoj deci obezbede bolje uslove za odrastanje, za koje su
neophodna materijalna sredstva, pa i1 decije funkcionisanje procenjuju na
viSem nivou.

U cilju kompletnijeg sagledavanja informativnosti roditeljskih
procena decijeg blagostanja 1 samoposStovanja, roditelji su se nasli i u ulozi
procenjivaca zadovoljstva sopstvenim zivotom. Poslo se od pretpostavke da
su u pitanju procene pojedinih segmenata deCijeg funkcionisanja na koje
moze imati uticaj lino blagostanje procenjivaca, u ovom slucaju roditelja,
zbog sliCnosti predmeta merenja. Deskriptivni pokazatelji za skalu
Zadovoljstvo Zivotom prikazani su u Tabeli 10, a korelacija u Tabeli 11.

Tabela 10. Aritmeticka sredina, standardna devijacija, minimum, maksimum
i pouzdanost na skali Zadovoljstvo Zivotom

N minimum | maksimum | AS SD Krombah

A
Majka | 126 | 10 35 24.18 | 5.621 | ,860
Otac | 126 |6 35 24.16 | 5.928 | ,862
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Tabela 11. Korelacija izmedu procene majke i oca na skali Zadovoljstvo

Zivotom
zadovoljstvo Zivotom
procena oca
procena majke Pirsonov koeficijent
p ,664
N
,000
126

Na osnovu prikazanih deskriptivnih pokazatelja za primenjenu skalu
Zadovoljstvo Zivotom, moze se izvesti zakljucak da oba roditelja imaju nivo
zadovoljstva Zivotom koji je visi od prosecne vrednosti na skali, da je skala
viSeg nivoa pouzdanosti kao i da postoji statisticki znacajna korelacija viseg
intenziteta zadovoljstva zivotom kod roditeljskog para. Rezultati pokazuju
da su roditelji koji su ucestvovali u istrazivanju, u ve¢em stepenu zadovoljni
svojim zivotom, kao i to da su oba parnera ujednacena u toj proceni.

U cilju utvrdivanja postojanja meduodnosa karakteristika li¢nosti
roditelja i njihove procene zadovoljstva sopstvenim Zzivotom i procene
decijeg blagostanja 1 samopoStovanja, primenjena je Regresiona analiza. U
Tabeli 12 je prikazan koeficijent multiple korelacije, na poduzorku majki.

Tabela 12: Koeficijent multiple korelacije za skale Opsteg blagostanja i

Samopostovanja
Opste blagostanje Samopostovanje
Model | R Rz | KorR? | S.greska | R R? | KorR? | S.greska
1 ,654(a) | ,428 1,398 | 1,64250 | ,640(a) | ,409 | ,378 | 1,95451

Koeficijent multiple korelacije iznosi 0,654 (skup prediktora
objasnjava 42,8 % varijabiliteta, $to govori o visem nivou povezanosti
opsSteg blagostanja i prediktorskog skupa varijabli. Procena znacajnosti
dobijenog regresivnog modela za skalu Opste blagostanje je statisticki
znacajna (F = 14,319, p =,000).
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Koeficijent multiple korelacije za skalu SamopoStovanje iznosi 0,640,
pri ¢emu skup prediktora objasnjava 40,9 % varijabilitet, Sto govori o visem
nivou povezanosti samopostovanja i prediktorskog skupa varijabli. Procena
znaCajnosti dobijenog regresivnog modela za skalu SamopoStovanje je
statisticki znacajna (F = 13,276, p =,000).

Rezultati multiple regresione analize za obe skale na poduzorku majki
su prikazani u Tabeli 13.

Tabela 13: Parcijalni doprinosi prediktora — kriterijska varijabla opSste
blagostanje i samoposStovanje (poduzorak majki)

Skale Opste blagostanje Samopostovanje
B t p B

(Constant) 8,252 | ,000 3,146 | ,002
Zadovoljstvo Zivotom | ,402 | 5,475 | ,000 | ,424 | 5,688 | ,000
Ekstraverzija ,041 | 508 |,612| ,164 | 1,994 | ,049
Saradljivost 140 | 1,632 |,105| ,347 3,986 | ,000
Savesnost -036 | -,378 |,706 | ,016 ,168 ,867
Neuroticizam -,346 | -4,277 | ,000 | -,010 | -,125 ,901
Otvorenost ,040 | ,488 626 | ,038 A57 ,649

Znacajan beta koeficijent sa pozitivnim predznakom sa skalom Opste
blagostanje ima skala Zadovoljstvo Zivotom, a sa negativnim predznakom
skala Neuroticizma. Povezanost ovih prediktora sa kriterijumom potvrdena
je 1 statisticki znaCajnim koeficijentom korelacije sa kriterijumom.
Zadovoljstvo zivotom ima srednji intenzitet povezanosti i to tako da Sto su
visi skorovi na ovoj dimenziji, to je procena nivoa opsteg blagostanja, koju
daju majke, kod dece visa. Ovakav rezultat je ocekivan, s obzirom na
sli¢nost predmeta merenja. Skala Neuroticizam ima statisticki znacajan beta
koeficijent i1 koeficijent, ali sa negativnim predznakom, $to znaci da kako
rastu vrednosti na ovoj skali tako opada procenjeni nivo opsteg blagostanja
kod dece.

Skale Zadovoljstvo Zivotom, Ekstraverzija i Saradljivost imaju
statistiCki znacajne i pozitivne koeficijente korelacije sa kriterijjumom. Skale
Zadovoljstvo Zivotom i Saradljivost su sa skalom Samopostovanje povezani
korelacijom srednjeg intenziteta, povezanost je takva da Sto je viSi skor na
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ovim skalama, to je visi skor na skali SamopoStovanje. Ekstraverzija sa
kriterijumom ima koeficijent slabog intenziteta i nije dovoljno informativan.

Na poduzorku oceva je takode posmatran doprinos dimenzija li¢nosti
I zadovoljstva zivotom proceni opSteg blagostanja i samopostovanja njihove
dece, uz primenu Regresione analize. U Tabeli 14 je prikazan koeficijent
multiple korelacije, za obe skale za poduzorak oceva.

Tabela 14: Koeficijent multiple korelacije za skale Opsteg blagostanja i

Samopostovanja
Opste blagostanje SamopoStovanje
Model | R R? | KorR? | S.greska | R R? | KorR? | S.greSka
1 ,455(a) | ,207 | ,167 |2,14961 | ,458(a) | ,210 |,170 | 2,155526

Koeficijent multiple korelacije iznosi 0,455, skup prediktora
objasnjava 20,7% varijabiliteta sistema, S$to govori 0 nizem nivou
povezanosti opSteg blagostanja i prediktorskog skupa varijabli. Procena
znacajnosti dobijenog regresionog modela za skalu OpSte blagostanje, na
poduzorku oceva je statisticki znacajna (F = 5,188, p =,000).

Koeficijent multiple korelacije za skalu SamopoStovanje iznosi
0,458 pri ¢emu skup prediktora objasnjava 20% varijabiliteta §to govori o
nizem nivou povezanosti samopostovanja i prediktorskog skupa varijabli, na
poduzorku oceva. Procena znacajnosti dobijenog regresionog modela za
skalu SamopoStovanja je statisticki znacajna (F = 13,276, p =,000).

Rezultati multiple regresione analize za obe skale na poduzorku
majki su prikazani u Tabeli 15.

Tabela 15: Parcijalni doprinosi prediktora — kriterijska varijabla opSste
blagostanje i samopostovanje (poduzorak oceva)

Skale Opste blagostanje SamopoStovanje

p t p p
(Constant) 5,733 ,000 5,817 ,000
Zadovoljstvo Zivotom | ,305 | 2,276 ,025 | ,031 ,346 ,730
Ekstraverzija ,080 | ,863 ,390 | ,101 | 1,095 | ,276
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Saradljivost ,266 2,893 ,005 | ,132 1,437 ,153
Savesnost ,008 ,078 ,938 | ,198 2,051 ,043
Neuroticizam -191 | -2,087 | ,039 | -,214 | -2,342 | ,021
Otvorenost -144 | -1,585 | ,116 | -,018 | -,197 ,844

Znacajan beta koeficijent sa skalom OpSte blagostanje imaju skale
Zadovoljstvo  Zivotom, Saradljivost i Neuroticizam, a sa skalom
Samopostovanja: Savesnost i Neuroticizam. S obzirom na slabiji intenzitet
povezanosti, moze se zakljuciti da su dimenzije li¢nosti na ovom poduzorku
oc¢eva prediktori koji ne doprinose u znacajnijoj meri U objasnjenju procene
decijeg blagostanja i samopostovanja. Beta koeficijent koji ima prediktor
Zadovoljtvo zivotom sa kriterijumskom varijablom opSte blagostanje je
srednjeg intenziteta, pa se izvodi zakljuCak da Sto je otac zadovoljniji u
proceni svog Zivota, u veéem ¢e stepenu proceniti i nivo opsteg blagostanja
svog deteta.

Zakljucak

U skladu sa osnovnim idejama i postavkama pozitivne psihologije,
zdravlje ljudi treba posmatrati preko pozitivnih pojmova kao Sto su:
subjektivno blagostanje, psiholosko blagostanje, zadovoljstvo zZivotom i
njegovim pojedinim segmentima, zadovoljstvo sobom. Kao cilj se postavlja
optimalno ljudsko funkcionisanje, uskladenost osobe sa samom sobom i
okruzenjem u kom Zivi, sa tendencijom razvijanja kapaciteta koje osoba
poseduje. Kada se ovako iznesu postavke pozitivne psihologije, primarno se
misli na dobrobit odraslih ljudi. Ova oblast je i bila tema mogobrojnih psi-
holoskih istrazivanja. S ozirom na to da se shvatilo koliki je znacaj
blagostanja za aktuelan razvoj dece i mladih osoba, ali i zna¢aj blagostanja u
tom ranom periodu za njihovo funkcionisanje u kasnijem zivotu, u fokusu
istrazivanja se nasla i ova populacija. Medutim, pojavila su se metodoloska
ogranicenja, koja su otezavala ispitivanje blagostanja 1 nacina
funkcionisanja, naroc¢ito na mladim uzrastima. Zbog svojih razvojnih karak-
teristika, narocito deca predskolskog uzrasta, ali i nizeg Skolskog uzrasta,
nisu u stanju da daju potrebne informacije. Istrazivaci su pribegavali
posrednoj proceni ove populacije i u ulozi procenjivaca su se, u prvom re-
du, nalazili roditelji, ali i druge odrasle osobe koje dobro poznaju dete.
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Osnovna ideja ovog rada je da se uporede procene dva procenjivaca
koja procenjuju isto dete. U ulozi procenjivaca se nalaze majka i otac, za
koje se pretpostavlja da najbolje poznaju dete i da njihove procene imaju
najvecu informativnost za istrazivace. PoSlo se od prakti¢nih postavki
istrazivanja, koje se pri prikupljanju informacija o decijem funkcionisanju
uglavnom baziraju na procenama majki. Ovim istrazivanjem se htelo
proveriti da li postoji razlika u proceni deteta, kada se u ulozi procenjivaca
nadu majka 1 otac. Za procenjivanje je u ovom istrazivanju odabrano opste
blagostanje i samopoStovanje deteta.

Rezultati istrazivanja pokazuju da su procene opSteg blagostanja i
samopoStovanja dece koju daju otac i majka usaglaSene, da ne postoji
statisticki znacajna razlika medu procenama. Postoji visoka korelacija medu
procenama dva roditelja kada procenjuju nivo funkcionisanja svog deteta na
ovim varijablama. Ovo bi prakticno moglo da ima znacaj za neka buduca
istrazivanja, da su roditelji bez obzira na pol, podjednako informativni u
svojim procenama, pa bi uzorak roditelja koji procenjuju decu mogao da
bude sastavljen nezavisno od toga da li je procenjivac otac ili majka.

Pretpostavka ovog istrazivanja je bila i ta da sem pola, na kvalitet
procene mogu da imaju uticaj i sociodemografske odlike roditelja, kao Sto
su obrazovanje, radni status, broj dece u porodici i dr. IstraZzivanjem je
pronadena, na ovom uzorku, jedino povezanost procene dece sa radnim
statusom majki, ali ne i oceva. Treba napomenuti da je nezaposlenih oeva u
ovom uzorku bilo relativno malo. Potvrdena je statisticki znacajna razlika
izmedu procena koje daju zaposlene i nezaposlene majke. Nivo procenjenog
blagostanja 1 samopostovanja je vec¢i kada se u ulozi procenjivaca nadu
zaposlene majke. Moze se zakljuciti da postoji povezanost radnog statusa
majke sa njenom procenom decijeg funkcionisanja. Prednosti zaposlenja su
mnogobrojne, a najevidentnija je bolja finansijska situacija, zatim struktura
dana, adekvatniji socijalni kontatki itd., pa se generalno zaposlene osobe
nalaze u boljoj 1 psiholoskoj situaciji od nezaposlenih osoba (Pani¢, T.,
2009). pogodnosti koje sa sobom nosi zaposlenost, kao i ekonomski bolji
uslovi, mogu da se povezu i sa blagostanjem koje doZivljavju zaposlene
majke, kao 1 njihovim samopoStovanjem. Li¢ni dozivljaj koje imaju
zaposlene majke moze da uti¢e 1 na njihovu ulogu procenjivaca sopstvenog
deteta. Zaposlene majke imaju dozivljaj veceg licnog zadovoljstva, ali i toga
da su u stanju da svojoj deci obezbede bolje uslove za odrastanje, za koje su
neophodna materijalna sredstva, pa i decije funkcionisanje procenjuju na
viSem nivou.
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Cilj ovog istrazivanja je bio i taj da se ispita zadovoljstvo zivotom
oba roditelja, zbog sli¢nosti predmeta merenja sa odabranim varijablama
koje se procenjuju kod dece. Rezultati pokazuju da oba roditelja imaju nivo
zadovoljstva zivotom koji je visi od prosecne vrednosti na skali, kao i1 da
postoji statisticki znacajna korelacija viSeg intenziteta zadovoljstva Zivotom
kod roditeljskog para. Rezultati pokazuju da su roditelji koji su ucestvovali
u istrazivanju, u veéem stepenu zadovoljni svojim Zivotom, kao i to da su
oba partnera ujednacena u toj proceni.

Jedna od pretpostavki istrazivanja je bila 1 ta da se predvide
roditeljske procene decijeg funkcionisanja, opSteg blagostanja i
samopostovanja u odnosu na zadovoljstvo roditelja njihovim zivotom i u
odnosu na dimenzije njihove li¢nosti. Na poduzorku majki, kada se u ulozi
prediktora nadu dimenzije li¢nosti 1 evaluacija sopstvenog Zivota, pronadena
je pozitivna povezanost opSteg blagostanja skalom Zadovoljstvo Zivotom, a
negativna sa skalom Neuriticizam. Sto znaci da §to je majka zadovoljnija u
proceni svog Zivota, to je procena nivoa opSteg blagostanja, koju daju
majke, kod dece viSa. Ovakav rezultat je ocekivan, s obzirom na sli¢nost
predmeta merenja. Medutim, $to je neuroticizam kod majki izrazeniji, moze
se ocekivati nizi nivo procene opsteg blagostanja kod dece. Zadovoljstvo
Zivotom i ekstravertnost su dobri prediktori procena samopostovanja dece,
tako da Sto su ve¢i nivoi zadovoljstva sopstvenim Zivotom i §to je majka
ekstravertnija, moze se ocekivati i da ¢e njena procena decijeg
samopostovanja biti na ve¢em nivou. Na poduzorku o¢eva, iako su dobijeni
statisticki zancajni regresioni modeli za obe varijable, izdvojio se jedan
znaCajan prediktor i to za opSte blagostanje, a Sto je i negde ocekivano,
evaluacija sopstvenog Zivota oca. Sto je otac zadovoljniji svojim Zivotom,
procenjuje i visi nivo opSteg blagostanja svog deteta.

Kao zakljucak ovog istrazivanja bi se moglo istaci sledece
zapazanje: prilikom prikupljanja informacija o funkcionisanju dece, kada se
u ulozi procenjivaca nalaze roditelji, mogu se ravnopravno Kkoristiti procene
oba roditelja jer su procene oba roditelja podjednako informativne i
usaglaSene. Da bi se prevazisli problemi koje izaziva roditeljska
subjektivnost, radi pouzdanije procene, potrebno je uvrstiti u procenu o
kvalitetu decijeg funkcionisanja i misljenje drugih osoba koje dobro poznaju
dete. Preporuka za neka buduca istrazivanja je da uzorak treba da obuhvati
razli¢ite grupe roditelja sa razliCitim socioekonomskim statusom, jer se
ovim istrazivanjem samo moze nazreti znacaj i uticaj uslova zivota roditelja
i njihove kompetentnosti za procenu deteta.
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CHARACTERISTIC OF PARENTS AND COMPATIBILITY OF WELL-
BEING AND SELF-RESPECT ESTIMATIONS OF THEIR CHILDREN

An examination of early child functioning is limited by methodologi-
cal problems and aggravated by the fact that young children are not able to
give necessary information by themselves. For that purpose the estimations
of persons who are well acquainted with children, primarily their parents, are
used instead. The aim of this investigation was to compare the estimations of
child well-being and child self-respect made by mothers and fathers and view
parents’ estimations in relation to the characteristics of parents in the
framework of subsamples. The final sample of investigation consisted of 126
parental pairs of preschool children. The instruments applied in the
investigation were intended for parents’ self-evaluation of life satisfation —
Satisfaction With Life Scale (Diener, E., et al., 1985), and personality
dimensions in parents- The Big Five Inventory (John & Srivastava, 1999. A
part of The Child Health Questionnaire-Parent Form 55 (Landgraf, Ware, Jr.,
1996) was also applied in the investigation serving parents in their
estimations of child well-being and child self-respect. The results of the
investigation indicate that the estimations of parental pairs are compatible,
while the difference between them is not statistically significant. The positive
and statistically significant correlation of parents’ estimations in relation to
self-evaluation of their own lives is also detected. The statistically significant
differences in relation to child well-being and self-respect were found in
relation to the characteristics of subsamples. The application of regression
analysis confirmed that different dimensions of parents’ personalities were
good predictors of the estimations of child general well-being and self-
respect. It also confirmed that these dimensions differed in accordance with
parent’s sex. The conlusion of this investigation indicates that the estimations
of both parents are similarly informative. For making more confident
estimations and overcoming the problems caused by parents’ subjectivity the
estimations of child functioning should include the opinions of other persons
who are well acquainted with children, such as the opinions of their
preschool teachers.

Key words: parents, preschool child, estimation, general well-being,
self-respect
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RODITELJSKI STILOVI I DECJI TEMPERAMENTI U RAZVOJU |
PROBLEMIMA PONASANJA KOD DECE

Apstrakt

Cilj ovog preglednog rada je da obezbedi pregled relevantne literature
i relevantnih istrazivackih rezultata koji se odnose na ulozi roditeljskih
stilova i de¢jeg temperamenta u razvoju problemima ponaSanja kod dece.
Problemi ponaSanja kod dece se mogu manifestovati u obliku eksterna-
lizovanog ili internalizovanog pona3anja. Eksternalizovano ponaSanje sastoji
se od disinhibiranih ponasanja i od drugih ekspresija nedovoljne
socijalizacije sa negativhim emocijama usmerenim prema drugim osobama.
Internalizovano ponaSanje obuhvata povlacenje, plasljivost, inhibicija i
anksioznost gde su negativne emocije usmerene prema sebi, a ne prema
drugima. Roditeljski stil, kao konzistentni obrazac sa kojim roditelji
komuniciraju sa svojom decom, ima prvi i najvazniji uticaj na razvoju deteta.
Takode, dokazano je da na osnovu temperamenta, kao urodeni stil ponaSanja
i emocionalnog odgovora na okruzenju, se moze predvideti decje ponasanje.
Danas sve veci broj studija naglasava znacaj medusobnog uticaja stila
roditeljstva i decjeg temperamenta na razvoj probleme ponaSanja kod dece.
Naime, temperament se povezuje sa razvojem eksternalizovanog i
internalizovanog ponaSanja, narolito kada su prisutni konfliktni stilovi
roditeljstva.

Kljuéne reci: roditeljski stil, de¢ji temperamet, eksternalizovano
ponadanje, internalizovano pona3anje

INTRODUCTION

Child behavior problems have become frequent and major social
problem with consequences whose destructive effects affect the child, fami-
lies, school personnel and society as a whole. Once entrenched behavior
problems are likely to continue through childhood, adolescence and into
adulthood, causing significant maladjustment in a daily functioning. They
lead to problems in a various life domains, including school, peer relation-
ships and mental health (Aunola & Nurmi, 2005).

Problem behavior in children can be manifested in either externaliz-
ing or internalizing behavior. Externalizing behavior is characterized by
disinhibited behaviors and other expressions of undersocialization with neg-
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ative emotions directed against others and manifested as anger, aggression,
frustration antisocial conduct, delinquency and hyperactivity. Children with
externalizing problem behaviors have underdeveloped self-regulation skills,
leading to undercontrolled behaviors. Internalizing behavior includes with-
drawal, fearfulness, inhibition, anxiety, psychosomatic complaints, shyness,
social regression, low self-worth, irritability, and depression. In this type of
problem behavior negative emotions are directed at oneself rather than oth-
ers. Internalizing problem behavior originates from overly strong self-
regulation (Eisenberg et al., 2001). We can see that it is clear that both, ex-
ternalizing and internalizing children, are unable to regulate their emotions
properly, or more precisely, unable to regulate the expression of their emo-
tions (Berger, 2007). Research on childhood pathology has focused mostly
on externalizing problems, probably because parents perceive children with
externalizing problems as disruptive and because these children are likely to
experience social and academic difficulties later in life. Internalizing prob-
lems have received less attention, although internalizing problems such as
anxiety and withdrawn behavior have considerable consequences for the
development of children too. Therefore, efforts need to be made to prevent
both externalizing and internalizing behavior problems in children (Karre-
man et al., 2010).

The increasing concern with the prevention of childhood behavior
problems has resulted in a corresponding rise of interest in those factors
likely to predict such disorders. Two of the main factors implicated in the
development of behavior problems in children are parenting and child tem-
perament (Sclafani, 2004).

The role of parenting styles in children’s behavior problems

Of the many parenting variables, parenting styles have been among
the most frequently investigated. Thousand of research have traced the ef-
fects of parenting on child development, but it seems that the work of
Baumrind continues to be the most influential (Berger, 2007). Baumrind
defines parenting style as a consistent pattern with which parents interact
with their children along two dimensions: control and warmth. Based on the
degree of this dimensions used by parents in rearing their children, Baum-
rind classified three parenting styles: authoritative, authoritarian and permis-
sive (Baumrind, 1996).

Authoritative parenting style is characterized by warm but firm par-
enting, high level of communication with child, awareness of growing inde-

114



Dani primenjene psihologije 2013

pendence of the child, flexibility, attentiveness and moderate expectations of
maturity. Authoritative parents are high in warmth and control. (Baumrind,
1996). Parent supports and implements its perspective as an adult, but also
recognizes children’s individual interest and needs. Authoritative parents set
developmentally appropriate limits and standards for the future behavior of
their children (Dojchinova, 2012). Children of authoritative parents are
more likely to develop high self-esteem, positive self-concept, greater self-
worth and social responsibility (Baumrind, 1996).

Authoritarian parenting style is characterized by over average con-
trol, often inappropriate to the child’s age, and low warmth (Todorovi¢,
2005). Authoritarian parents set down clear rules, value obedience, respect
and tradition, and favor punitive, forceful measures of discipline, limiting
the child’s autonomy. Authoritarian parents shape, value and evaluate the
behavior and the attitudes of the child in accordance with absolute stand-
ards, which are theologically motivated and formulated by a higher authori-
ty (Dojchinova, 2012). The parent’s word is law, not to be questioned. Par-
ents are always right, and disobedient children are punished, often physical-
ly, but parents do not cross the line to physical abuse (Berger 2007). Author-
itarian parents also expect a level of maturity higher than the norm for their
child's particular age group. This almost noninteractive style has serious
developmental drawbacks. Children of authoritarian parents are more un-
happy, withdrawn, inhibited, display poor communication skills, have low
self-esteem, are less self-assured and less socially adept (Baumrind, 1996).

Permissive parents are nonpunitive, accepting, and affirmative to-
wards their child's impulses, wants and actions. This parenting style is ac-
companied by low control and low demands with general acceptance and
warmth in the relations with children (Todorovié¢, 2005). Parents’ main con-
cerns are to let children express their creativity and individuality and to
make them happy in the belief that this will teach them right from wrong
(Berger 2007). They present themselves as a source that the child can use on
its own desire, not as active agents responsible for shaping and changing the
future behavior of the child (Dojchinova, 2012). Permissive parents do not
encourage their children to obey to societal rules, make few demands for
mature behavior and do not feel responsible for how their children turn out.
Children of permissive parents turn out to be the unhappiest of all, are ex-
pected to always get their way by manipulating others, are less mature, more
irresponsible, and lack self-control (Baumrind, 1996).

Many studies (Barber, Olsen, & Shagle, 1994; Baumrind, 1991; Dar-
ling & Steinberg, 1993; Hart, Newell, & Olsen, 2003; Siequeland, Kendall,
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& Steinberg, 1996; Steinberg, 2001) have been conducted to examine the
correlalion between parenting styles and internalizing and externalizing
problem behavior in children. Mainly, the focus has been on the impacts of
the two parenting dimensions: affection (warmth,) which refers to the par-
ents’ connectedness to the child and their interactional warmth, and control,
which can be separated into two subdimensions, behavioral control (regula-
tion, monitoring and management of child’s behavior through firm and con-
sistent discipline) and psychological control (parents’ control of the child’s
emotions and behavior that intrudes on the development of a child’s auton-
omy through psychological means) (Aunola & Nurmi, 2005).

Numerous studies have shown that these two dimensions are associ-
ated with children’s behavioral outcomes. A number of them (Jones et al.,
2008; Lee & Gotlieb, 1991; McKee, Forehand et al., 2008; Reitz, Dekovic,
& Meijer, 2006) found a relation between low levels of parental support and
warmth and externalizing problem behaviors in children. A proposed expla-
nation for this relation (Brody et al., 2002; Tronick, 1989) is that parenting
characterized by a lack of support, involvement and warmth, interferes with
children’s capacity to regulate arousal, to consider the consequences of per-
formed actions and to refrain from aggressive behavior (Brody et al., 2002).
Regarding the dimension control, many studies (Barber et al., 1994; Caron
et al., 2006; Galambos et al., 2003; Gray & Steinberg, 1999; Pettit et al.,
2001) have shown that lack of behavioral control is related to the develop-
ment of externalizing behavior in children. An explanation for this relation
is that parents who exert lax control and inconsistent monitoring deprive
children of valuable learning experiences, necessary for the development of
behavioral and emotional control (Hart et al., 2003). In contrast, high level
of behavioral control (Barber, 1996; Lewis, 1981) is related to low levels of
externalizing problems, such as antisocial behavior and conduct disorders
because behavioral control fosters self-regulation and compliance (Aunola
& Nurmi, 2005). On the other side, according the most studies (Barber et
al., 1994; Barber & Harmon, 2002; Baumrind 1991a; Olsen et al., 2002;
Siequeland et al., 1996) high psychological control is associated with the
development of more internalizing problems in children, such as depressed
mood and anxiety. But, there are also several studies (Barber & Harmon,
2002; Yang et al., 2004) which revealed an association between a high level
of psychological control and externalizing problem behaviors in children
(Aunola & Nurmi, 2005).

Despite these findings about the role of the parenting dimensions in
the development of behavior problems in children, many researchers
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(Baumrind, 1989, 1991; Darling & Steinberg, 1993; Steinberg, 2001) con-
sider that it is certain combinations of parenting style variables that contrib-
ute to children’s adjustment, rather than their unique impacts (Aunola &
Nurmi, 2005). This argumentation has its origins in the traditional parenting
style paradigm which described parenting as a combination of various levels
of behavioral control and affection (Maccoby & Martin, 1983). In this con-
text, the extensive literature review shows that authoritative parenting, char-
acterized by a high level of both parental affection and behavioral control, is
positively associated with adjustment in children of various ages (Baumrind,
1989; Maccoby & Martin, 1983) and negatively associated (e.g., Steinberg
et al., 1994; Steinberg et al., 2006) with the development of internalizing
and externalizing problems in childhood. By contrast, authoritarian parent-
ing, characterized by high behavioral control but low affection, and permis-
sive parenting, typified by low behavioral control, are related to various
kinds of maladjustment (Baumrind, 1989), i.e. both permissive and authori-
tarian parenting (e.g., Querido et al., 2002; Thompson et al., 2003) are posi-
tively associated with internalization and externalization in children (Wil-
liams et al., 2009).

The role of temperament in children’s behavior problems

Parenting styles may influence the development of various internal-
izing and externalizing behaviors in children, but it is likely that this influ-
ence depends on the child's temperament, which significance lies, in part, in
the assumption that early temperament shapes personality development and
influences developmental outcomes. While in the past much attention has
been given only to the importance of parental attitudes and behaviors which
influence child behaviors, recently there has been an increased interest in the
child’s contribution to parent-child interactions.

Temperament is a general term referring to individual differences in
behavior tendencies that are biologically based, present early in life, and
relatively stable across situations and time (Bates & Wachs, 1994). Alt-
hough temperament is an ancient concept, yet a large body of empirical re-
search on temperament followed after the dissemination of the theoretical
perspective developed by Alexander Thomas, Stella Chess, and Herbert
Birch (1968) who defined temperament as the way in which an individual
behaves (Thomas et al., 1968). Many psychologists are aware of the nine
dimensions of temperament identified by the New York Longitudinal Study,
taken from interviews with parents about their infants. The researchers
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found that these nine traits were present at birth and continued to influence
development in important ways throughout life. They include:

e Activity level: the level of physical activity, motion, restlessness or
fidgety behavior that a child demonstrates in daily activities.

e Biological rhythmicity: the presence or absence of a regular pattern
for basic physical functions such as appetite, sleep and bowel habits.

e Approach / withdrawal: the way a child initially responds to a new
stimulus, whether it is people, situations, places, foods, changes in
routines or other transitions.

e Adaptability: the degree of ease or difficulty with which a child ad-
justs to change or a new situation, and how well the child can modi-
fy his reaction.

e Intensity of reaction: the energy level with which a child responds to
a positive or negative situation.

e Mood: degree of pleasantness or unfriendliness in a child's words
and behaviors.

e Persistence/attention span: ability to concentrate or stay with a task,
with or without distraction.

e Distractibility: the ease with which a child can be distracted from a
task by environmental stimuli.

e Sensory threshold: the amount of stimulation required for a child to
respond.

These nine traits combine to form three basic types of temperaments:
easy temperament, difficult temperament and slow-to-warm-up tempera-
ment (Thomas et al., 1970).

Forty percent of children are regarded as easy children. They are
generally calm, have a positive mood with mild to moderate mood intensity
levels, regular biological functioning, positive approach to stimuli, quickly
adapt to change and do not easily upset. These children are highly predicta-
ble in their actions and behaviors. When they are frustrated, it is at a level
that is age-appropriate and they calm themselves effectively.

Ten percent of children are regarded as difficult. Children are often
fussy, fearful of new people and situations, slow accept new experiences,
easily upset by noise and commotion, have intense reactions, express nega-
tive moods and display high levels of activity even in inappropriate envi-
ronments, cry frequently, have irregular biological functioning. When frus-
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trated these children often show tantrums and they cannot calm self effec-
tively.

Fifteen percent of children are regarded as slow to warm up. These
children are a mixture of characteristics of easy and difficult child. They are
relatively inactive and fussy, tend to withdraw or to react negatively to new
situations, have low adaptability, low intensity of mood and flat affect, but
their reactions gradually become more positive with continuous exposure
(Thomas et al., 1968).

Nowadays, it is generally agreed that individual differences in child
temperament are predictive of later development and psychiatric risk. A
large number of studies (Barron & Earls, 1984; Garrison & Earls, 1987;
Kyrios & Prior, 1990; Maziade, 1989) have documented both concurrent
and prospective relations between temperament and behavior problems. The
empirical evidence show that difficult temperament early in childhood is
correlated to both, internalizing characteristics, such as anxiety, sadness,
social withdrawal, and fear and externalizing characteristics, such as hyper-
activity, noncompliance, aggression and moodiness. Other researchers have
tapped specific temperamental dimensions and have found associations be-
tween them and behavioral problems. For example, dimensions associated
with  difficult temperament (e.g., emotionality, adaptability, ap-
proach/withdrawal, impulsivity) are predictive of both internalizing and
externalizing problems (Rubin et al, 2003), activity level predicts externaliz-
ing problems (Fagot & O’Brien, 1994), and shyness and fearfulness predict
internalizing problems (Goldsmith & Lemery, 2000). Although there is am-
ple evidence of an association between temperament and behavior problems,
the question of how the association arises has received little empirical atten-
tion.

The importance of the mutual influence of temperament and parenting
style on the development of behavior problems in children

Most research have separately investigated the influence of child
temperament and parenting, but there is increasing evidence suggesting that
parenting and child temperament interact such that their total effect on the
development of behavior problems in children is greater than their separate
contributions.

It has long been recognized that temperament or parenting alone do
not lead to negative outcomes, but a combination of both “certain types” of
environments and biologically determined temperamental dispositions can
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lead to internalizing and/or externalizing disorders in childhood. The inter-
action between them may be particularly important, such that children with
particular temperamental characteristics exposed to less favourable parent-
ing practices are disproportionately at risk of behavioral problems (Bates et
al., 1995).

Early formulations of the idea that similar parenting may have dif-
ferent consequences for children with different temperament characteristics
have included Escalona’'s (1968) concept of "effective experience,” further
developed in Wachs and Gruen's (1982) notion of "organismic specificity,"”
and the term "goodness of fit,"” first used in the NYLS (Thomas et al., 1968)
and further developed by Lerner and Lerner (1983) (Sanson & Rothbart,
1995). The first set of studies which investigated the joint influence of tem-
perament and parenting on behavioral adjustment was the NYLS (Thomas
et al., 1968). Within NYLS, the investigators developed the notion of
"goodness of fit" which happens when the child's capacities, motivations
and temperament are adequate to master the demands, expectations and op-
portunities of the environment (Sclafani, 2004). After this study multiple
examples have been reported about mismatches between child temperament
and parenting preceding poor behavioral outcomes. "Goodness of fit" has
recently been operationalized by the Lerners (Lerner & Lerner, 1983) as the
discrepancy between the child's actual temperament and others' concepts of
the "ideal™ temperament for the child (usually parent's or teacher's). Accord-
ing to them the same temperament may be associated with positive or nega-
tive parent-child interactions and outcomes, depending on parents' values
and expectations about that temperament attribute. Another approach to
conceptualizing differential effects of parenting on children of differing
temperaments has been Escalona's (1968) concept of "effective experience”,
which predicts differences in outcome for children depending on particular
combinations of parenting and temperament characteristics. Others have
conducted research framed in terms of "organismic specificity,” which like"
effective experience,” suggests that the same event may have different ef-
fects on children who differ temperamentally (Sanson & Rothbart, 1995).

All of the abovementioned emphasize the importance of the conjoint
influence of children's temperament characteristics and parental discipline
practices on the children's behavior. The review of relevant research re-
vealed that predictive links between rearing experience and a variety of be-
havioral outcomes often is consistently greater for a subgroup of children
characterized by a temperamental propensity for high negative affectivity,
whether operationalized in terms of difficult temperament, irritability, fear-
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fulness, or inhibition (Pluess & Belsky, 2010). Specifically, most of the
findings show that children with difficult temperaments are more affected
by the type of parenting style compared to children with average and easy
temperaments. Also, it has been shown that ineffective parenting is least
harmful for children who are not temperamentally at risk. These findings
can be explained by differential susceptibility hypothesis, according to
which children with difficult temperaments are more affected by harsh par-
enting than children with other temperaments because they have greater
difficulty handling their emotions after being physically punished (Bradley
& Corwin, 2008). For most children with difficult temperament, this will
lead them to be unable to control their behavior. Hence, it seems that that
the best way to parent children with difficult temperament is to show sensi-
tivity and warmth towards them because if difficult temperament occurres in
a context reflecting poor parenting style, the level of risk for behavioral
problems increases substantially.

Conclusion

To conclude, studies examining the complex relation between parenting
and child temperament in determining poor behavioral outcomes have found
evidence for the notion that children who are exposed to inconsistent or
harsh disciplinary strategies, as well as rejection or poor monitoring by par-
ents, are particularly at risk for negative outcomes, especially when that
parenting is coupled with at-risk temperamental dispositions. Variations in
reactivity and self-regulation are related to characteristic patterns of positive
and negative emotionality, sociability, and attentional persistence for each
child. These patterns have an impact on a wide range of child outcomes in
behavioral, cognitive and social domains. They are fairly stable over time
but by no means immutable, which means that temperament is not destiny,
and family and other life experiences can make a difference. Guidance can
be drawn from analyses of the effects of particular combinations of parental
behavior and child temperament on child’s outcome. Generally, there is an
agreement in the literature that the preeminent way to parent children is the
goodness-of-fit model which includes parenting styles and expectations that
match up with the child's temperament, leading to the best developmental
outcome for the child. The task then for the parents and other caregivers is
to foster respect for the individuality and integrity of each child, and flexi-
bility in creating environments that may lead to positive outcomes for them.
Even though it may be recognized that in a given social and cultural context
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some children take more effort to parent, there is nothing inherently inferior
about these children, nor are temperament characteristics the result of
"naughtiness." By contrast, if there is an "incompatibility” or poorness-of-fit
model between the child and the environment, psychological functioning is
impaired, and therefore, may lead to a risk of behavior disorder develop-
ment. So, no matter what the child's temperament is, it's the harmony, or the
goodness of fit, between parent and child that's important. Hence, creating
programs aimed at improving the quality of parent—child relationships, by
educating parents about the mutual influence of the parenting style and
child’s temperament on the development of behavioral problems in children,
and by providing instructions to parents for successful dealing with child’s
difficult temperament, can be expected to have positive effects on the indi-
vidual and family and on the society as a whole.
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PARENTING STYLES, CHILD TEMPERAMENT AND BEHAVIOR
PROBLEMS IN CHILDREN

Abstract

The purpose of this review paper is to provide an overview of the
relevant literature and relevant research results that refer to the role of
parenting styles and child temperament in the development of behavior
problems in children. Behavior problems in children can be manifested in
either externalizing or internalizing behavior. Externalizing behavior consists
of disinhibited behaviors and other expressions of undersocialization with
negative emotions directed against others. Internalizing behavior includes
withdrawal, fearfulness, inhibition and anxiety with negative emotions
directed at oneself rather than others. Parenting style, as a consistent pattern
with which parents interact with their children, has been found to be the first
and the most important influence on a child development. Temperament, as
innate style of responding emotionally and behaviorally to the environment,
has been shown to predict child behavior. But, increasing number of studies
emphasizes the importance of the mutual influence of parenting style and
child temperament on the development of behavior problems in children.
Temperament has been related to the development of internalizing and
externalizing behavioral problems, especially when conflicting parenting
styles are present.

Key words: parenting style, child temperament, externalizing
behavior, internalizing behavior
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TACNOST OPAZANJA EMOCIJA NA OSNOVU FACIJALNIH
MIKROEKSPRESIJA KOD OSOBA RAZLICITIH PROFESIJA

Apstract

Sazetak: U radu je predstavljeno istraZzivanje usmereno na ispitivanje
razlike u tacnosti opazanja emocija (ljutnja, strah, tuga, odvratnost, prezir,
UZivanje, iznenadenje) na osnovu facijalnih mikroekspresija u zavisnosti od
profesije procenjivaca, dominantno usmerenih na rad sa ljudima ili
predmetima. Na uzorku, koji obuhvata 131 ispitanika iz Leskovca i Nia, 66
dominantno usmerenih na rad sa ljudima i 65 dominantno orijentisanih na rad
sa predmetima, primenjen je test prepoznavanja emocija na osnovu facijalnih
ekspresija, autora Ekmana, sastavljen iz 14 fotografija Zenskog lica izlaganih
u trajanju od 60 milisekundi. Utvrdeno je da su ispitanici orijentisani na rad
sa ljudima prose¢no tacnije opazali emocije nego ispitanici dominantno
usmereni na rad sa predmetima (t = 3.27, p < 0.01). Moze se zakljuciti da
sam Cest direktni kontakt sa klijentima jeste znaCajan za prepoznavanje
facijalnih izraza emocija. Dobijene su razlike u prosecnoj tacnosti opazanja
emocija medusobno (Vilksov lambda = 0.11, F = 199.40, p < 0.01). Prose¢no
najuspesnije prepoznavana je emocija uzivanja, pa emocija tuge. Njih su
sledili strah i odvratnost, izmedu kojih nije bilo razlike u tacnosti opazanja,
dok je proseCna ta¢nost prepoznavanja ljutnje i prezira bila jednaka i
proseéno najmanje uspe$na. Uzivanje, kao jedina pozitivna emocija,
verovatno je bilo najdistinktivnije, pa i najlak3e za prepoznavanje.

Kljuéne reéi: emocija, facijalne mikroekspresije, profesija
uvoD

Emocija predstavlja hipoteticki konstrukt sastavljen iz vise
komponenti, i to: kognitivne komponente, koja se odnosi na neki oblik
evaluativne obrade pobudujuceg dogadaja i koja se smatra odgovornom za
javljanje specifi¢nog, diferenciranog emocionalnog odgovora; fizioloske
komponente, koja sluzi prilagodavanju organizma pobudujucoj situaciji;
dozivljajne ili iskustvene komponente; motoricke komponente, u obliku
neverbalnih ekspresija emocija; i tendencije za delovanje (Scherer, 2003).
Unutar emocije definisane na ovaj naCin moze se izdvojiti tzv. trijada
emocionalne reakcije koju cine tri komponente: fizoloska, motoricka i
dozivljajna komponenta. DoZivljajna komponenta predstavlja integrisani
odraz svih ovih procesa i promena i kao takva predstavlja njihovu posledicu.
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Pored toga, ova komponenta sluzi i kao podrazaj koji osoba precipira i
procenjuje, pa joj tako omogucuje pracenje, monitoring onoga Sto se desava
u toku emocionalne epizode. Upravo se na ovome zasniva mogucénost
regulacije ili kontrole emocije kao povratnog uticaja doZivljajne
komponente na prirodu i smer emocionalnog procesa.

Regulacija emocija odnosi se na strategije koje osoba koristi kako bi
uticala na neku od komponenata emocionalnog odgovora (Philippot et al.,
2004). Prema procesnom pristupu, emocija pocinje s evaluacijom
unutrasnjih i spoljasnjih drazi (Gross, 1998). Prema ovom input-output
modelu, kako se jo$ naziva procesni pristup, emocionalna regulacija moze
biti fokusirana na antecedentne dogadaje ili na emocionalne odgovore (tri
komponente). Emocionalna regulacija fokusirana na antecedente (input)
podrazumeva strategije koje se koriste pre nego sto se formira emocionalni
odgovor. U okviru nje mogu se izdvojiti: selekcija situacije — pristupanje ili
izbegavanje odredene situacije ili osobe na osnovu procenjene verovatnoce
da ona izazove emociju; modifikacija situacije — pokuSaj promene situacije
kako bi se izmenio njen emocionalni potencijal; usmeravanje paznje —
usmeravanje paznje na odredene aspekte situacije kako bi se uticalo na
sopstvene emocije; kognitivha promena — reevaluacija situacije u kojoj se
nalazimo ili sopstvenih kapaciteta da upravljamo situacijom kako bismo
uticali na svoje emocije.

Emocionalna regulacija usmerena na odgovor (output) podrazumeva
strategije koje se koriste kada se emocionalni odgovor ve¢ formirao (Gross,
1998). Regulacija se ogleda u modifikaciji odgovora. U okviru ove vrste
regulacije mogu se razlikovati: intenziviranje, smanjivanje, produzavanje ili
ogranicavanje tekuc¢eg emocionalnog iskustva, ekspresije ili fizioloSkog
odgovora. Najces¢e se on odvija na nivou bihejvioralne komponente, tj.
ekspresije emocija. U okviru ove komponente, posebnu vrstu neverbalnih
znakova emocije predstavljaju facijalni signali koji su posledica dominantno
nevoljnih pokreta odgovaraju¢ih misica lica (Kosti¢, 2006).

Strategije regulacije emocija usmerene na antecedentne dogadaje
utiCu na generisanje emocionalnog odgovora, tako da i1 one deluju na
ekspresiju emocija (Gross, 1998). Kognitivha promena, kao strategija
fokusirana na antecedente, menja znacenje koje osoba pridaje situaciji i time
utie i1 na dozivljajnu i na bihejvioralnu komponentu odgovora. Na ovaj
naCin postize se saglasnost izmedu ovih komponenata nasuprot
nesaglasnosti koja se javlja kada se deluje samo na ekspresiju, dok
dozivljajna komponenta ostaje nepromenjena, odgovaraju¢a subjektivnoj
proceni situacije. To stvara raskol izmedu unutrasnjeg stanja i ekspresije tog
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stanja, a s obzirom na to da pokretanje facijalnih misi¢a nije voljno, osoba
svom sagovorniku moze slati veoma zbunjujuce poruke.

Ekman 1 Frizen (Ekman & Friesen, 2003) razlikuju tri oblika
upravljanja facijalnom ekspresijom emocije. Oni navode da ljudi mogu
teZiti:

- razblaZavanju facijalne ekspresije — pridodavanje elemenata
facijalne ekspresije neke emocije, kao komentara, ve¢ postojecoj
facijalnoj ekspresiji doZivljene emocije (npr. dodavanje osmeha
facijalnoj ekspresiji neke negativne emocije kako bi se ukazalo
na to da je ta negativna emocija pod kontrolom);

- moduliranju facijalne ekspresije — promena intenziteta
facijalne ekspresije (pojaCavanje ili smanjivanje); javlja se u tri
oblika: variranje broja aktivnih oblasti lica, variranje trajanja
ekspresije, variranje intenziteta aktivnosti facijalnih misica;

- falsifikovanju facijalne ekspresije — simuliranje (izrazavanje
emocije kada se ne oseca nista), neutralizovanje (neizrazavanje
emocije kada ona postoji), maskiranje (prikrivanje jedne
emocije facijalnom ekspresijom druge).

PokuSaj kontrole facijalnih ekspresija predstavlja jedan nacin
nastanka suptilnih facijalnih ekspresija (Ekman, 2003). Emocije na osnovu
suptilnih facijalnih znakova teSko je prepoznati jer se one uglavnom
ogledaju u parcijalnoj ili blagoj aktivnosti misi¢a lica ili mikroekspresijama
ili se mogu javiti kao njihova kombinacija.

Suptilna facijalna ekspresija i facijalna mikroekspresija emocija

Facijalne makroekspresije predstavljaju emocionalne ekspresije u
trajanju izmedu 0.5 i 4 sekunde koje su vidljive u svim oblastima lica i koje
se stoga relativno lako opaZaju (Matsumoto i Hvang, 2011). One su prisutne
na licu osobe onda kada ona nije motivisana da potisne ili regulise
ekspresiju emocije 1 opazaci se, prilikom procena emocija drugih osoba,
najcesce oslanjaju na njih.

Suptilne facijalne eskpresije mogu se javiti kada emocija nije
naroCito intenzivna, kada je tek u zacetku ili kada osoba pokusava da je
kontroliSe (Ekman, 2003). Takva facijalna ekspresija moze podrazumevati
aktivnost samo nekih facijalnih misi¢a, u odredenoj regiji lica, a neaktivnost
ostalih ili kontrakcije svih miSi¢a zaduZenih za manifestaciju odredene
emocije, ali u slabijem intenzitetu. Bave¢i se suptilnim izrazima emocije,
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Ekman je utvrdio da mnoge osobe ne reaguju na njih iako one ¢ine znacajan
deo svakodnevnih interakcija.

Ipak, lazne emocije moguce je prepoznati na osnovu facijalnih izraza
jer su ljudi mnogo uvezbaniji u laganju koriS¢enjem re¢i nego neverbalnih
signala. Ekman i Frizen (Ekman & Friesen, 2003) pretpostavljaju da je
navedeno posledica toga Sto smo nauceni da ose¢amo vecu odgovornost za
ono Sto izgovorimo nego Sto pokazemo na svom licu, te smo stoga laganje
upotrebom reci vise vezbali 1 postali bolji u tome. Pored toga, osoba ¢e
svoje re¢i mnogo lakSe pratiti nego sopstvenu facijalnu ekspresiju koja je
vrlo kratka. Zato ¢e je i teZe kontrolisati. Takode, govor se uci, moze da se
vezba, ukoliko se neka re¢ upotrebi na neadekvatan nacin, u re¢niku se
moze naci pravilan nacin. Ovo nije slucaj sa facijalnom ekspresijom, ne uci
se kojim pokretom miSica se izrazava odredena emocija, ali se uci u kojim
situacijama ne treba izraziti konkretnu emociju. Mnogo je lakSe inhibirati
re¢i nego facijalnu ekspresiju jer ona nije pod voljnom kontrolom.
Ekspresije se javljaju automatski vrlo brzo nakon dozivljavanja odredene
emocije i vrlo ih je teSko kontrolisati.

S obzirom na to da su parcijalne i ekspresije slabog intenziteta
karakteristike 1 emocije u zacetku, emocije manjeg intenziteta i regulisane
(kontrolisane) emocionalne ekspresije, tesko je napraviti razliku izmedu
njih. PokuSaj regulisanja facijalnih znakova emocije moze rezultirati i
facijalnim mikroekspresijama emocija, te njihovo opaZzanje moze olaksati
prepoznavanje laznih emocija.

Facijalna mikroekspresija emocija predstavlja ekspresiju koja traje
vrlo kratko, jednu petinu sekunde ili krace (Ekman, 2003). Javljaju se kada
osoba svesno pokuSa da sakrije znake emocije koju doZivljava od
sagovornika. Nekada su toliko kratke da je nemoguce otkriti koja emocija je
ta koja je izmenjena, neutralizovana, maskirana, ali svakako upucuju na to
da osoba pokusava da upravlja svojom facijalnom ekspresijom (Ekman &
Friesen, 2003). Takode, postoji mogucnost, iako jo§ uvek nije u potpunosti
potvrdena, da su mikroekspresije prisutne na licu individue i onda kada ona
nesvesno inhibira signale emocije, ne znaju¢i na svesnom nivou kako se
zaista ose¢a. Mikroekspresije se mogu javiti u obliku vrlo kratke potpune
ekspresije emocije (u svim oblastima lica), vrlo kratke parcijalne ili vrlo
kratke i vrlo blage (sa slabim kontrakcijama misic¢a) ekspresije (Ekman,
2003). Njihova kombinacija je najteZa za prepoznavanje.

Ekman i Frizen (Ekman & Friesen, 2003) navode da Cest uzrok
netatno procenjene facijalne ekspresije emocije jeste negledanje u
sagovornika. Mikroekspresije, sa svojim kratkim trajanjem, zahtevaju stalnu
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paznju usmerenu na lice osobe sa kojom smo u interakciji. Emocionalne
ekspresije u trajanju od pet ili deset sekundi vrlo su retke u svakodnevnoj
interakciji. Ukoliko su one posledica prisustva vrlo intenzivne emocije,
verovatno ¢e biti pracene nekim dodatnim znacima (smeh, plac, reci) koji ¢e
nam olak$ati prepoznavanje i omoguciti ga ¢ak i onda kada ne posmatramo
pazljivo lice te osobe. Medutim, ekspresije toliko dugog trajanja ¢esto mogu
slati informaciju o laznosti emocije koju prezentuju.

Osobe cija profesija podrazumeva stalni neposredni kontakt sa
ljudima kao klijentima, kao $to je slucaj sa zdravstvenim radnicima, ¢esto su
izlozeni tudim facijalnim izrazima emocija. Njihovo zanimanje od njih
zahteva vecu sposobnost prepoznavanja i razumevanja tudih emocija nego
Sto zahteva zanimanje laboratorijskih tehniCara, inZenjera elektrotehnike,
tehnoloskih inzenjera ili radnika na proizvodnim trakama, ¢iji posao se
dominantno ogleda u radu sa predmetima.

Znacaj vrste profesije za prepoznavanje facijalne ekspresije emocija

Neke autore interesovalo je da li je tatnost opazanja emocija na
osnovu facijalnih znakova zavisna od vrste profesije, pa su s tim ciljem
sprovedena istrazivanja.

Jedno takvo istrazivanje sproveli su Ekman i O’Saliven (Ekman &
O'Sullivan, 1991) na pripadnicima americke tajne sluzbe, policije, saveznim
poligraferima, sudijama, psihijatrima, pripadnicima drugih profesija
posebno zainteresovanih za obmane i studentima psihologije. U toj studiji
dobijeno je da su samo profesionalci zaposleni u tajnoj sluzbi bili uspesniji
u razlikovanju facijalnih ekspresija pravih i laznih emocija. Samo u grupi
ispitanika posebno zainteresovanih za obmane ispitano je prepoznavanje
mikroekspresija i na tom poduzorku dobijena je korelacija izmedu tacnosti
prepoznavanja obmane 1 taCnosti prepoznavanja emocija na osnovu
mikroekspresija. Na osnovu izveStaja ispitanika, utvrdeno je da su se
pojedinci koji su bili uspesni u razlikovanju pravih od laznih emocija
oslanjali na veé¢i broj dostupnih znakova laganja, posebno na one
neverbalne. Navedeni rezultati interpretirani su kao posledica razlicitih
profesionalnih iskustava sa ljudima koja su imali pripadnici razliitih
profesija, treninga koji su imali pripadnici tajne sluzbe prilikom obucavanja
za posao i njihovog interesovanja za znakove laganja. Nije dobijena veza
izmedu taCnosti opazanja emocija, s jedne strane, i starosti, pola i duZine
radnog iskustva, s druge strane.
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Slicno istrazivanje Ekman je sa saradnicima sproveo na saveznim
funkcionerima, Serifima, sudijama, zakonodavnim sluzbenicima, klini¢kim
psiholozima posebno zainteresovanim za obmane, klinickim psiholozima
bez posebnog interesovanja za obmane i akademskim psiholozima (Ekman
et al., 1999). Rezultati istrazivanja pokazali su da su savezni funkcioneri bili
tacniji u prepoznavanju znakova laganja u odnosu na sudije 1 zakonodavne
sluzbenike, ali ne u odnosu na Serife koji su bili uspesniji u razlikovanju
pravih od laznih emocija nego zakonodavni sluzbenici. U grupi psihologa,
klini¢ki psiholozi posebno zainteresovani za obmane najtacnije su procenili
facijalne znakove laganja, a klinic¢ki psiholozi bez posebnog interesovanja
za obmane bili su uspesniji u tome nego akademski psiholozi. Starost i pol
nisu se pokazali povezanim sa ta¢noS¢u opazanja facijalne ekspresije
emocija. Ovi rezultati interpretirani su slicno kao i oni u prethodno
navedenoj studiji, pre svega iskustvom sa obmanama i interesovanjima. Ipak
unutar uspesnih grupa javljale su se individualne razlike u ta¢nosti opazanja
— postojali su oni koji su skoro uvek opazali znake laganja i oni Kkoji su
najcesce gresili. Na osnovu ovoga izveden je zakljuak da treba biti
skeptican u pogledu nase sposobnosti tacnog detektovanja laznih i1 pravih
emocija.

U istraZzivanju sprovedenom u okviru master rada, Barjaktarevic¢
(2013) je dobila da su policijski sluzbenici u proseku tacnije opazali
primarne emocije na osnovu facijalnih mikroekspresija (AS = 9.13) nego
inZzenjeri (AS = 5.31). Dobijeni rezultati pripisani su razlikama u prirodi
posla. Policijski inspektori ¢esto su u neposrednoj interakciji sa drugim
ljudima, koja podrazumeva i neverbalnu komunikaciju, takode, od njih se
ocekuje prepoznavanje znakova obmane, te su za to i obuceni u toku studija.
S druge strane, inZenjeri rede stupaju u neposrednu interakciju sa drugim
osobama, njihova aktivnost je u vecoj meri usmerena na predmete, te su
stoga i manje uspesni u detektovanju emocija na osnovu facijalnih signala.

Na uzorku zdravstenih radnika i pripadnika nekih drugih profesija
izvrSeno je istrazivanje ¢iji je predmet bio procena bola kod novorodencadi
na osnovu njihove facijalne ekspresije (Xavier Balda et al.,, 2000).
Zdravstveni radnici su se pokazali manje uspeSnim, 74% njih tac¢no je
procenilo facijalnu ekspresiju bola naspram 86% osoba drugih profesija na
bar dva od tri izlozena seta fotografija.

Neke od navedenih studija pokazale su da usmerenost na obmane u
okviru posla ¢ini osobu sposobnijom za razlikovanje pravih od laznih
emocija (Ekman & O'Sullivan, 1991; Ekman et al., 1999). Medutim, u tim
Istrazivanjima od ispitanika nije trazeno da oznace koja emocija je
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prikazana. U jednoj od studija koje su ispitivale ta¢nost prepoznavanja
emocija, a ne samo razlikovanje pravih od laznih, dobijeno je da sama ¢es¢a
izlozenost emociji bola nije te osobe ucinila uspesnijim u prepoznavanju iste
na osnovu facijalnih signala (Xavier Balda et al., 2000). Procenjivaci su se u
ovim studijama oslanjali na makroekspresije i svi su, u okviru svojih
zanimanja, bili dominantno orijentisani na rad sa ljudima, a oni koji nisu bili
zaposleni, kao ispitani studenti psihologije, posedovali su izvesno znanje iz
neverbalne komunikacije.

U jednom od navedenih istrazivanja (Barjaktarevi¢, 2013) ispitivano
je prepoznavanje svih primarnih emocija na osnovu mikroekspresija na
uzorku policijskih inspektora i inzenjera, kao pripadnika profesija sa
razli¢itom dominatnom orijentacijom (na rad sa ljudima ili rad sa
predmetima). U njemu su policijski inspektori, ¢ije zanimanje zahteva
otkrivanje obmana, bili uspesniji u detektovanju primarnih emocija na
osnovu mikroekspresija lica.

Ostaje nejasno koliki udeo u opazanju emocija ima sama ceSca
izlozenost neposrednim kontaktima sa klijjentima u okviru odredenog
zanimanja. Da li su osobe koje u toku radnog vremena razgovaraju sa veéim
brojem ljudi uspeSnije u prepoznavanju emocija na osnovu facijalnih
mikroekspresija u odnosu na one c¢ije zanimanje podrazumeva rad sa
predmetima, nezavisno do toga da li se u tim interakcijama od njih ocekuje
prepoznavanje obmane? Odgovor na ovo pitanje doprineo bi saznanjima u
oblasti neverbalne komunikacije, odnosno, socijalne psihologije. Preciznije,
naucni doprinos bi se sastojao u utvrdivanju znacaja interpresonalnog
iskustva, tj. stalne izlozenosti facijalnim ekspresijama emocija drugih ljudi,
za razvoj sposobnosti i vestine prepoznavanja tudih emocija. Dobijeni
rezultati bi se mogli iskoristiti u svrhe poboljSanja tacnosti opazanja tudih
emocija, a time 1 interpersonalnih vestina i odnosa, na taj nacin $to ¢e se
osobama ukazati na znafaj neverbalne komunikacije i znaaj vezbanja
opaZanja facijalnih znaka za uspesnost socijalnih interakcija.

METOD
Problem istrazivanja

Osobe cCija profesija podrazumeva stalan neposredni kontakt sa
ljudima kao klijentima, kao $to je slucaj sa zdravstvenim radnicima, ¢esto su
izloZzeni tudim facijalnim izrazima emocija. Njihovo zanimanje od njih
zahteva vecu sposobnost prepoznavanja i razumevanja tudih emocija nego
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Sto zahteva zanimanje inzenjera elektrotehnike, tehnoloskih inzenjera ili
radnika na proizvodnim trakama, ¢iji posao se dominantno ogleda u radu sa
predmetima.

Osnovni problem ovog istrazivanja predstavlja ispitivanje razlike u
tacnosti opazanja primarnih emocija na osnovu mikroekspresija u zavisnosti
od profesije procenjivaca (usmereni na rad sa ljudima ili rad sa
predmetima). Specifican problem istrazivanja je ispitivanje razlika u
ta¢nosti opazanja primarnih emocija medusobno.

Instrument istrazivanja

U cilju merenja tacnosti opazanja primarnih emocija na osnovu
mikroekspresija kori$éen je Test prepoznavanja emocija na osnovu suptilnih
facijalnih ekspresija (Ekman, 2003: 236-255). Ovaj test se Kkoristi za
ispitivanje taCnosti detekcije emocija ljutnje, straha, tuge, odvratnosti,
prezira, iznenadenja 1 uzivanja na osnovu facijalnih ekspresija. Sastavljen je
iz 14 fotografija zenskog lica na kojima su prikazane suptilne facijalne
ekspresije navedenih emocija. Od ispitanika se o¢ekuje da prepozna koja je
od ponudenih sedam emocija prikazana na svakoj fotografiji i da je upiSe na
list za odgovore. Tac¢an odgovor ispitanika boduje se sa 1, dok se netacan ne
boduje, te time maksimalan skor na testu iznosi 14.

Uzorak istrazivanja

Uzorak sadrzi 131 ispitanika iz Leskovca i NiSa, heterogenih po
godinama starosti 1 nivou obrazovanja, rasporedenih u dve grupe u odnosu
na dominantu usmernost njihove profesije na ljude (medicinski tehnicari i
lekari), odnosno na predmete (laboratorijski tehniCari, inZenjeri
elektrotehnike, tehnoloski inzenjeri i radnici u fabrici).

Tabela 1. Raspodela ispitanika u odnosu na profesiju

profesija frekvencija procenat
usmerenost na ljude 66 50.4%
usmerenost na predmete 65 49.6%
ukupno 131 100%

Na osnovu podataka datih u Tabeli 1 moze se zakljuciti da ispitanici
u uzorku jesu ravnomerno distribuirani u dve kategorije varijable profesija:
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50.4% njih je dominantno usmereno na rad sa ljudima, dok profesija 49.6%
ispitanika u uzorku podrazumeva dominantnu orijentaciju na predmete.

Tabela 2. Raspodela ispitanika u odnosu na godine starosti

godine starosti frekvencija procenat
24-34 godine 41 31.3%
35-44 godine 44 33.6%
45-55 godina 46 35.1%
ukupno 131 100%
Tabela 3. Raspodela ispitanika u odnosu na nivo obrazovanja
obrazovanje frekvencija procenat
zavrsena srednja Skola 66 50.4%
zavrSen fakultet 65 49.6%
ukupno 131 100%
Tabela 4. Raspodela ispitanika u odnosu na profesiju i godine
starosti
profesija godine starosti frekvencija procenat
usmerenost na ljude 24-34 godine 20 30.3%
35-44 godine 22 33.3%
45-55 godina 24 36.4%
usmerenost na predmete  24-34 godine 21 32.3%
35-44 godine 22 33.8%
45-55 godina 22 33.8%
Tabela 5. Raspodela ispitanika u odnosu na profesiju i nivo
obrazovanja
profesija nivo obrazovanja frekvencija procenat
usmerenost na ljude zavriena srednja $kola 33 50%
zavrsSen fakultet 33 50%
usmerenost na predmete  zayrsena srednja skola 33 50.8%
zavrsen fakultet 32 49.2%

Iz podataka datih u tabelama 4. i 5. moZe se videti da su grupa
ispitanika dominantno usmerenih na rad sa ljudima i grupa ispitanika
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dominantno usmerenih na rad sa predmetima poprili¢no ujednacene kada je
u pitanju zastupljenost ispitanika po kategorijama varijabli godina starosti i
nivoa obrazovanja, a koje bi mogle biti relevantne za problem istrazivanja.
Ovakva struktura uzorka povecava mogucnost poredenja rezultata ovih
dveju grupa i izvodenje zaklju€aka o njihovim razlikama u tanosti opazanja
primarnih emocija na osnovu facijalnih mikroekspresija, $to predstavlja
osnovni cilj ove studije.

Postupak istrazivanja

Istrazivanje je sprovedeno juna i jula 2013. godine u Decjem
dispanzeru, Gradskoj bolnici, Zavodu za javno zdravlje, fabrici ,,Strela“ u
Leskovcu i Elektodistribuciji NiS. Ispitanicima je svaka fotografija izlagana
u trajanju od 60 milisekundi. Ucesnici su informisani o anonimnosti
ispitivanja i koris¢enju dobijenih podataka samo u istrazivacke svrhe.

REZULTATI
Sa ciljem reSavanja osnovnog problema istraZzivanja, odnosno
testiranja razlike u taCnosti prepoznavanja primarnih emocija na osnovu
facijalnih mikroekspresija u zavisnosti od profesije procenjivaca, koriséen je

T-test.

Tabela 6. T-test: Razlike u prosecnoj tacnosti opazanja primarnih emocija

na osnovu
facijalnih mikroeskpresija u zavisnosti od profesije
profesija razlika AS t  statisticka znacajnost

usmerenost na ljude

opaZanje emocija 0.55 3.27 0.00
usmerenost na predmete

Rezultati dati u Tabeli 6 pokazuju da izmedu grupa razli¢itih po
profesiji, kada se uklone efekti godina starosti i nivoa obrazovanja, postoji
razlika u prosecnoj taCnosti opazanja primarnih emocija na osnovu
facijalnih mikroekspresija trajanja 60 milisekundi. U tome su bolji ispitanici
¢ija profesija podrazumeva dominantnu usmerenost na ljude.
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Specifian zadatak ovog istrazivanja bio je ispitivanje razlika u
tatnosti opazanja primarnih emocija medusobno, nezavisno od profesije
ispitanika, te je sa tim ciljem primenjena ANOVA.

Tabela 7. ANOVA: Razlike u prosecnoj tacnosti opazanja primarnih
emocija medusobno
na osnovu facijalnih mikroeskpresija

Vilksov lambda F statistiCka znacajnost
opaZanje emocija 0.11 199.40 0.00
Tabela 8. ANOVA: Prosecne razlike u tacnosti opazanja primarnih emocija
medusobno
na osnovu facijalnih mikroeskpresija
razlika AS
strah -0.29*
tuga -0.40*
ljutnja odvratnost -0.27*
prezir 0.01
uzivanje -0.77*
tuga -0.11*
strah odvratpost 0.02
prezir 0.30*
uzivanje -0.48*
odvratnost 0.13*
tuga prezir 0.41*
uzivanje -0.37*
prezir 0.28*
odvratnost i anje -0.50%
prezir uzivanje -0.78*

* statisticki znacajno na nivou p < 0.05

Rezultati prikazani u Tabeli 8 pokazuju da je prosecna ta¢nost
prepoznavanja ljutnje i prezira jednaka i da su ove dve emocije u proseku
prepoznavane sa najmanje tacnosti od strane ispitanika. Pored toga, moze se
videti i da je emocija straha u proseku prepoznavana jednako tac¢no kao 1
emocija odvratnosti i da se one nalaze na pretposlednjem mestu prema
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prosecnoj uspesnosti opazanja emocija. Prose¢no najuspesnije prepoznavana
je emocija uzivanja, pa emocija tuge.

DISKUSIJA

Ova studija za svoj osnovni cilj imala je ispitivanje razlike u tacnosti
opazanja primarnih emocija na osnovu facijalnih mikroekspresija trajanja 60
milisekundi u zavisnosti od profesije procenjivaca, odnosno u zavisnosti od
toga da li njihovo zanimanje podrazumeva dominantnu usmerenost na rad sa
ljudima ili rad sa predmetima. Glavna pretpostavka bila je da ta razlika
postoji i da osobe usmerene na rad sa ljudima tacnije opazaju primarne
emocije na osnovu suptilnih facijalnih mikroekspresija nego osobe
usmerene na rad sa predmetima. Pored toga, ispitane su razlike u prosecnoj
ta¢nosti opazanja primarnih emocija medusobno.

Uz kontrolu efekata godina starosti i obrazovanja dobijeno je da se
ispitanici razliCitih profesija razlikuju u prosecnoj tacnosti prepoznavanja
primarnih emocija na osnovu facijalnih mikroekspresija. Zdravstveni
radnici, ¢iji je radni dan ispunjen stalnim kontaktima sa pacijentima, u
proseku su tacnije opazali primarne emocije nego laboratorijski tehnicari,
inZenjeri elektrotehnike, tehnoloski inZenjeri i radnici u proizvodnji, koji u
okviru svojih profesija dominantno koriste predmete.

U jednom sli¢nom istrazivanju dobijena je razlika u navedenom
smeru kada je ekspozicija trajala 25 milisekundi, policijski sluzbenici bili su
uspesniji u prepoznavanju primarnih emocija na osnovu facijalnih
mikroekspresija (Barjaktarevi¢, 2013). Pored sli¢nosti koja se ogleda u tome
da su i zdravstveni radnici i1 policijski inspektori Cesto izlozeni facijalnim
izrazima emocija svojih klijenata, treba uzeti u obzir razliku u nekim
svojstvima klijenata policijskih sluzbenika i zdravstvenih radnika, kao i
razliku u akcentu koji se stavlja na neverbalnu komunkaciju u okviru
Skolovanja za ova zanimanja, a usled ¢ega bi za prepoznavanje emocije
zdravstvenim radnicima mozda zaista bilo potrebno da facijalna ekspresija
traje duze nego Sto je to potrebno policijskim sluzbenicima. Naime, dok su
prestupnici motivisani da obmanjuju ove profesionalce, motivacija
pacijenata je da im zdravstveno osoblje pruzi pomo¢ kako bi se osecali
bolje, tj. oni nisu motivisani da regulisu facijalne izraze dozivljenih emocija.
Zato su policijski inspektori obuceni za prepoznavanje neverbalnih znakova
ovom istrazivanju navode na zaklju¢ak da i sam cCest direktni kontakt sa
klijentima u okviru radnog vremena jeste znaCajan za prepoznavanje
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primarnih emocija, Sto predstavlja novo saznanje u ovoj oblasti u kojoj su
ispitanici uglavnom bili profesionalci obucavani za prepoznavanje obmana
(Ekman & O'Sullivan, 1991; Ekman et al., 1999; Barjaktarevi¢, 2013), a
zapostavljeni oni koji nisu stekli znanje o neverbalnoj komunikaciji u toku
Skolovanja. Medutim, kako pokazuju rezultati jedne druge studiije,
zdravstveni radnici nisu bili uspesniji u proceni bola kod novorodencadi, na
osnovu njihove facijalne ekspresije, u odnosu na pripadnike drugih
profesija, ve¢ upravo suprotno (Xavier Balda et al., 2000). Ovo upozorava
da treba biti oprezan prilikom izvodenja zakljuaka o znaaju direktne
interakcije sa ljudima, te da je potrebna detaljnija analiza uslova pod kojima
su dobijeni ovi protivure¢ni rezultati, a sa ciljem da se otkriju varijable koje
bi mogle biti odgovorne za utvrdeno nepodudaranje.

Pored ovog opsteg cilja, uporedene su prosecne tacnosti
prepoznavanja emocija ljutnje, straha, tuge, odvratnosti, prezira i uzZivanja
medusobno. Od 14 fotografija, koje su koris¢ene kao stimulusi, postojale su
tri na kojima su se prihvatala dva odgovora (dve emocije) kao tacna.
Prilikom analize prose€ne uspesSnosti prepoznavanja ovih emocija
pojedinacno, ispravnom je smatrana samo jedna od tih emocija, 1 to ona
koju je autor instrumenta (Ekman, 2003) naveo kao prvi tacan odgovor.
Tako nije ispitana ta¢nost opazanja emocije iznenadenja jer je ona na
odgovarajucoj fotografiji zauzimala drugo mesto prema prihvatljivosti.
Poredenjem ta¢nosti opaZanja preostalih Sest primarnih emocija dobijeno je
da su ispitanici u proseku najuspesniji bili u prepoznavanju emocije
uzivanja, zatim tuge, dok su taCnost opazanja straha i odvratnosti zauzeli
tre¢e mesto kao jednako tacno prepoznate emocije. Ispitanici su u proseku
najmanje uspesni bili u prepoznavanju ljutnje i prezira, koji se medusobno
nisu razlikovali. U nekim ranijim studijama dobijena je niza tacnost
prepoznavanja emocija kada je bilo potrebno razlikovati veci broj
negativnih emocija (Wagner et al., 1986, prema Scherer, 2003). Moguce je
da je uZivanje zaista bilo najlakSe za prepoznavanje zato Sto je jedino
predstavljalo pozitivnu emociju u grupi ispitivanih emocija, pa prema tome
bilo najdistinktivnije. Dobijeni podaci mogu biti posledica postojanja
sistematskih razlika izmedu ekspresija razli¢itih emocija — neke od
fotografija prikazuju blage ekspresije emocije, dok je na nekima prikazana
visoko kontrolisana ekspresija. U studiji koju je sprovela Kosti¢ (1999,
prema Kosti¢, 2006) ispitanici su bili najuspesniji u prepoznavanju srece,
koja bas kao i emocija uzivanja, a koja obuhvata i srecu, predstavlja
pozitivnhu emociju. U toj studiji tuga se izdvojila kao najteza za
prepoznavanje, dok je u ovde prikazanom istrazivanju ona zauzela drugo
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mesto. Ipak, treba uzeti u obzir to da su se ove dve studije razlikovale u
koris¢enim instrumentima, te stimulusi nisu bili isti, nisu podrazumevali
suptilne facijalne mikroekspresije.

ZAKLJUCAK

Uzimajuéi u obzir znacaj opazanja facijalnih znakova emocija za
uspesnu socijalnu interakciju, ovi rezultati sugeriSu da je potrebno raditi na
razvoju sposobnosti opazanja facijalnih signala emocija pre svega kod osoba
koje u okviru svojih zanimanja nemaju prilike za direkine kontakte sa
klijentima. Medutim, moze se pretpostaviti da osobe koje su izabrale
profesiju koja podrazumeva pruzanje zdravstvenih usluga imaju razvijeniju
empatiju, da su u veoj meri zainteresovane za ljude, te i njihova
emocionalna stanja, i socijalnu interakciju, koju mozda shvataju
kompleksnije nego osobe koje su izabrale zanimanje dominantno usmereno
na predmete. Dobijena razlika bi tako mogla biti posledica toga $to su one i
van radnog mesta, zahvaljujuci svom interesovanju, ¢eS¢e usmerene na ljude
i njihove emocije, a $to bi trebalo ispitati u budu¢im istrazivanjima. lako je
takvo alternativno tumacenje moguce, neverbalna komunikacija je sastavni
deo svakodnevnog iskustva osobe i bogatstvo sadrZaja koje ona nosi ne
moze se nadomestiti verbalnim znacima. Ukoliko bi se podigla svesnost o
njenom znacaju i vaznosti posmatranja ljudi sa kojima se stupa u direktnu
interakciju za uspesnost ishoda te interakcije, onda bi i osobe koje su u
svom poslu dominantno usmerene na rad sa predmetima znale na koji nacin
mogu usavrsiti svoje interpersonalne vestine, te tako podi¢i odnose sa
drugim ljudima na visi nivo.
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Marija G. Mladenov

THE ACCURACY OF PERCEPTION OF EMOTIONS FROM FACIAL
MIKROEXPRESSIONS IN INDIVIDUALS VARIOUS PROFESSIONS

Summary

This paper presents research aimed at examining the differences in the
accuracy of perception of emotions (anger , fear , sadness , disgust, contempt
, enjoyment, surprise), based on facial microexpressions, depending on the
evaluators profession, predominantly focused on working with people or
objects. On the sample, which consisted of 131 participants from Leskovac
and Nis, 66 of which were predominantly focused on working with people
and 65 of which were predominantly focused on working with objects, the
Test of recognising emotions according to facial expressions was applied
(Ekman, 2003), it was composed of 14 photographs of woman's faces
exposed for 60 milliseconds. The results showed that the participants
predominantly focused on working with people were better at recognizing
emotions than the participants predominantly focused on working with
objects (t=3.27, p<0.01). It can be concluded that frequency of direct contact
with client itself is important to recognize facial expressions of emotion. The
differences in the average accuracy of perception between emotions were
obtained (Vilks’ lambda=0.11, F=199.40, p<0.01). In average, participants
were most successful in the perception of enjoyment, then sadness. They
were followed by fear and disgust, between which there was no difference in
the accuracy of perception; the average accuracy in recognition of anger and
contempt was equal and these emotions were the most difficult to recognize.
Enjoyment, as the only positive emotion , was probably the most
discriminative, therefore the easiest to recognize.

Key words: emotion, facial microexpression, profession
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KVALITET PORODICNIH ODNOSA KOD ADOLESCENATA 1Z
SRBIJE | REPUBLIKE SRPSKE

Rezime

Proteklih godina svedoci smo mnogih drustvenih promena u naSoj
zemlji 1 okolnim regionima. Buduéi da je porodica podloZzna promenama na
nivou druStva, nad rad uvaZava uticaj druStvenih i sredinskih faktora na
procenu porodi¢nih odnosa. Osnovni cilj istraZivanja bio je opisivanje
specifi¢nosti porodica u Srbiji i Republici Srpskoj i utvrdivanje razlika u
proceni porodi¢nih odnosa kod adolescenata iz Srbije i Republike Srpske. U
istrazivanju je uéestvovalo 200 ispitanika adolescentskog uzrasta iz Nisa i
Bijeljine. Instrumenti koje smo koristili u proceni porodi¢nih odnosa kod
adolescenata su; KOBI i CFO. Prema rezultatima istrazivanja postoji
znacGajna razlika u proceni adolescenata iz Srbije i Republike Srpske u
pogledu dimenzije porodi¢nog funkcionisanja — Kvalitet koroditeljske
saradnje. Utvrdili smo i da muski ispitanici iz Republike Srpske procenjuju
bolje prihvatanje od oca nego Zenski ispitanici. Ovaj rezultat se moze
objasniti uticajem ratnih deSavanja na prostoru Republike Srpske. Brojne
porodice su tokom rata, u vreme odgajanja naSih ispitanika, bile bar
privremeno nepotpune, usled boravka mnogih o¢eva na ratom zahvaéenim
podruc¢jima. Povratak oeva u porodicu verovatno je doprineo naglasavanju
bliskosti o¢eva i sinova.

Kljuéne redi: porodicni odnosi, prihvatanje, odbacivanje,
koroditeljska saradnja, adolescenti.

uvoD

Uloga porodice u razvoju li¢nosti dece i mladih nesumnjivo je
primarna. Emotivna klima, kvalitet porodi¢nih odnosa, uobicajeni porodi¢ni
stil komunikacije, stvara odnose koji su u vecoj ili manjoj meri pogodni za
psihicki razvoj svakog c¢lana porodi¢ne grupe (Ackerman, 1966, prema
Kuburi¢, 2009).

Usredsredenost ovog rada prvenstveno na period adolescencije
zasnovana je na saznanju da adolescencija sama po sebi predstavlja period
sa poveanim zahtevima za prilagodavanjem na promene u mnogim
oblastima funkcionisanja. Vazno je napomenuti da iako teZe separaciji i
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individualizaciji, kao 1 ve¢oj usmerenosti na vlastite potrebe i ciljeve, a koji
se razlikuju od roditeljskih, adolescenti sebe i dalje doZivljavaju kao deo
porodice i ocekuju roditeljsku predanost i podrsku (Lackovi¢-Grgin, 2006).
Stoga je od znacaja ispitati kako adolescenti procenjuju porodi¢ne odnose
porodica u kojima zive. Osim toga, porodica je uvek uronjena u neki
socijalni i kulturni kontekst, koji ima svoju tradiciju u pogledu vaspitanja,
podele polnih uloga kao i u pogledu partnerskog funkcionisanja. Socijalno-
kulturni kontekst je sveprisutan i ne mogu se zanemarirti implicitni modeli
funkcionalnosti porodi¢nih odnosa koji su deo porodic¢nih interakcija.

Posto porodica nije izolovana od drustvenih kretanja i pravila
socijalizacije u nekom konkretnom drustvu izabrali smo da uporedimo
mlade iz Republike Srpske i Srbije, jer su dogadanja u prethodnih dvadeset
godina u ovim dvema drzavama (rat, promena drzavnih granica, razvoj pod
razli¢itim politickim, ekonomskim 1 vojnim uslovima) stvorila znacajne
razlike u okruzenju mladih i njihovih porodica, a s druge strane nema
jezickih barijera koje bi omele poredenje dobijenih rezultata na dve grupe
ispitanika iz Srbije i Republike Srpske. Imajuci u vidu kulturne specifi¢nosti
mladih iz Srbije 1 Republike Srpske, moglo bi se re¢i da ovo istrazivanje
predstavlja svojevrsnu kroskulturnu studiju. U Republici Srpskoj trecina
stanovni$tva je muslimanske veroispovesti, a petina katolicke. Susret
razli¢itih vera, nacija i kultura na malom prostoru, s jedne strane,
neminovno dovodi do uzajamnih uticaja, ali 1 potrebe da se pojaca kohezija
pripadnicke grupe da bi se odrzale granice identiteta. Porodica moze imati
znacajnu ulogu, upravo kroz izraZzeniju koheziju u porodi¢nim odnosima.

Predmet ovog istrazivanja jeste ispitivanje razlika u proceni
porodi¢nih odnosa kod adolescenata iz Srbije 1 Republike Srpske. Znacaj
ovog istrazivanja ogleda se u unapredivanju saznanja o kvalitetu porodi¢nih
interakcija u vezi sa razlikama u tradicijama razli¢itih sredina. Pored toga,
ovim istrazivanjem mogu se ste¢i znacajna saznanja o specifi¢nostima
porodi¢nih odnosa porodica iz Srbije 1 porodica iz Republike Srpske.

Porodica sa adolescentom

Prema savremenom shvatanju, porodica je zajednica pojedinaca koja
treba da omogu¢i svakom njenom c¢lanu da pronade mesto u druStvu koje
mu pripada. U savremenom tumacenju porodice sve se ceS¢e pominje
psiholosko prisustvo oba roditelja, psiholoSka dimenzija i uzajamno
delovanje njenih ¢lanova (Jaksi¢, 2004).
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Odnosi u porodici mogu biti najintimnije i najuticajnije snage u
Zivotu pojedinaca. Intimnost i bliskost u partnerskoj relaciji, ili
distanciranost i konfliktnost, reflektuju se na funkcionisanje porodi¢nog
sistema u celini, na uspostavljanje interakcija izmedu roditelja i dece $to na
kraju daje specifi¢an ton u funkcionisanju jedne porodice.

U Zivotnom ciklusu porodice faza ,,porodica sa adolescentom*
podrazumeva uspostavljanje nove, kvalitativno drugacije ravnoteze. Da bi se
razumele promene sa kojima se susre¢e porodica u ovom periodu znacajno
je razumevanje razliCitih medusobno povezanih dogadaja koji se prema
Stajnbergu (Steinberg, Silk, 2002) mogu definisati kao: 1) razvojne promene
povezane sa prelazom deteta iz detinjstva u adolescenciju, 2) kao promene
u drustvenom kontekstu deteta i 3) kao razvojne promene povezane sa
iskustvom iz srednjeg doba roditelja. Uspostavljanje autonomije i identiteta
adolescenata se moze sukobiti sa Zeljama roditelja da odrze zavisnost svoje
dece i nametnu svoj sistem vrednosti. Kako vrSnjaci dobijaju sve vecu
vaznost u Zivotu adolescenata roditelji mogu osecati da su iskljuCeni iz
zivota svojih adolescenata, Sto takode moze biti izvor sukoba.

Uspesno roditeljstvo zahteva veliku fleksibilnost i sposobnost da se
prepoznaju zadaci koji su promenljivi u odnosu na uzrast i razvojni status
deteta. U fazi Zivotnog ciklusa ,,porodica sa adolescentom®, razvojne i
socijalne potrebe tinejdzera ¢esto su usmerene ka menjanju granica koje
postavljaju roditelji, $to moze da povecéa pritisak na vestine roditeljstva.
Pred roditelje se postavljaju veoma teski zadaci: moraju da odrze balans
izmedu disciplinovanja dece za neprihvatljivo ponaSanje i davanja dozvole,
do kog stepena tinejdzeri mogu da istrazuju u svom svetu. U periodu rane
adolescencije, kada se porodi¢ni odnosi preureduju i1 redefiniSu, ucestalost
konflikata izmedu roditelja i dece dostize najviSu tacku, jer se stavovi i
gledista dece sve vise razlikuju od roditeljskih (Place et al., 2007). Naravno,
da bi se to ostvarilo potrebna je saradnja medu roditeljima i ukoliko je
majka podrzavaju¢a u odnosu na oca i njegove postupke i obrnuto efekat
vaspitanja je povoljniji. Uzajamna saradnja roditelja i uskladenost vaspitnih
postupaka smatra se osnovom uspesSnog vaspitanja.

Roner (Rohner, 1984, prema Kuburi¢, 2009) je utvrdio da roditeljsko
prihvatanje, odnosno odbacivanje ima vrlo veliko znacenje za razvoj li¢nosti
dece kao i za njihovo delovanje u odrasloj dobi. On je miSljenja da u svakoj
kulturi postoje postupci roditelja, koje dete dozZivljava kao znake
prihvacenosti i ljubavi s njihove strane ili kao suprotnost tome. U razli¢itim
kulturama postoje razli¢iti nacini na koje roditelji deci pokazuju toplinu i
ljubav, kroz koje deca prepoznaju osnovni odnos roditelja prema njima. To
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su najcesS¢e verbalni i telesni znaci ljubavi i odbacivanja. Ako roitelji ne
zadovolje potrebe deteta za ljubavlju, stvaraju agresivne, emocionalno
hladne ljude, niskog samoposStovanja, emocionalno nestabilne,
problemati¢nog ponasanje, buntovne, depresivne, delinkventne i generalno
zivotno neuspesne ljude (Rohner, Khalaque, Cournoyer 2003).

Percepcije vaspitnih stilova roditelja mogu biti povezane i sa
razli¢itim uverenjima koja postoje u odredenoj kulturi, na primer da otac
treba da bude strog i pravican, a majka blaga i podrzavaju¢a. Ovakva
uverenja su bila prisutna u srpskoj patrijarhalnoj kulturi u kojoj su uloge oca
i majke bile komplementarne. Ljubav oca prema detetu, kao sastavni deo
njegove roditeljske uloge, ispunjava sasvim razli¢itu ulogu od ljubavi
majke. Dok je materinska ljubav bezuslovna, oCinska ljubav je uslovljena
ponasanjem deteta, dete mora da je zasluzi, ispunjavajuéi ocekivanja oca, a
da bi dete zasluzilo ljubav oca, mora da se podreduje njemu. Dete se u
patrijarhalnoj porodici mora ponaSati onako kako otac zeli, mora se
obrazovati po oc¢evoj zelji, mora se baviti onim §to mu otac nametne, mora
prihvatiti zvanje koje mu otac odredi.

Drustvene i socioekonomske promene uslovljavaju i promene unutar
porodica, pre svega u veli¢ini, strukturi, funkcijama i svom najsuptilnijem
delu — porodi¢nim odnosima.

Krizne situacije u druStvu mogu dovesti do slabljenja porodi¢nih
veza, razvoja i umnoZavanja konfliktnih situacija, nerazvojnih kriza u
porodici i raspada braka.

Republika Srpska i Srbija su drustva koja se nalaze u nezavidnom
polozaju kada je re¢ o ekonomskom i socijalnom sektoru, jer su ratna
razaranja donela mnoge vidljive, ali i one nevidljive probleme, koji najvise
pogadaju pojedince i porodice. Mnoge porodice u Srbiji i Republici Srpskoj
su izbeglicke porodice. Nepovoljni faktori koji ometaju uspesno
funkcionisanje izbeglickih porodica su slede¢i: neocekivano i prinudno
napuStanje mesta boravka, oseCanje egzistencijalne nesigurnosti i
ugrozenosti, kulturni Sok izazvan dolaskom u novu sredinu, neprihvatanje
od strane domaceg stanovniStva, poremeceno mentalno zdravlje kako
odraslih, tako i dece.

Sijakovié i sar. (2008) naglasavaju da kada je re¢ o istraZivanjima
porodice u Republici Srpkoj, kljuéno teziste treba da predstavlja ispitivanje
kako drustvena kriza utice na funkciju i strukturu porodice, tj. na kakav
nacin se podrzava ili uniStava stabilnost i solidarnost porodice.

Kada su adolescentske porodice u pitanju, veliki broj istrazivanja
govori 0 tome, da je veéina porodica ipak fleksibilna i da uspeva da se
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prilagodi novonastalim situacijama. Po Minucinu, disfunkcionalne porodice
u situacijama krize povecavaju svoju rigidnost u transakcijama i granicama i
opiru se pronalazenju novih alternativa (Minuchin, 1974, prema Erdes-
Kavecan, 2011).

Dordevi¢ (1984, prema Kuburi¢, 2009) navodi istrazivanje Varena
koji je proucavao adolescente od 13. do 18. godine koji su trazili
psihijatrijsku  pomo¢. Ovo istrazivanje je pokazalo da vecéina tih
adolescenata ima problema u svojim porodicama, a najveci broj izmedu njih
pokazivao je simptome emotivne uznemirenosti joS u predadolescentnom
razdoblju, pa i u ranom detinjstvu.

Istrazivanja takode govore o tome, da mladi iz nepotpunih porodica
svoju porodicu generalno procenjuju kao manje kohezivnu u odnosu na
adolescente iz potpunih porodica (Kouneski, 2000, prema ErdeS-Kavecan,
2011), a ukoliko je doslo do ponovnog sklapanja braka roditelja, utvrdeno je
da je zadovoljstvo porodicnim zivotom u znacajnoj meri determinisanO
nivoom porodi¢ne fleksibilnosti 1 pozitivnom komunikacijom u porodici
(Henry, Lovelace, 1995, prema Erde$-Kavecan, 2011).

METODOLOSKI PRISTUP PROBLEMU ISTRAZIVANJA
Ciljevi istrazivanja

Osnovni cilj ovog istrazivanja odnosi se na opisivanje specifi¢nosti
porodica na uzorku adolescenata koji Zive u Srbiji odnosno Republici
Srpskoj.

Drugi cilj istrazivanja jeste utvrdivanje postojanja razlika u proceni
porodi¢nih odnosa na uzorku adolescenata iz Srbije i Republike Srpske.

Varijable istrazivanja

Zavisne varijable u istrazivanju su:
1. Kvalitet koroditeljske saradnje
2. Kvalitet porodicnih interakcija
Nezavisna varijabla u istrazivanju je:
Mesto stanovanja: ispitanik zivi u Srbiji ili Republici Srpskoj.
Kontrolne varijable su:
1. Pol ispitanika: muski (mladiéi), zenski (devojke).
2. Uzrast: godine starosti ispitanika (dve kategorije: Mladi: 15 1 16 godina,
Stariji: 17 1 18 godina)
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3. Tip Skole: ispitanik pohada Gimnaziju ili srednju stru¢nu skolu.

4. Socioekonomski status porodice: vrlo nizak, nizak, osrednji, vrlo dobar,
odlican.

5. Kompletnost porodice: potpuna porodica, razvedeni, razdvojeni,
vanbracna zajednica.

Instrumenti

U istrazivanju su koriS¢eni slede¢i instrumenti:
1. UPITNIK KORODITELJSKIH ODNOSA U PORODICI POREKLA
(Coparenting in Family of Origin) — CFO

Upitnik Strajta i Bejtsa meri stepen podrske koje supruznici pruzaju
jedno drugom u vaspitanju i brizi o detetu. Upitnik sadrzi 12 ajtema. Stavke
su sainjene tako da njih Sest meri suportivno roditeljstvo, a Sest stavki meri
kompetitivno roditeljstvo.Upitnik predvida izraCunavanje samo jedne mere,
odnosno mere suportivnog koroditeljstva. Dobijeni skor opisuje kvalitet
saradnje izmedu roditelja, pri ¢emu veci skor ukazuje na vise podrzavanja u
meduroditeljskom odnosu.
2. SKALA KVALITETA PORODICNIH INTERAKCIJA — KOBI

Skala KOBI meri interakcije deteta i roditelja na dvema dimenzijama
— prihvatanje i odbacivanje. Skala se sastoji od 55 tvrdnji: 22 opisuju odnos
deteta sa majkom, 22 opisuju odnos deteta sa ocem i 11 tvrdnji se odnose na
opStu atmosferu u porodici. Skala se sastoji od 5 subskala: Zadovoljstvo
vlastitom porodicom, Prihvatanje od strane majke, Prihvatanje od strane
oca, Odbacivanje od strane majke, Odbacivanje od strane oca. Ukupan
rezultat utvrduje se za svaku subskalu posebno.

Prikaz pouzdanosti skala koriS¢enih za prikupljanje podataka

Na naSem uzorku istraZivanja sprovedena je provera pouzdanosti
koriS¢enih skala za prikupljanje podataka.
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Tabela 1
Pouzdanost Skale (i subskala) kvaliteta porodi¢nih interakcija (KOBI) i skale CFO

KOBI Zadovoljstvo | Prihvatanje | Odbacivanje | Prihvatanje | Odbacivanje Kvalitet
Pouzdanost porodicom majka majka otac otac koroditeljske

saradnje
Cronbachs | Cronbachs o | Cronbachs | Cronbachs a | Cronbachs | Cronbachs a | Cronbachs o

o o o
Rezultati 0,759 0,921 0,912 0,901 0,913 0,899 0,823

U Tabeli 1 dat je prikaz pouzdanosti skale KOBI i njenih subskala, kao i
Skale koroditeljski odnosi u porodici porekla (CFO). Moze se uoditi da su u
pitanju optimalni i visoki iznosi pouzdanosti za svaku subskalu, dok je
pouzdanost celokupne skale KOBI nesto niza, ali prihvatljiva.

Hipoteze istraZivanja

Opsta hipoteza:

Postoji statisticki znacajna razlika u proceni porodi¢nih odnosa na
uzorku adolescenata iz Srbije i Republike Srpske. Razlike se mogu
ustanoviti i kada se poredi kvalitet koroditeljske saradnje i porodi¢ne
interakcije kod ispitanika musSkog i1 Zzenskog pola, starijih i mladih
ispitanika, onih koji pohadaju gimnaziju i stru¢nu Skolu, onih iz kompletnih
I nepotpunih porodica, kao i kada se porede ispitanici razliitog
socioekonomskog statusa na svakom od ispitivanih poduzoraka ispitanika
(Republika Srbija i Republika Srpska).

Uzorak ispitanika
Uzorak ispitanika je neslucajan, prigodni i obuhvata ukupno 200
ispitanika adolescentnog uzrasta, po 100 ispitanika iz Srbije i Republike
Srpske. Uzorak ¢ine ucenici od 1. do 4. razreda gimnazija i srednjih stru¢nih
Skola iz NiSa i Bijeljine.

Tabela 2
Struktura uzorka prema polu ispitanika

Pol Frekvenca (f) Procenat (%0)
Muski 100 50
Zenski 100 50

Ukupno 200 100
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Tabela 3
Struktura uzorka prema godinama starosti ispitanika
Godine starosti Frekvenca (f) Procenat (%)
Mladji (15 i 16 godina) 100 50
Stariji (17 i 18 godina) 100 50
Ukupno 200 100
Tabela 4
Struktura uzorka prema tipu srednje $kole koju ispitanici pohadaju
Tip srednje Skole Frekvenca (f) Procenat (%0)
Gimnazija 98 49
Srednja stru¢na §kola 102 51
Ukupno 200 100
Tabela 5
Struktura uzorka prema socioekonomskom statusu porodice ispitanika
SocioekonomskKi status Frekvenca (f) Procenat (%)
Vrlo nizak 3 1.5
Nizak 17 8.5
Osrednji 105 52.5
Vrlo dobar 64 32
Odli¢an 11 55
Ukupno 200 100
Tabela 6
Struktura uzorka prema drZavi u kojoj ispitanici Zive
DrZava Frekvenca (f) Procenat (%)
Srbija 100 50
Republika Srpska 100 50
Ukupno 200 100
Tabela 7

Struktura uzorka prema kompletnosti porodice ispitanika

Kompletnost porodice Frekvenca (f) Procenat (%0)
Potpuna porodica 171 85.5
Razvedeni roditelji 15 7.5
Razdvojeni roditelji 2 1
Vanbracna zajednica 2 1
Porodica u kojoj je jedan roditelj preminuo 10 5
Ukupno 200 100
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PRIKAZ REZULTATA ISTRAZIVANJA

PROCENA PORODICNIH ODNOSA ADOLESCENATA IZ SRBIJE

Tabela 8

Aritmeticke sredine dimenzija Kvalitet porodi¢nih interakcija adolescenata i Kooroditeljska
saradnja u Srbiji

Srbija | Zadovoljstvo Prihvatanje Odbacivanje | Prihvatanje | Odbacivanje Kvalitet
porodicom majka majka otac otac koroditeljske
saradnje
Min 17 22 12 10 12 22
Max 55 50 52 50 56 59
M 45.77 41.64 24.83 39.41 23.2 44.89
SD 8.47 7.09 10.03 9.69 9.66 8.20

Uvidom u Tabelu 8 uo¢avamo da je aritmeticka sredina na dimenziji
Zadovoljstvo porodicom veca od teorijski moguce aritmeticke sredine i
iznosi M = 45,77, Sto moze da ukazuje na to da su adolescenti iz Srbije
uglavnom zadovoljni svojim porodi¢nim Zivotom. Prose¢na vrednost na
dimenziji Prihvatanje majka je neSto veca od prosecne vrednosti na
dimenziji Prihvatanje otac, Sto moze da ukazuje na neSto veci stepen
bliskosti ispitanika sa majkama.

Analizom Tabele 8 moze se zakljuciti da su utvrdene vrednosti na
dimenzijama Odbacivanje majka (M = 24,83) i Odbacivanje otac (M = 23,2)
ispod proseka, Sto, kod ispitanika iz Srbije, moze da ukazuje na odsustvo
dozivljaja grubosti i zanemarivanja od strane majke, odnosno oca.

Moze se uociti da je proseéna vrednost na dimenziji Kvalitet
koroditeljske saradnje iznad proseka (M = 44,89), te ukazuje na to da
ispitani adolescenti iz Srbije pozitivno opisuju kvalitet saradnje izmedu
roditelja, koji  karakteriSe = zadovoljavaju¢i nivo podrzavanja u
meduroditeljskom odnosu.

PROCENA PORODICNIH ODNOSA ADOLESCENATA 1Z
REPUBLIKE SRPSKE

Tabela 9
Aritmeticke sredine dimenzija Kvaliteta porodi¢nih interakcija adolescenata i Kvalitet
kooroditeljske saradnje u Republici Srpskoj

Republika | Zadovoljstvo | Prihvatanje | Odbacivanje | Prihvatanje | Odbacivanje Kvalitet
Srpska porodicom majka majka otac otac koroditeljske
saradnje
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Min 11 10 12 10 12 27

Max 55 50 54 50 56 60
M 47.48 42.49 22.97 39.68 22.25 47.78
SD 8.23 7.703 9.08 7.53 8.91 6.83

Analizom Tabele 9 uocava se da prose¢na vrednost na dimenziji
Zadovoljstvo porodicom (M 47,48) ukazuje na to da ispitanici,
adolescenti iz Republike Srpske, pozitivno doZivljavaju svoju porodicu, kao
1 da su zadovoljni svojim porodi¢nim Zivotom.

Proseéne vrednosti na dimenziji Prihvatanje majka/otac iznose M =
42,49 i M = 39,68 Sto ukazuje na to je bliskost adolescenata iz Republike
Srpske sa roditeljima zadovoljavajuca.

Utvrdene vrednosti na dimenzijama Odbacivanje majka (M = 22,97)
i Odbacivanje otac (M = 22,25) su ispod proseka, $to moZe da ukazuje da je
dozivljaj odbacivanja i zanemarivanja od strane majke, odnosno oca kod
ispitanika prisutan u maloj meri.

Vrednost skora na skali Kvalitet kooroditeljske saradnje je iznad
teorijskog proseka i iznad vrednosti na uzorku ispitanika u Srbiji. Daljom
analizom je ustanovljeno koje su razlike u porodi¢nim odnosima medju
ispitanicima iz Srbije i Republike Srpske znacajne (Tabela 10).

Tabela 10
Razlika u proceni porodi¢nih odnosa na uzorku adolescenata iz Srbije i Republike Srpske
Dimenzije porodi¢nih odnosa Drzava M | SD t df p
Kvalitet koroditeljske saradnje Srbija 44.89| 8.2
- -2.708| 198 |-007
Republika Srpskaj47.78| 6.83
Zadovoljstvo porodicom Srbija 45.77| 8.47
: -1.448| 198 |-149]
Republika Srpskaj47.48| 8.23
|Prihvatanje majka Srbija 41.64| 7.09
- -812| 198 |-419]
Republika Srpskaj42.49(7.703
Odbacivanje majka Srbija 24.83|10.02
: 1.375| 198 171
Republika Srpskaf22.97| 9.08
JPrihvatanje otac Srbija 39.41] 9.69 826
Republika Srpskal39.68| 7.53 | 220 |186.64)
Odbacivanje otac Srbija 23.219.66
: 723 | 198 470
Republika Srpska}22.25] 8.9

Analizom podataka prikazanih u Tabeli 10, uocava se da postoji
statistiCki znaCajna razlika u proceni Kvaliteta koroditeljske saradnje na
uzorku adolescenata iz Srbije i adolescenata iz Republike Srpske (t(198) = -
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2.708, p < .05). Analizom prosecnih vrednosti uocava se da adolescenti iz
Republike Srpske procenjuju svoje porodice kao porodice u kojima je
prisutno vise podrzavanja u meduroditeljskom odnosu.

Moze se zakljuciti da je osnovna hipoteza delimi¢no potvrdena.

RAZLIKE U PROCENI PORODICNIH ODNOSA NA UZORKU
ADOLESCENATA IZ SRBIJE | REPUBLIKE SRPSKE S OBZIROM
NA POL, UZRAST, TIP SKOLE, SOCIOEKONOMSKI STATUS |

KOMPLETNOST PORODICE
Tabela 11
Razlika u proceni porodi¢nih odnosa adolescenata iz Srbije s obzirom na pol
Srbija Pol | M | SD t df p

Zenskif24.09] 4.59

Kvalitet koroditeljske saradnje] Muski}44.83| 7.83
= — -087| 98 |91
Zenskil44.97] 8.79

Zadovoljstvo porodicom Muski j45.66| 8.54
Sa— 154 | o8 | 878
Zenskil45.93| 8.46

IPrihvatanje majka Muski j40.63| 6.85 087
Zenskif43.00] 7.25 1731 98 |

Odbacivanje majka Muski j26.05(10.31 145
Zenskif23.07| 9.45 | 1469 98 |

|Prihvatanje otac Muskij40.51 8.89 175
Zenskil37.83[10.64| 1-366 | 98 |

Odbacivanje otac Muskij22.83| 8.01 670
Zenskif23.73[11.72| ~428 65:439)° |

Tabela 12
Razlika u proceni porodi¢nih odnosa na uzorku adolescenata iz Republike Srpske s obzirom
na pol
Republika Srpska Pol | M |SD| t |[df| p

Kvalitet koroditeljske saradnje]Muski}47.17(6.68
Sa— -.742 |98|-460]
Zenski] 48.2 6.96

Zadovoljstvo porodicom Muskij47.66(6.92
m— 180 |98/-858)
Zenskil47.36/9.08

IPrihvatanje majka Muskij41.19(6.81

7 162
Zenskif43.39[8.21|1-408|98
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Odbacivanje majka Muski §23.02(8.04 I
s .050 |9g|-960
Zenskif22.93]9.81

JPrihvatanje otac Muski41.98]5.43 otol
Zenskif38.08[g.37| 2615 98

Odbacivanje otac MuskiJ21.95/8.39
s -.278 |98|-781
Zenskil22.4619.31

Rezultati T-test-a koji su prikazani u Tabeli 11 pokazuju da ne
postoje statisticki znacajne razike u proceni porodi¢nih odnosa s obzirom
na pol na poduzorku ispitanika iz Srbije. Uvidom u Tabelu 12 moZe se
zakljuciti da pestoji statisticki znacajna razlika u proceni dimenzije
Kvaliteta porodi¢nih interakcija — Prihvatanje od oca s obzirom na pol na
poduzorku ispitanika iz Republike Srpske. Muski ispitanici (M = 41.97)
ocenjuju bolje prihvatanje od oca no Sto to ¢ine zenski ispitanici (M =
38.08). Stoga bi se moglo zakljuciti da, za razliku od devojaka, mladi¢i iz
Republike Srpske pozitivnije procenjuju emocionalne aspekte svog odnosa
sa ocem, u smislu medusobne bliskosti, pruzanja podrske, poverenja i
razumevanja.

Ne postoje statisticki znacajne razlike v proceni porodi¢ne
Kohezivnosti, Fleksibilnosti, Kvaliteta koroditeljske saradnje i Kvaliteta
porodi¢nih interakcija s obzirom na uzrast na poduzorku ispitanika iz Srbije
i ispitanika iz Republike Srpske.

Takode, ne postoje statisticki znacajne razlike u proceni porodi¢ne
Kohezivnosti, Fleksibilnosti, Kvaliteta koroditeljske saradnje i Kvaliteta
porodi¢nih interakcija s obzirom na tip Skole koju ispitanik pohada izmedu
ispitanika iz Srbije i iz Republike Srpske.

Slede¢a analiza rezultata odnosi se na razlike u procenama
porodi¢nih odnosa kod ispitanika iz Srbije s obzirom na socioekonomski

status.
Tabela 13
Razlike u proceni porodi¢nih odnosa adolescenata iz Srbije s obzirom na socioekonomski

status porodice ispitanika
Dimenzije porodilnih odnosa F df p
Kvalitet koroditeljske saradnje 3.088 95 .019
Zadovoljstvo porodicom 2.440 95 .052
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Prihvatanje majka 712 95 .585
Odbacivanje majka 814 95 520
Prihvatanje otac 1.857 95 124
Odbacivanje otac 1.489 95 212

Uvidom u Tabelu 13 moze se uoditi da postoji statisticki znacajna
razlika kod procene dimenzije Kvalitet koroditeljske saradnje (F = 3.088, p
< .05), dok se procena zadovoljstva porodicom dosta priblizila novou
znacCajnosti o 0,05. Kako bismo utvrdili izmedu kojih grupa ispitanika
postoje razlike u stepenu kvaliteta koroditeljske saradnje, s obzirom na to
da imamo pet razli¢itih kategorija u koje su svrstani ispitanici prema
socioekonomskom statusu, uraden je T-test.

Tabela 14
Razlike u proceni Kvaliteta koroditeljske saradnje s obzirom na socioekonomski status
porodice ispitanika iz Srbije

Dimenzija porodilnih odnosajSocioekonomski statusf M |SD| t |df| p

Nizak 37.11(7.98

= -3.582|50

S Srednji 46.31]7.15 001

g

% Nizak 37.117.98

§ -2.527|44 015

S Vrlo dobar 44.83|8.71

o

g

= Nizak 37.11(7.98

= -2.923/18

g .009]

§ Odli¢an 47.417.78

Uocavamo da ispitanici koji su svoj socioekonomski status porodice
procenili kao nizak imaju nize skorove na dimenziji Kvalitet koroditeljske
saradnje od ispitanika srednjeg, vrlo dobrog i1 odlicnog statusa. Na osnovu
dobijenih rezultata moglo bi se zakljuciti da adolescenti iz Srbije koji su
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viseg socioekonomskog statusa pozitivnije procenju i dozivljavaju
koroditeljske odnose u porodici u kojoj Zive.

Kada je re¢ o razlikama u procenama porodi¢nih odnosa kod
ispitanika iz Republike Srpske s obzirom na socioekonomski status, nisu
utvrdene statisticki znacajne razlike u pogledu razlika u proceni Kvaliteta
koroditeljske saradnje i Kvaliteta porodi¢nih interakcija izmedu podgrupa
ispitanika podeljenih po socioekonomskom statusu porodice na poduzorku
ispitanika iz Republike Srpske.

Poslednja analiza odnosila se na kompletnost porodice ispitanika iz
Srbije 1 Republike Srpske 1 procenu porodicnih odnosa. Rezultati su dati u
Tabeli 15.

Tabela 15
Razlike u proceni porodi¢nih odnosa adolescenata iz Srbije s obzirom na kompletnost
porodice ispitanika

Dimenzije porodi¢nih odnosa F df p
Kvalitet koroditeljske saradnje 5.635 95 .000
Zadovoljstvo porodicom 1.615 95 A77
Prihvatanje majka .783 95 .539
Odbacivanje majka 1.886 95 119
Prihvatanje otac 6.074 95 .000
Odbacivanje otac 3.473 95 .011

Rezultati analize varijanse, koji su prikazani u Tabeli 23 ukazuju na
postojanje statisticki znacajne razlike u proceni izrazenosti dimenzija:
Kvalitet koroditeljske saradnje (F(95) = 5.635, p < .05), Prihvatanje otac
(F(95) = 6.074, p < .05) i Odbacivanje otac (F(95) = 3.473, p < .05) kod
subkategorija ispitanika razvrstanih po kompletnosti porodice, a koji poticu
iz Srbije.
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Tabela 16
Razlike u proceni Kvaliteta koroditeljske saradnje s obzirom na kompletnost porodice
ispitanika iz Srbije

Dimenzija porodilnih odnosalKompIetnost porodice] M | SD | t df p

Potpuna 46.14] 7.08

e 3.786| 83

2, .000]

S Vanbracna zajednica |27.01( 5.66

T .3

o C

“ T

g Potpuna 46.14| 7.08

8 3 2.337/10.045

‘S Razdvojeni roditelji 38.31|10.33 041

Uvidom u Tabelu 24 uocava se da ispitanici koji poti¢u iz potpune
porodice pozitivnije ocenjuju Kvalitet koroditeljske saradnje od ispitanika
koji poti¢u iz vanbracne zajednice, kao i iz porodica u kojim su roditelji
razdvojeni.

Tabela 17
Razlike u proceni Kvaliteta porodi¢nih interakcija (dimenzije Prihvatanje otac)
s obzirom na kompletnost porodice ispitanika iz Srbije

Dimenzija porodilnih odnosalKompIetnost porodice] M | SD t |df| p
Potpuna 40.53] 8.82
2.239 |91 02dl
Razvedeni 33.81(10.32 '
Potpuna 40.53] 8.82
4.389 (83
.000]
o Vanbra¢na 13.01] .01
5]
(5]
'g Razvedeni 33.81{10.32
§ 2.741 |10 021
= Vanbra¢na 13.01] .01
o
Razdvojeni 45.51] 6.36
7.222 |2 019
. |
Vanbra¢na 13.01] .01 .
Jedan roditelj preminuof40.67| 3.51 002
10.569| 3 |
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Vanbra¢na 13.01] .01

Uvidom u Tabelu 17 uo¢avamo da ispitanici iz potpunih porodica
pozitivnije procenjuju dimenziju Prihvatanje oca od ispitanika koji poticu iz
vanbracnih zajednica i porodica razvedenih roditelja. Ispitanici koji poticu iz
vanbracnih zajednica negativnije ocenjuju Prihvatanje oca od ispitanika koji
poticu iz porodica u kojima je jedan od roditelja preminuo, u kojima su
roditelji razdvojeni ili razvedeni.

Tabela 18

Razlike u proceni Kvaliteta porodi¢nih interakcija (dimenzije Odbacivanje otac)
s obzirom na kompletnost porodice ispitanika iz Srbije

Dimenzija porodilnih odnosajKompletnost porodice] M | SD t df | p
Jedan roditelj preminuo}16.01( 4.36
-2.421|1.097
o .053
Vanbracna 44.51]116.26
(&)
&
) Potpuna 22.67] 9.33
= -3.230| 83
S = .002
= Vanbra¢na 44.51]16.26
8
e)
© Razvedeni 26.01| 8.15
-2.572| 10 | gog
Vanbracna 44.51]116.26

Uocavamo da ispitanici koji poticu iz vanbracne zajednice ukazuju
na vece odbacivanje od oca od ispitanika koji poticu iz potpune porodice,
porodice razvednih roditelja i porodice u kojoj je jedan roditelj preminuo.
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Dimenzije porT)dié-nih-odn(-)sa T F =T df p
Kohezivnost 1.101 97 337
Fleksibilnost 1.372 97 .258
Kvalitet koroditeljske saradnje 4.024 97 021
Zadovoljstvo porodicom .260 97 771
Prihvatanje majka .588 97 .557
Odbacivanje majka 1.329 97 270
Prihvatanje otac 2.000 97 141
Odbacivanje otac 1.449 97 .240

Tabela 19

Razlike u proceni porodi¢nih odnosa adolescenata iz Republike Srpske s obzirom na
kompletnost porodice ispitanika

StatistiCki znacajna razlika utvrdena je u proceni dimenzije Kvalitet
koroditeljske saradnje, a s obzirom na kompletnost porodice ispitanika. Da
bi utvrdili ta¢no izmedu kojih podgrupa ispitanika postoje razlike u proceni
Kvaliteta koroditeljske saradnje uraden je T-test.

Tabela 20
Razlike u proceni Kvaliteta koroditeljske saradnje s obzirom na kompletnost porodice
ispitanika iz Republike Srpske

Dimenzija porodilnih odnosalKompIetnost porodice] M |SD| t |dfl p
g Potpuna 48.44|6.38
2
5 2 2.545|91
E =
S -‘E .013]
8 3 Razvedeni 41.01/5.87
=
>
X

Analizom Tabele 20 uocava se postojanje stastisticki znacajne
razlike u proceni Kvaliteta koroditeljske saradnje izmedu ispitanika iz
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potpunih i razvedenih porodica (t(91) = 2.545, p < .05). Naime, ispitanici iz
potpunih porodica pozitivnije procenjuju Kvalitet koroditeljske saradnje od
ispitanika ¢iji su roditelji razvedeni.

DISKUSIJA REZULTATA

Utvrdili smo da postoji razlika izmedju adolescenata iz Srbije i
Republike Srpske u proceni — Kvaliteta koroditeljske saradnje. Adolescenti
iz Republike Srpske procenjuju svoje porodice kao porodice u kojima je u
vecoj meri postignuta integracija roditeljske uloge. Dobijeni rezultat moze
se dovesti u vezu sa kulturoloskim shvatanjima 1 kriterijumima
zadovoljavaju¢ih meduroditeljskih odnosa.

Rezultati istrazivanja pokazali su da muski ispitanici iz Republike
Srpske ocenjuju bolje prihvatanje od oca nego $to to Cine Zenski ispitanici,
Sto bi se moglo objasniti razvojnim procesom u adolescentnom periodu, koji
podrazumeva ostvarivanje vecée bliskosti sa roditeljem istog pola. MoZzda bi
se ovako dobijene razlike mogle smatrati posledicom uticaja ratnih
deSavanja na porodi¢no funkcionisanje. Kao posledica ratnih teSko¢a brojne
porodice su, tokom perioda odgajanja nasih ispitanika, bile bar privremeno
nepotpune, tokom boravka mnogih o¢eva na ratom zahvac¢enim podrucjima.
Povratak oceva u porodicu verovatno je doprineo upravo naglasavanju
bliskosti o€eva 1 sinova.

Adolescenti iz Srbije koji su viSeg socioekonomskog statusa
pozitivnije dozivljavaju koroditeljske odnose u porodici od ispitanika nizeg
socioekonomskog statusa. Dobijeni rezultat se moze dovesti u vezu sa
¢injenicom da je medu roditeljima nizeg socioekonomskog statusa vise onih
koji su manje ili nepotpuno obrazovani i koji manje znaCaja i paznje
posvecuju samim vaspitnim stilovima roditeljstva.

Utvrdjeno je da ispitanici iz Srbije koji poticu iz potpunih porodica
pozitivnije procenjuju Kvalitet koroditeljske saradnje od ispitanika koji
poti¢u iz vanbracne zajednice i porodica u kojim su roditelji razdvojeni.
Dobijeni podatak je u skladu sa ofekivanjima, jer zajednicko roditeljstvo u
potpunoj porodici ima vise ispunjenih preduslova za uspe$ne i podrzavajuce
meduroditeljske odnose, nego kada je re¢ o porodicama u kojima dete
odrasta uz stalno prisustvo samo jednog roditelja.

Dimenziju Prihvatanja oca pozitivnije procenjuju ispitanici iz
potpunih porodica od ispitanika koji poticu iz vanbracnih zajednica i
porodica razvedenih roditelja. Dobijeni rezultat je o¢ekivan s obzirom na
mogucénost odgajanja deteta uz stalno angazovanje i prisustvo oba roditelja
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u potpunim porodicama, ¢ime se stvaraju preduslovi za ostvarivanje
medusobne bliskosti, pruzanja podrske, poverenja i razumevanja.

Ispitanici iz vanbra¢nih zajednica negativnije ocenjuju Prihvatanje
oca od ispitanika koji poticu iz porodica u kojima je jedan od roditelja
preminuo, u kojima su roditelji razdvojeni ili razvedeni. Ovo se moze
dovesti u vezu sa tim S$to u vanbratnim porodicama najeS¢e majka
samostalno odgaja decu. Ako je gubitak oca bio neminovan i posledica je
smrti, on za sobom moze da povlaci prisustvo pozitivnog medusobnog
odnosa, odnosa medusobnog uvazavanja i prihvatanja na relaciji otac—dete.

Utvrdeno je da ispitanici koji poticu iz vanbracne zajednice ukazuju na
veée odbacivanje od oca od ispitanika iz potpune porodice, porodice
razvednih roditelja i porodice u kojoj je jedan roditelj preminuo. Dobijeni
nalaz se moze protumaciti u svetlu ,etikete” vanbra¢nih zajednica, koja
najces¢e podrazumeva odsustvo oca u realnom zivotu porodice. U ovakvim
porodicama majka pretezno ili isklju¢ivo sama izdrzava sebe i svoju decu od
najranijeg detinjstva 1 verovatno da ona imaju ja¢i dozivljaj odbacenosti
nego deca u kojima je otac preminuo ili se razdvojio od majke, ali i dalje
prihvata svoju roditeljsku ulogu.

Ispitanici iz Republike Srpske koji poti¢u iz potpunih porodica
procenjuju pozitivnije saradnju izmedju svojih roditelja od ispitanika iz
porodica razvedenih roditelja Sto je ocekivano s obzirom na to da u
potpunim porodicama kontinuirano ucestvuju oba roditelja u vaspitanju i
brizi o detetu.

ZAKLJUCAK

Istrazivanjem je potvrdena opSta hipoteza da postoji statisticki
znacajna razlika u proceni porodi¢nih odnosa kod adolescenata iz Srbije i
Republike Srpske. Uporedna analiza rezultata istraZzivanja s obzirom na
teritorijalno poreklo ispitanika pokazuje da se adolescenti i iz Srbije i iz
Republike Srpske pri opisivanju specifi¢nosti porodice opredeljuju pretezno
za srediSnje nivoe kvaliteta koroditeljske saradnje i kvaliteta porodi¢nih
interakcija, te da su zadovoljni porodi¢nim funkcionisanjem porodica u
kojima zive. Ispitanici iz Srbije, kao i ispitanici iz Republike Srpske sa oba
roditelja ostvaruju zadovoljavajuéu medusobnu bliskost, s tim da je
ustanovljen nesto veci stepen bliskosti ispitanika sa majkama.

Utvrdeno je da adolescenti iz Republike Srpske procenjuju svoje
porodice kao porodice u kojima je postignuta veca integracija roditeljske
uloge. Na poduzorku ispitanika iz Srbije nisu utvrdene razlike u proceni
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porodi¢nih odnosa s obzirom na pol, dok je kod ispitanika iz Republike
Srpske utvrdena razlika kod dimenzije Kvalitet porodi¢nih interakcija —
Prihvatanje oca. Muski ispitanici iz Republike Srpske bolje procenjuju
prihvatanje od strane roditelja istog pola, $to im pruza adekvatnu bazu u
procesu formiranja identiteta. Ovakvi rezultati mogu i¢i na ruku vecoj
maskulinocentri¢nosti u porodicama u Republici Srpskoj, Sto ukazuje 1 na
postojanje istorijski u kulturoloski uslovljenih razlika medu porodicama u
Srbiji i Republici Srpskoj. Reklo bi se da su porodice u Republici Srpskoj
uskladenije u roditeljskom funkcionisanju i da je emotivna relacija izmedu
oceva 1 sinova teSnja nego u Srbiji.

Socioekonomski status ima znacaja za procenu koroditeljske
saradnje, ali u Srbiji. Srpska porodica je osetljivija na turbulence izazvane
materijalnim prihodima. Prema rezulatima to nije sluc¢aj sa porodicama u
Republici Srpskoj. Koroditeljska saradnja je stabilnija i nezavisnija od
socioekonomskog statusa.
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Stevanovi¢ Ivana,
Todorovic¢ Jelisaveta

QUALITY OF FAMILY RELATIONS IN ADOLESCENTS FROM SERBIA
AND THE SERBIAN REPUBLIC

Summary

In recent years we have witnessed many social changes in our country
and surrounding regions. Since the family is susceptible to change at the
social level, our work takes into account the impact of social and
environmental factors in the assessment of family relationships. The main
objective of this study was to describe the specifics of families in Serbia and
the Serbian Republic and determine the differences in the assessment of
family relationships in adolescents in the Serbian Republic and Serbia. The
study included 200 adolescent subjects from Nis and Bijeljina. The
instruments that we use in the assessment of family relationships in
adolescents are KOBI and CFO. According to the survey there is a significant
difference in the assessment of adolescents from Serbia and the Serbian
Republic in terms of the dimensions of family functioning — Quality of co-
parental cooperation. We also found that male subjects from the Serbian
Republic evaluate better acceptance of his father than female subjects. This
result can be explained by the impact of the war on the territory of the
Serbian Republic. Many families during the war, at the time of raising our
subjects were at least temporarily incomplete, because a lot of fathers were at
the battle front during that time. Return of fathers in the family may have
contributed to highlighting the closeness of fathers and sons.

Keywords: family relationships, acceptance, rejection, co-parental
cooperation adolescents.
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INTEGRITET KAO JEDNA OD SNAGA LICNOSTI STUDENATA

Peterson i Selidzman su predlozili klasifikaciju 24 ljudske vrline i 6
snaga, kao prvi pokusSaj da se definiSe na¢in za otkrivanje i Klasifikaciju
psiholoskih crta li¢nosti ljudi. Ova klasifikacija je neophodan teorijski okvir
za prakti¢nu primenu pozitivne psihologije.

Svaka karakterna crta pruza mnoge alternativne puteve do vrline i
blagostanja.

Integritet je vrlina koja je uklju¢ena u snagu koja se odnosi na hrabrost
prilikom ostvarivanja cilja. U tom kontekstu, integritet je unutra$nji osecaj
celovitosti koji proizilazi iz kvaliteta poput iskrenosti, poStenja i doslednosti.
Tako, osoba moZe da vrsi procene o integritetu drugih do granice do koje se
oni ponaSaju u skladu sa vrednostima, uverenjima i principima kako sami
tvrde.

Ispitanici su bili studenti Drzavnog univerziteta u Novom Pazaru (N =
162). Za ispitivanje integriteta je koriStena Skala integriteta.

Rezultati ukazuju na prisustvo integriteta kod studenata (AS = 33.61).

Kljuéne reéi: integritet, mladi, snaga, celovitost

Pozitivna psihologija je savremena psiholoska grana koja ima za cilj
da ubrza promenu u psihologiji od usmerenosti paznje psihologa na lecenje
od psihic¢kih poremecaja do izgradnje najboljih kvaliteta u zivotu. Kako bi
se ispravila navedena neravnoteza, izgradnja ljudskih snaga se mora smestiti
u srediSte prevencije mentalnih bolesti. Oblast pozitivne psihologije na
subjektivnom nivou se odnosi na pozitivno subjektivno iskustvo: dobrobit i
zadovoljstvo (proslost), radost, senzualna zadovoljstva i srec¢a (sadasnjost) i
nada, optimizam 1 vera u budu¢nost. Na individualnom nivou, govorimo o
pozitivnim crtama li¢nosti — kapacitet za ljubav, hrabrost, interpersonalne
vestine, osecaj za lepo, oprastanje, originalnost, talentovanost, mudrost. Na
grupnom nivou pozitivna psihologija se odnosi na vrednosti pojedinca u
zajednici 1 druStvu ¢ime se pojedinac usmerava ka odgovornosti, altruizmu,
toleranciji i radnoj etici (Gillham&Seligman, 1999; Seligman&Csiksze-
ntmihalyi, 2000).

Pozitivna psihologija kao nauka o pozitivnom subjektivnom
iskustvu, pozitivnim individualnim crtama li¢nosti i pozitivnim institucija-
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ma tezi poboljSanju kvaliteta Zivota i prevenciji patologije koja nastaje usled
besmislenog i neproduktivnog Zivota. Iskljucivi fokus na patologiju koji je
dugo dominirao u psihologiji je rezultirao u modelu kojem nedostaju
pozitivne odlike smisaonog Zivota. Nada, mudrost, kreativnost, hrabrost,
duhovnost, odgovornost i istrajnost se ignorisu ili objasnjavaju kao trans-
formacija razli¢itih autenti¢no negativnih impulsa.

Naucno istrazivanje ljudskih snaga i vrlina je metodoloSki zasno-
vano na VIA Klasifikaciji ljudskih snaga i vrlina — Virtues in Action (Peter-
son&Seligman, 2004) koja je protivteza klasifikaciji mentalnih poremecaja.
Vrlina je, prema ovom modelu, socijalno prihvatljiv individualni konstrukt
koji se procenjuje u kulturi i ukljuc¢uje mudrost, hrabrost, humanost, praved-
nost, umerenost i transcendentnost. Ove relativno apstraktne vrline se
razlikuju od ljudskih snaga koje predstavljaju spolja vidljive crte, odnosno
crte licnosti koje se manifestuju u doslednom ponasanju. Model VIA opisuje
ukupno 24 snage li¢nosti grupisane u Sest ljudskih vrlina (Tabela 1).

VRLINE SNAGE

Perspektiva i mudrost
Radoznalost
Kreativnost
Otvorenost uma
Zelja za uenjem

Mudrost
- kognitivna snaga za sticanje i kori§¢enje znanja

Autenti¢nost i iskrenost
Hrabrost Integritet

- emocionalne snage, vezbhanje volje za postizanje ciljeva Upornost
Polet i vitalnost

Ljubaznost i velikodu$nost
Humanost

- . AT Ljubav
- interpersonalne snage, negovanje odnosa sa drugim ljudima - "
Inteligencija
Pravednost P(_Jsten_Je i moralnost
- snage pojedinca kao temelj zdravog Zivota zajednice Timski duh
ge poj ) g J Vodenje
Skromnost
Umerenost Samokontrola
- snage koje Stite od preterivanja Razboritost
OpraStanje

Nada i optimizam
Postovanje ljepote i

Transcedentnost izvrsnosti
- snage koje daju smisao, povezanost sa univerzumom Spiritualnost
Zahvalnost

Smisao za humor

Osnovne ljudske vrline i snage prema VIA modelu (Peterson&Seligman, 2004)
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Nuznost saznanja ,,ko smo“ i delovanje u skladu s tim je moralni
imperativ koji se javlja kroz istoriju (Harter, 2002). U okviru humanisticke 1
egzistencijalne psihologije, individualne razlike u autenti¢nosti i integritetu
osobe su imale znacaj u cilju razumevanja dobrobiti 1 oslobodenosti od psi-
hopatologije (May, 1981; Rogers, 1959; Yalom, 1980). Istrazivanje aut-
entinosti i integriteta osobe su bila zanemarena u empirijskoj psihologiji i
zato jo§ uvek nema jasnog instrumenta za ispitivanje autenti¢nosti i integri-
teta kao crte licnosti (Sheldon, 2004). Peterson 1 Selidzmen (2004) smatraju
da se vecina ljudi slaze da su integritet, autenti¢nost i iskrenost bazi¢ne ljud-
ske snage, ali jo§s uvek nema jasne i psihometrijski valjane istrazivacke
tehnike za njih. Prema Harteru (2002), ne postoji koherentna literatura na
temu individualne autenti¢nosti. Razvoj pozitivne psihologije (Linley et al.,
2006) je ponovo pokrenula interesovanje istrazivaca za autenti¢nost i integ-
ritet. Ovo se ogleda delom kroz nova istraZzivanja (Gable&Haidt, 2005), a
delom kroz ostvarenu saradnju izmedu humanistickih i empirijskih psiholo-
psihologije i psihologije savetovanja (Joseph&Linley, 2006; Linley, 2006;
Patterson&Joseph, 2007). U cilju razvoja istrazivanja autenti¢nosti i1 integri-
teta, vazno je identifikovati 1 kvantifikovati autenti¢nost i integritet kao in-
dividualne razlike.

U empirijskim istrazivanjima autenticnosti i integriteta, postoji
nejasnoca pri definisanju samih konstrukata (Harter, 2002). Tako, prethodna
istrazivanja su se svodila na samoprocenu ispitanika na skali tacno—neta¢no
(Harter et al., 1996) ili na manje direktne tehnike kao Sto je procena
promenljivosti ljudskog ponaSanja u socijalnim ulogama (Sheldon et al.,
1997). Pri konstrukciji skale dispozicione autenti¢nosti, ostaje potreba za
jasnom definicijom konstrukta. Medutim, takva definicija proizilazi iz indi-
vidualne psihologije pri ¢emu znacajna diskusija i konceptualizacija vodi ka
jasnom objasnjenju konstrukta sa konsenzusom u vezi sa sadrzajem i grani-
cama autenti¢nosti (Wyatt, 2001).

lako je prethodna diskusija bila usmerena na individualnu koncep-
ciju, koncepti autenti¢nosti i integriteta sluze i za razumevanje ljudskog
stanja u psihodinamskoj (Horney, 1951; Winnicott, 1965), egzistencijalnoj
(May, 1981; Yalom, 1980), razvojnoj (Harter et al., 1996), socijalnoj
(Kernis&Goldman, 2005; Lopez&Rice, 2006), pozitivnopsiholoskoj (Shel-
don, 2004) i klinickoj perspektivi (Ehlers et al., 2000; Joseph&Linley,
2005). Usmerenost na individualne koncepte autenticnosti i integriteta
obezbeduje Siroku i razumljivu definiciju autenti¢nosti 1 integriteta. Aut-
enti¢nost 1 integritet predstavljaju mesto spajanja savetovanja, klinicke i

165



PSIHOLOSKA RAZMATRANJA | PERSPEKTIVE

empirijske perspektive, ¢ime se ostvaruje doprinos razumevanju odnosa
izmedu autenti¢nosti, integriteta i subjektivne dobrobiti.

S obzirom da ne postoji valjani instrument za istrazivanje aut-
enti¢nosti, ali zato postoji za istraZivanje integriteta, u radu je prikazano
istrazivanje sprovedno pomocu Skale integriteta (Lackovi¢-Grgin et al.m
2004), koja predstavlja modifikovanu skalu kao integraciju subskale ego
integriteta 1 ocaja, koje su, pak, originalno deo Instrumenta za merenje
psihosocijalnog razvoja (Hawley 1988, prema Lackovi¢-Grgin et al., 2004).
Istrazivanje je imalo za cilj da ispita integritet i o¢aj kod studenata.

Metod

Cilj istrazivanja je da se ispita postojanje integriteta kao snhage
licnosti kod studenata.

Ispitanici su bili studenti Drzavnog univerziteta u Novom Pazaru (N
= 162). Prosecan uzrast ispitanika je 22,25 godina.

Stepen izrazenosti integriteta meren je Skalom integriteta koja je
rezultat integracije i adaptacije dve subskale — ego integriteta i o¢aja koje su
izvorno deo Instrumenta za merenje psihosocijalnog razvoja koji obuhvata
Eriksonove faze psihosocijalnog razvoja (Hawley 1988, prema Lackovic-
Grgin et al., 2004). Primenjena adaptirana Skala integriteta se sastoji od 11
tvrdnji, a zadatak ispitanika je da na petostepenoj skali Likertovog tipa
izrazi stepen slaganja ili neslaganja sa odredenom tvrdnjom (I — u
potpunosti se ne slazem do 5 — u potpunosti se slazem). Ukupan rezultat se
dobija sabiranjem procena za svaku tvrdnju, pri ¢emu VisSi rezultat na skali
oznacava visi nivo izrazenosti komponente integriteta, odnosno ocaja.
Moguc¢i raspon rezultata je od minimalnih 11 do maksimalnih 55.

Rezultati

Uzorak su ¢inili studenti Drzavnog univerziteta u Novom Pazaru, N
=162.

U Tabeli 1 su prikazani deskriptivni podaci na pojedina¢nim
ajtemima Skale integriteta.
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Tabela 1. Deskriptivni podaci na ajtemima Skale integriteta

Uglavnom Niti se
Aitemi U potpunosti 9 se slazem niti | Uglavnom | U potpunosti
J se ne slazem . se ne se slazem se slazem
ne slazem X
] slazem
Zivot je pro$ao pored 63.1 229 9.6 25 1.9
mene
Verujem u temeljno 6.4 153 35,0 30,6 12,7
dostojanstvo svih ljudi
Pun/a sam Zaljenja 51,0 16,6 23,6 4,5 4,5
Verujem u potpunu 6,4 6,4 16,6 439 26,8
ispunjenost Zivota
Voleo/la bih da sam
svoj zivot Ziveo/la 31,8 26,1 19,7 134 8,9
drugacije
Zivot ima smisla 0,6 1,3 6,4 22,3 69,4
Zivot je hlljad_u malih 42,0 191 191 102 9.6
gadosti
Osecam se srodan/na
sa svim ljudima-u 45 12,7 40,8 26,8 153
proslosti, sadasnjosti i
buduénosti
Ne bih menjao/la svoj 5,7
Zivot kada bih 14,0 17,8 29,9 325
mogao/la opet Ziveti
Ljudski Zivot je 31,8 204 325 12,1 3.2
beznadeZan
Zadovoljan/na sam
svojim Zivotom, 0,6 51 10,8 46,5 36,9

radom i postignué¢em.

Rezultati pokazuju da su ispitanici postigli vise rezultate na
ajtemima kojima se ispituje ego integritet (npr. ,Verujem u potpunu
Ispunjenost zivota®), nego na ajtemima koji ispituju oc¢aj (npr. ,,Ljudski
Zivot je beznadezan®).

Veliki broj studenata, 42,3%, veruje u dostojanstvo ljudi (uglavnom
se slazem — 30,6%; u potpunosti se slazem — 12,7%), a 42,1% se oseéa
bliskim ljudima koji su obelezili njihov dosadasnji zivot (uglavhom se
slazem - 26,8%; u potpunosti se slazem - 15,3%). Vecina, 62,4%
(uglavnom se slazem — 29,9%; u potpunosti se slazem — 32,5%), ne bi
menjala svoj Zivot kad bi ga opet Ziveli, a ¢ak 83,4% (uglavnom se slazem —
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46,5%; u potpunosti se slazem — 36,9%) je zadovoljno svojim Zivotom,
radom 1 postignuc¢em.

Sto se tice ispitivanja o¢aja kod ispitanika, ¢ak 63,1% ispitanika ne
smatra da je Zivot proSao pored njih, 51% ispitanika je izjavilo da ne oseca
zaljenje ni za ¢im, dok je njih 42% sigurno da zivot nije sacinjen od hiljadu
malih gadosti. ViSe od polovine ispitanika (51%) ispitanika je izjavilo da
nisu puni Zaljenja.

Zakljucak

Istrazivanje je sprovedeno sa ciljem da se ispita postojanje integriteta
kao snage li¢nosti kod studenata. Rezultati su pokazali visok nivo
izrazenosti integriteta kod studenata Drzavnog univerziteta u Novom
Pazaru. Sa aspekta pozitivne psihologije, mozemo zakljuciti da su studenti
Drzavnog univerziteta u Novom Pazaru pokazali integritet kao jednu od
snaga licnosti koje su manifestacija hrabrosti kao vrline koja je socijalno
prihvatljiva 1 procenjuje se u okvirima kulture. Hrabrost kao vrlina
podrazumeva emocinalne snage li¢nosti koje se manifestuju kroz vezbanje
volje za postizanje razlicitih ciljeva. Postojanje integriteta ukazuje na
pozitivne crte licnosti S§to ohrabruje mlade da razvijaju kapacitet za ljubav,
hrabrost, interpersonalne vestine, osecaj za lepo, oprastanje, originalnost,
talentovanost, mudrost. Ovo dalje implicira funkcionisanje mladih na
grupnom nivou, pri ¢emu se ocekuje od pojedinca da je usmeren ka
odgovornosti, altruizmu, toleranciji i radnoj etici. Dakle, studenti su
pokazali da su spremni za pozitivno funkcionisanje na subjektivhom,
individualnom i grupnom nivou.

Integritet se moze posmatrati i u razvojnim okvirima li¢nosti. Prema
Eriksonu, integritet je karakteristi¢an za staro odraslo doba. Ono §to je nama
za ovo istrazivanje bitnije jeste da je Erikson koncept integriteta definisao
kao zrelost li¢nosti, ali i kao sklad misli, re¢i 1 delovanja u razliitim
situacijama. Odrasli koji postignu osecaj integriteta osecaju se celovito,
potpuno i zadovoljno svojim postignu¢ima (Berk, 2003). Oni su se
adaptirali na meSavinu pobeda i razocaranja koji su neizbezan deo svih
aspekata Zivota — partnerskih odnosa, vaspitanja i odgajanja dece,
prijateljstava, profesionalnih i aktivnosti u drustvenoj zajednici. Oni
razumeju da su putevi koje su sledili, odbacili ili nikada nisu odabrali bili
nuzni da bi se oblikovao smisleni zivotni vek. Istrazivanje prikazano u
ovom radu pokazuje da su mladi zapravo zrele li¢nosti 1 kao takvi spremni
na izazove koji im slede u toku zZivota.
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Da bi mlada odrasla osoba dostigla osecaj integriteta vazno je da
ostvari li¢ne i socijalne razvojne zadatke karakteristi¢ne za to doba — izbor i
zapocCinjanje karijere, socijalni i intimni odnosi, razvoj slike o sebi,
zasnivanje porodice.
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Durda M. Solesa-Grijak
INTEGRITY AS ONE OF THE STRENGTHS OF YOUNG PEOPLE
Summary

Peterson and Seligman proposed classification of 24 human virtues
and 6 stregths, as a first attempt to define a method for the detection and
classification of psychological personality traits of people. This classification
is a need of a theoretical framework for the practical application of positive
psychology.

Every virtue, caracter trait provides many alternative paths to virtue
and prosperity.

Integrity is a virtue that is involved in strength relating to courage in
achieving the goal. In this context, integrity is the inner sense of wholeness
that comes from quality such as honesty, integrity and authenticity. Thus, one
can evaluate the integrity of others to the extent while they act in accordance
with own values, beliefs and principles.

The subjects were students of the State University of Novi Pazar (N =
162). To test the integrity is used a Scale of integrity.

The results indicated the presence of integrity among students (M =
33.61).

Keywords: integrity, young people, strength, wholeness
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MODEL PSIHOSOCIJALNE INTERVENCIJE SA DECOM
RAZVDENIH RODITELJA

Rezime

Na listama stresnih zivotnih dogadaja razvod se nalazi pri vrhu.
Razvod donosi promene Zivotnog stila, koje se deSavaju oc¢ekivano ili
neocekivao i predstavljaju mocne stresore budu¢i da dovode u pitanje
postojecu ravnotezu i zahtevaju reorganizaciju porodice. Ovi stresori su
potencijalno veoma opasni po psiholosku i fizicku dobrobit ¢lanova porodice.

Deca su posebno vulnerabilna budu¢i da se suocavaju sa
promenama i gubitkom porodi¢ne podrske za vreme razvoda. Kako ce se
deca nositi sa ovom stresnom situacijom u velikoj meri zavisi od stava i
ponasanja njihovih roditelja. Nedostatak adekvatnih normi, znanja i modela
za nove uloge, mogu biti Stetni za razvedene porodice.

Postoji vise nivoa koje deca i adolescenti prolaze za vreme i posle
roditeljskog razvoda. Ayalon i Flasher nazivaju ove reakcije lancanim i
navode Sest faza, a tokode predlazu i metode intevencije za svaku od ovih
faza (Ayalon, Flasher, 1993).

U radu su prikazane emocionalne faze kroz koje deca prolaze za
vreme roditeljskog razvoda. Za svaku fazu su identifikovani stresori i zahtevi,
kao i reakcije dece na ove stresne zahteve, za koje se predlaZzu terapeutski
ciljevi i metode intervencije.

Preventivni program za decu razvedenih roditelja predstvalja
celinu koja se sastoji od inokulacije, prevencije budu¢ih uznemirenja i
tretmana sada$njih tesSkoca. On se temelji na proceni razli¢itih nivoa krize u
procesu razvoda roditelja.

Prikazani program je holisticki budu¢i da se bavi kognitivnim,
imaginativnim, afektivnim, fizickim i socijalnim stranama li¢nosti. Metod
intervencije ukljucuje grupni i individualni rad 1 rad sa porodicom. Koristi
se igranje uloga, bibloterapija, razjaSnjavanje stavova, transakciona analiza,
crtanje, bojenje, modeliranje.

U radu se predlaze primena ovog modela u radu sa decom u
centrima za socijalni rad u nasim uslovima, na osnovu terapeutskog iskustva
autorke.

Kljuéne reci: deca razvedenih roditelja, razvod, stres, prveventivna
intervencija
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uvoD

Porast razvoda je poslednjih godina karakteristican ne samo za zemlje
razvijenog sveta (u Americi je svaki drugi brak razveden) ve¢ i za nase
prostore. Posebno se porast razvoda belezi u periodu posle raspada
prethodne Jugoslavije, ili u poslednjih dvadesetak godina takozvane
tranzicije. Za ilustraciju, ako se u Makedonji 1991. godine razvodio svaki
30-ti brak, 2000. god. svaki 10-ti brak , 2004. god svaki 8-mi, 2012. je svaki
7-mi brak bio razveden. Iz dana u dan je sve veci broj dece koja zZive u
jednoroditeljskim porodicama i1 porodicama sa o¢uhom/macehom.

Razvod roditelja, zivot u jednoroditeljskoj porodici kao i zivot u
porodici sa o¢uhom/mac¢ehom (kombinovane porodice), suocava decu sa
brojnim promenama, novim i do tada nepoznatim iskustvima i rizicima,
tako Sto ih stavlja u situaciju da se prilagodavaju 1 nose sa, za ve¢inu njih,
najbolnijim zivotnim iskustvom. ,Razvod, kao longitudinalni proces u
Zivotu roditelja i njihove dece zapocinje mnogo pre zakonskog zavrSetka
braka i nastavlja da traje joS dugo posle toga. Sam razvod dovodi do
dezintegracije porodi¢nog nukleusa pri ¢emu se oslobada destruktivna
energija koju je potrebno kanalisati. Promene zivotnog stila — o¢ekivane ili
neocekivane, su moc¢ni stresori, koji dovode u pitanje postoje¢u ravnotezu i
zahtevaju reorganizaciju. Ovi stresori su potencijalno veoma opasni po
psiholosku 1 fizicku dobrobit svih koji su u njega ukljuceni* (Ayalon,
Flasher, 1993).

Deca su posebno vulnerabilna buduc¢i da se suo¢avaju sa promenama i
gubitkom porodi¢ne podrske za vreme razvoda. Kako ¢e se deca nositi sa
ovom stresnom situacijom u velikoj meri zavisi od stava i ponaSanja
njihovih roditelja. Nedostatak adekvatnih normi, znanja i modela za nove
uloge, mogu biti Stetni za razvedene porodice.

Kako pomod¢i i Sta ponuditi deci razvedenih roditelja da bi
ocuvali svoje mentalno zdravlje?

Kada govorimo o deci razvedenih roditelja, osnovna pretpostavka je
da su to normalna deca koja su se nasla u situaciji stresa zbog razdvajanja
svojih roditelja Sto sobom nosi mnoge promene na koje oni treba da se
adaptiraju. To znaci da ona nemaju psiholoske poremecaje od ranije, ali su
zbog svojih iskustava i uslova u kojima Zive, izlozena traumatskom stresu,
Sto ih Cini rizicnom populacijom u pogledu mentalnog zdravlja. Bas zbog
toga, ovoj deci je potrebno ponuditi psihosocijalnu pomoé/podrsku. ,,Psiho-

174



Dani primenjene psihologije 2013

socijalna pomo¢ je proces psihickog i1 socijalnog osnazivanja svakog
pojedinca (deteta i odrasle osobe), njegove porodice i socijalnog okruzenja,
da bi u sebi i svojoj neposrednoj okolini pronasao ili stekao snage i nacine
za uspesno suocavanje sa stresom i prevladavanje krize, postupnu izgradnju
normalnog, psihicki zdravog i kvalitetnog zivota, bez Stetnih posledica po
sebe i druge.”®

Psihosocijalna pomo¢ ili intervencija je uvek preventivnog karaktera
1 ima za cilj da spreci i1 redukuje patologiju. Vecina preventivnih programa
koji se odnose na stres, kao rezultat drustvenih zbivanja, ili individulni stres
kao $to je onaj zbog razvoda roditelja, temelji se na Kaplanovom klasiénom
modelu. Prema ovom modelu razlikuju se tri tipa intervencije, a svaka
odgovara odredenoj fazi krize. To su: preventivna intervencija, krizna
intervencija i terapeutsko- rehabilitaciona intervencija.

Veliki deo nepovoljnih posledica stresa moze se spreciti
preventivnom intervencijom ili intervencijom pre stresa, koja je poznata kao
»vakcinacija“ protiv stresa. Prema uzoru iz medicine vakcinacija protiv
stresa je namenjena stvaranju psiholoskih antitela ili veStina suocavanja. Na
taj nacin se, izlaganjem drazima koji su dovoljno jaki da probude odbranu, a
pritom nisu toliko jaki da svojom snagom nadvladaju odbrambene snage,
pojacava otpornost. Time osoba moze razviti naufenu spremnost koja
nastaje na osnovu uspeSnog iskustva u ovladavanju umereno teSkim
stresom, pozitivnim ocekivanjima i veStinama koje se stvaraju ugradivanjem
zastitnih reakcija. Sve to pojedincu moze pomo¢i da se uspe$no nosi sa
mnogo teZzim stresnim situacijama (Meichenbaum, 1985, prema Ayalon,
Flasher, 1993).

Priprema za prevenciju stresa ima dva cilja:

e vezbanje sticanja osnovnih veStina suocavanja, kao Sto su
samopouzdanje, tolerancija nejasnih situacija, vesStina komunikacija i
vestina reSavanja problema.

e razvijanje posebnih vestina koje su potrebne u specifi¢nim
situacijama Sto obuhvata razlikovanje i procenu znakova pretnje.

Osposobljavanje za suoCavanje sa stresom pomaze predvidanje
dogadaja, pripremu 1 prethodno isprobavanje razliCitih reSenja. To
osposobljavanje znatno doprinosi izgradnji samopouzdanja.

Krizna intervencija ili intervencija za vreme stresa ima za cilj: da
smanji patnje, oCuva osecaj samoposStovanja, uprkos pogubnom strahu,

5 Ajdukovié¢, D.:Programi psiho-socijalne pomodi prognanoj i izbegloj deci, UNICEF,
Drustvo za piholosku pomo¢, Zagreb, 1995, str. 8.
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ljutnji 1 bespomoc¢nosti; preusmerenje pojedinca u novonastaloj situaciji 1
preokretanje stresa u izazov za brzi rast 1 vec¢u kreativnost.

Terapijska rehabilitacija ili intervencija posle traume moze ublaziti
simptome 1 omoguciti oporavak.

Meichenbaun smatra da je najvecéa revolucija naSeg vremena otkrice
da ljudsko bi¢e, menjanjem unutraSnjih stavova uma moZe da menja
spoljasnji aspekt svoga Zivota. Prema ovom optimistiCkom gledistu ,,Stres
je u oc¢ima onog koji gleda®“. Ono S$to predstavlja pretnju Cesto nije sam
dogadaj veé¢ subjektivna interpretacija tog dogadaja. Cak i onda kad ne
mogu da menjaju eksternu realnost, deci se moze pomoc¢i da transformisu
svoju unutrasnju realnost, nac¢in na koji misle i osecaju, nacin na koji
percipiraju sebe, svoju porodicu, i na¢in na koji interpretiraju dogadaje u
svojim zivotima (Meichenbaun, 1983).

Suprotno tome, neadekvatna strategija prevladavanja moze dovesti
do ,,naucene bespomocnosti“ (Seligman, 1975). Kada ljudi veruju da su
nesposobni da kontroliSu ili prevladaju dogadaje oni gube poverenje u sebe i
druge. Uspesno prevladavanje zahteva repertoar vestina samokontrole kao i
preuzimanje kontrole nad svojim mislima, oseanjima i akcijama. Ovo ¢e
im pomo¢i da redukuju stres 1 da situaciju transformisu u moguénost za rast.
Upravo se ovakva aktivna orientacija neguje u programima intervencije.

Emocionalne faze kroz koje prolaze deca za vreme i
posle razvoda roditelja

Postoji viSe nivoa koje deca i adolescenti prolaze za vreme i posle
roditeljskog razvoda. Ayalon i Flasher nazivaju ove reakcije lancanim i
navode Sest faza, a tokode predlazu i metode intervencije za svaku od njih
(Ayalon, Flasher, 1993). U nastavku, kratko navodimo stresore koji se
javljaju u svakom periodu razvoda roditelja, emocionalne reakcije dece,
terapeutske ciljeve za svaku fazu i metode intervencije.

Prvi nivo: dvosmislenost i neravnoteza
Stresori i zahtevi u ovoj fazi su: pretnja porodi¢noj stabilnosti, nesigurnost

u odnosu na porodi¢ni kontinuitet, pasivno ili aktivno uces¢e u roditeljskom
konfliktu, iznudeno ¢uvanje porodi¢nih tajni.
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Reakcije na ove stresne zahteve mogu da budu: ponovno budenje
separacione anksioznosti, promene raspolozenja, konfuzija i dnevno
sanjarenje, blokiranje kapaciteta za ucenje investiranjem u ,,Cuvanje tajni i
»neznanje®.

Terapeutski ciljevi u ovoj fazi su: povecanje detetove sposbnosti da
podnese dvosmislene situacije, pojacavanje spoljasnje podrSke Cime se
pomaze detetu i1 adolescentu da izade iz situacija bez pobednika,
omogucavanje prijatnih aktivnosti da bi se detetove misli skrenule sa
problema.

Metode intervencije koje se pritom koriste su:

1. formiranje grupe: selekcija Clanova, upoznavanje, uspostavljanje
pravila, ucenje vesStina komunikacije, razvijanje recnika za efektivnu
komunikaciju osecanja, stvaranje prijatne atmosfere;

2. vezbe vizuelne percepcije: koris¢enje stimulusa gde se figura i
pozadina menjaju, da bi se ojacala tolerancija na dvosmislenost;
3. razjasnjavanje vrednosti: dovrSavanje reCenica koje opisuju

konfuziju i zbunjenost.
Drugi nivo: negiranje.

Stresori i zahtevi u ovoj fazi su: gubitak statusa i socijalna izolacija, pretnja
gubitkom roditelja i promena u detetovom mestu u porodici (koje se
dozivljava kao gubitak), osecanje ,,razlicitosti‘.

Reakcije dece i adolescenata na ove stresne zahteve mogu da budu
tendencija izbegavanja odgovornosti i socijalnih interakcija, konfuzija,
Zalost i fantazija o ponovnom ujedinjavanju porodice.

Terapeutski ciljevi u ovoj fazi su: pojacavanje socijalne podrske, detetova i
adolescentova svesnost i prihvatanje neizbeznih promena, podsticanje na
samoizrazavanje, rehabilitacija self-koncepta i verovanje da dete moze da
zadrZi svoje mesto u drustvu.

Metodi ntervencije koji se koriste su:

1. slobodno pisanje usmereno na izrazavanja osec¢anja i omogucavanje
diskusija pomocu kori$¢enja projektivnih tehnika;
2. razjaSnjavanje vrednosti: dovrSavanje recenica i pitanja za diskusiju

o mogucoj vezi izmedu detetovih osecanja i situacije u ku¢i, dnevnih
sanjarenja, no¢ne more, gubitka apetita i sl.

3. igranje uloga: grupa igra porodi¢ne scene opisane od ¢lanova grupe;
4, bibloterapiaja: prezentacija i diskusija pri¢a koje prikazuju reakcije
negiranja roditeljskog razdvajanja.
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Tredi nivo: samootkrivanje

Stresori ili zahtevi u ovoj fazi su: osecanje krivice u vezi sa roditeljskim
razdavajanjem, samopripisivanje destruktivnih sila, osecanje rascepljenosti
zbog roditeljskih zahteva za lojalnoscu.

Reakcije mogu biti: izrazavanje krivice, noéne more, fizicki simptomi,
trazenje kazne i samokaZnjavanje, gubljenje apetita, neuspeh u ucenju i
socijalnom Zivotu.

Terapeutski ciljevi: nauciti testiranje realnosti redukovanjem Kkrivice,
redukcija magijskog misljenja (ose¢anja omnipotencije).

Metode intervencije koje se koriste su:

1. biblioterapija: bavljenje negativhom predstavom sebe kroz poeme i
price napisane o deci razvedenih roditelja;
2. transakciona analiza: pomaganje deci da razlikuju izmedu

okrivljuju¢eg ego stanja (roditelj) i osvetoljubivog (ego stanje deteta) kao
suprotnosti odgovornosti za sebe i svoje akcije (ego stanje odraslih).

3. razjasnjavanje stavova: koriS¢enje nedovrSenih slika i reCenica za
razjaSnjavanje odgovornosti roditelja za svoj razvod, odnosno odvojiti
njihovu odgovornost koja je realna od svoje, imaginarne odgovornosti.

Cetvrti nivo: ljutnja

Stresori ili zahtevi u ovoj fazi su: frustracija zbog realnih gubitaka i
prekrSenih obecanja, biti ,,crna ovca®“, prelazak od samookrivljavanja ka
okrivljavanju drugih (roditelj i drustva), ljubomora na drugu decu,
ljubomora na novog partnera roditelja kao odbrana protiv ocaja.

Reakcije dece i adolescenata mogu da budu: verbalno neprijateljstvo prema
odraslima, agresija prema deci i objektima, nedisciplina u Skoli, eksplozija
besa, neispoljena ljutnja izrazena kao submisivnost, strah od ljutnje i
kaznjavanja koju to povlaci, a vodi preteranoj zavisnosti od roditelja.
Terapeutski ciljevi u ovoj fazi su: kanalisanje ljutnje, obezbedivanje
fizickih 1 verbalnih izlaza za agresiju, ucenje metoda samokontrole,
razumevanje sebe 1 prihvatanje osecanja; razumevanje motivacije roditelja 1
situacije.

Metode koje se koriste su:

1. koris¢enje boje i drugih primarnih neverbalnih sredstava: izraZzavanje
ljutnje u individualnom i grupnom slikanju; dramatsko kreiranje situacije,
koris¢enje jezika tela da bi se ohrabrilo izrazavanje ljutnje, kontrolisanje
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ljutnje koris¢enjem pravila u igrama sa ljutnjom; kreiranje grupnih normi
koje potvrduju osecanje ljutnje.

2. igre: reflektovanje postoje¢e 1 Zeljene blizine izmedu clanova
porodice pomeranjem figura, Zivotinja-igracaka, kamenja ili drugih malih
objekata na tabli.

3. uCenje: ohrabrivanje razlike izmedu misli i akcije; davanje
potkrepljivanja za pozitivno misljenje; demonstriranje menjanje ponasanja
promenom misljenja.

4. transakciona analiza: koriS¢enje principa TA da bi se razumela
privremena roditeljska disfunkcija kada su pod stresom; ucenje empatije,
kako da se stave u tudu situaciju kako bi razumeli njihov pogled na svet.

Peti nivo: Ocaj

Stresori ili zahtevi u ovoj fazi su: strah od gubitka roditelja koji je ostao,
kumulativni efekti porodi¢nih, socijalnih i ekonomskih gubitaka, gubitak
zadovoljstva i gubitak paznje, gubitak nade za roditeljskim ponovnim
ujedinjenjem.

Reakcije dece i adolescenata mogu biti: psihosomatske reakcije, psihogene
nesreCe 1 ranjavanja; regresivne reakcije; plakanje; neuspeh u ucenju i
socijalnim aktivnostima.

Terapeutski ciljevi u ovoj fazi su: podrSska i ohrabrivanje, socijalne
kompenzacije za gubitak u porodici, nalazenje novih zadovoljavajucih
aktivnosti, gradenje pozitivnog self-koncepta.

Metodi intervencije:

1. pojacavanje grupne kohezije;

2. vezbe relaksacije i pozitivna sugestija;

3. stvaralacki rad, kori$¢enje razli¢itih umetnickih formi,

4, koris¢enje ,toCka emocija®“ da bi se unapredila svesnost o
promenama raspolozenja;

5. Sirenje ,,ego granica”“ kroz vezbe imaginacije;

6. jacanje nade za buduénost kroz fantaziju, planiranje.
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Sesti nivo: Prevladavanje (coping)

Stresori ili zahtevi u ovoj fazi su: prihvatanje novog identiteta i realnost
razvoda, dolaZenje u kontakt sa novim situacijama, pretnja detetovom
statusu (zbog ponovnog braka roditelja ili odlaska u drugu kucu).

Reakcije dece i adolescenata mogu da budu: otvorenost prema novim
iskustvima, aktivno trazenje reSenja, zahtevi za natkompenzaciju.
Terapeutski ciljevi u ovoj fazi su: vezbanje situacija koje deca mogu da
dozive kao Sto su dodatni gubici, ponovni brak roditelja, trazenje novog
smisla Zivota, ucenje nafina komunikacije da bi se podstakao kontakt sa
novim ¢lanovima porodice.

Metode intervencije u ovoj fazi su:

1. razjasnjavanje stavova: sugestije za pozitivne aktivnosti i istrazivanje
socijalnih obaveza da bi se pojac¢alo prevladavanje;

2. kreativno miSljenje: otkrivanje alternativnih reSenja za moguce i
nemoguce situacije;

3. igranje uloga: dramatizacija povezanih sa ponovnim brakom
roditelja.

Preventivni program za decu razvedenih roditelja Ayalon i Flasher
predstvalja celinu koja se sastoji od inokulacije, prevencije buducih
uznemirenja i tretman sadasnjih teSkoc¢a. On se temelji na proceni razlicitih
nivoa krize u procesu razvoda roditelja.

Kriza zbog roditeljskog razvoda je prolongiran proces gde zavrsSetak jedne
faze vodi u pocetak druge. Zbog toga, deca koja su uc€esnici u jednoj grupi
su Cesto u razlicitim fazama, tako da je teSko odrediti na koji, od tri nivoa,
treba da se interveniSe. Vazno da terapeut po svojoj proceni izabere
aktivnosti koje odgovaraju individuama i grupi kao celini.

Ovaj program je holisticki budu¢i da se bavi kognitivnim, imaginativnim,
afektivnim, fizickim i socijalnim stranama li¢nosti. Metod intervencije
ukljucuje grupni i individualni rad 1 rad sa porodicom. Koristi se igranje
uloga, bibloterapija, razjaSnjavanje stavova, transakciona analiza, crtanje,
bojenje, modeliranje.
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Psihosocijalni program intervencije sa grupom jednoroditeljskih
porodica — nasa iskustva

Ideja za pokretanje ovog programa rodena je tokom viSegodiSnjeg
rada sa disfunkcionalnim porodicama i bra¢nim partnerima u procesu
separacije, kao i na osnovu individualnog i grupnog rada sa decom i ovih
porodica.

Glavni cilj je bio redukcija intrapsihi¢kih problema kod roditelja i
njihove dece za vreme disfunkcionalnog porodi¢nog Zivota kao i procesa
razvoda 1 omogucavanje unapredivanja funkcionalnosti jednoroditeljskih
porodica, kroz grupnu intervenciju i terapiju sa decom i roditeljima.

Specificni ciljevi su:

» razvijanje i proSirivanje modaliteta za suo¢avanje sa stresom;

» redefiniranje uloga usled strukturalne promene porodice,
napustanje starih i uspostavljanje novih obrazaca funkcionisanja;

» unapredivanje komunikacije izmedu dece i roditelja, odnosno
razvijanje osetljivosti roditelja za sopstvene potrebe i potrebe svoje dece
kao i diferencijacija sopstvenih potreba od potreba dece.

Na taj nacin, novoformirani porodi¢ni sistem bi bio sposoban za
restrukturiranje novih granica, uloga, relacija, distribucije moc¢i i interakcije
da bi se uspostavila nova ravnoteza.

Referentni okvir ovog programa je sistemski pristup razumevanju
porodice kao i savremena shvatanja o psihosocijalnoj intervenciji u krizi.

Za realizaciju ovog programa bili smo inspirisani radom Ayalon i
Flasher, kao i u¢es¢em u njihovim edukativnim radionicama. Radionice smo
prilagodili naSim uslovima.

Grupe su formirane od deset jednoroditeljskih porodica u procesu
razvoda braka: 10 roditelja i 14-oro dece. Deca su bila na uzrastu od 7 do 12
godina. Bila je to grupa otvorenog tipa, tako da su se u toku rada mogle
ukljucivati 1 druge jednoroditeljske porodice. Grupa je bila heterogena u
odnosu na pol, obrazovanje i socijalni status. Svaka radionica je bila
unapred strukturirana, odvijala se jedanput nedeljno u trajanju od dva Casa.

Program se realizovao na dva nivoa:

- psiholoske radionice za decu i roditelje koje su se odvijale
posebno ali simultano;

- integrativne psiholoSke radionice u kojima su ucestvovala i deca
I roditelji zajedno, odnosno grupa jednoroditeljskih porodica.
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Radionice su vodila Cetiri psihologa-terapeuta, dvoje grupu dece, a
dvoje je radilo sa grupom roditelja, da bi u integrativnim radionicama
ucestvovalo svih Cetvoro.

Radionice su se realizovale kroz razmenu u igrovnom kontekstu sa
ciljem da se  zajednicki nadu novi kognitivni, ponasajni, emocionalni i
drugi odgovori na razvod kao proces.

Program za roditelje se odvijao u nekoliko faza:

» U prvoj fazi (tri susreta) ucesnici su se aktivno bavili sobom,
svojim emocionalnim iskustvima u vezi sa razvodom, uzajamno su delili
osec¢anja viktimiziranosti, neuspeha, stresa, gubitka, anksioznosti,
strahova od buducnosti, nesnalazenja u novonastaloj situaciji, besa...
Zatim su se sami suocavali sa sopstvenim udelom 1 odgovornoséu za
bra¢ni neuspeh.

Cilj je bio da se putem izrazavanja i deljenja osecanja sa drugima,
koji su u sli¢noj situaciji, redukuju negativne emocije.

» U drugoj fazi (tri susreta) ¢lanovi grupe rade na svom
genogramu, upoznaju se sa nac¢inom funkcionisanja sopstvene porodice,
njenom dinamikom i relacijama, zatim svojim izborom partnera,
obrascima funkcionisanja u njihovim primarnim porodicama, kao i
obrascima funkcionisanja sa partnerom, decom 1 drugim clanovima
porodice. Uvidom u sopstveni genogram, kod c¢lanova grupe je doslo
do smanjivanja osecanja li¢ne krivice $to je dalje vodilo racionalnom
istrazivanju sopstvene li¢nosti, li€nosti partnera kao 1 sopstvenih
roditelja 1 transgeneracijskog ponavljanja porodi¢nih obrazaca, a sve sa
ciljem upoznavanja disfunkcionalnosti  sistema i korekcije
neadekvatnih obrazaca funkcionisanja.

» U treCoj fazi wucesnici su se bavili znaCenjem
jednoroditeljskog porodi¢nog sistema i potrebom za gradenjem novih
obrazaca funkcionisanja porodice.

» U cetvrtoj fazi se radilo na reuspostavljanju relacije sa biv§im
partnerom na roditeljskom nivou oko izgradnje boljeg kvaliteta
roditeljskog odnosa.

» Peta faza je bila usmerena na li¢ni aspekt, prema licnom rastu
1 poboljsanju kvaliteta Zivota. Takode se diskutovalo o moguénosti
nalazenja novog partnera i o ocekvanjima roditelja o0 moguéem odnosu
novog partnera i njihove dece.

Ova faza je imala edukativni karakter u smislu upoznavanja nacina
funkcionisanja kombinovane porodice da bi roditelji imali realna
oc¢ekivanja.
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Posebne radionice su bile neophodne da bi svako (i deca i roditelji) u
grupi sa sebi sli¢cnima mogao da razmatra aspekte koji su mu bolni. Tako je
smanjivanje roditeljske osetljivosti u odnosu na potrebe dece kao rezultat
sopstvene krize roditelja blokiralo komunikaciju izmedu deteta i roditelja 1
bilo je dobro da se o tome raspravlja u grupi sa roditeljima koji su imali isti
problem. To je doprinosilo normalizaciji i smanjivanju Kkrivice, a
istovremeno i ucenju kako komunicirati sa decom u novonastaloj situaciji.

U cilju podsticanja dece u istrzivanju sopstvenih potencijala za
suoCavanje, razumevanje 1 prevazilazenje uznemiravaju¢ih sadrzaja,
koriS¢eni su razliiti modaliteti izrazavanja: crtanje, bojenje, modeliranje,
kolaz, pokret, biblioterapija, igranje uloga.

Program je bio tako koncipiran da su se deca postepeno uvodila u
sve slozenije teme. U prvim radionicama cilj je bio da se stvori prijatna
atmosfera u grupi, da se uspostave pravila, da se uce vestine komunikacije,
da bi se zatim napredovalo ka bavljenju sopstvenim emocijama (brigama,
strahovima, besom, tugom, ljubavlju, konfliktima, kooperacijom, Zeljama,
de¢jim pravima).

Svaka radionica je bila strukturisana, odnosno imala je unapred
planirani scenario.

Rad sa decom je pokazao da su najceSCe reakcije dece bile:
separaciona anksioznost, oscilacije raspolozenja, smanjivanje kapaciteta za
ucenje 1 neuspeh u skoli, zanemarivanje obaveza, tuga, fantazije da ¢e im se
roditelji pomiriti, psihosomatski simptomi, agresija ili preterana vezanost za
roditelje.

U prvim grupnim radionicama deca su bila introvertna i nisu
pokazivala ose¢anja, posebno ne strah i bes. Narocito su bila zatvorena u
odnosu na razgovor koji se odnosio na porodi¢nu situaciju i svojim
emocijama o njoj.

U daljim radionicama, deca su dobila priliku da testiraju realnost u
grupi, gde su bila prihvacena i postovana 1 gde su mogla da izraze osecanja
besa, tuge, povredenosti, koja su im onemogucavala da razumeju
motivaciju svojih roditelja da se razvedu. Osim toga, u grupi su dobili
priliku da praktikuju situacije povezane sa razvodom i da uce nove nacine
komunikacije sa ¢lanovima porodice. Sve je ovo pomoglo deci da grade
pozitivan self-koncept i doprinosilo povecavanju samopostovanja.

Kada su u obe grupe clanovi postigli smanjivanje emocionalne
tenzije, zapoceli smo sa integrativnim radionicama. Prve dve radionice su
imale za cilj stvaranje prihvataju¢e atmosfere kroz rad u malim grupama i
mogucénosti medusobnog upoznavanja.
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U slede¢oj integrativnoj radionici smo primenili bibliterapiju kao
dijagnosticku i terapeutsku metodu: Pric¢a u Sest slika. Svaki ucesnik (i dete 1
roditelj) je dobio priliku da kroz sopstvenu priu prezentira svoje
mehanizme noSenja sa stresom i da kroz projekciju i identifikaciju sa
glavnim likom price kroz metaforu, reorganizuje sopstveni konflikt i
postane svestan da problem ima reSenje.

Integracija je sledila kada su u malim grupama deca i roditelji od
svojih individualnih prica kreirali novu, zajednicku pricu koja je sadrzala
najbolje reSenje konfliktne situacije. Na taj nacin su ¢lanovi grupe ucili jedni
od drugih nove naline za prevazilazenje stresa. Na kraju je svaka grupa
odigrala svoju pri¢u pred celom grupom, Sto je takode imalo terapeutski
efekat buduci da je ucesnicima data Sansa da se prezentiraju na kreativan
nacin i da saraduju sa drugim ¢lanovima grupe.

Jedna od mogucnosti za uzajamni uvid izmedu dece i roditelja su
bile radionice u kojima se radilo na odredenim konfliktnim situacijama koje
su bile unapred struktuirane. Grupa je birala Clanove koji ¢e odigrati
ponudenu konfliktnu situaciju, u kojoj su roditelji 1 deca promenili uloge.
Na taj nacin 1 jedni 1 drugi su mogli videti konflikt o¢ima drugog, Sto je
doprinosilo u¢enju adekvatnih nacina za reSavanje konflikta kao i smanjenju
genearcijskog jaza.

Ovo je direktno vodilo potrebi da se radi na pravima dece i to
posebno u uslovima razvoda, pre svega njihovog prava na videnje sa drugim
roditeljem, Sto je najvazniji aspekt funkcionisanja jednoroditeljske porodice.

Naime, radionica je pocinjala sa igrom uloga u kojoj pravo na
drugog roditelja nije bilo postovano. To je, pak, bio ,,okida¢* za otvoreni
razgovor na ovu, i za decu i za roditelje, osetljivu temu. Otvorena su bila
sledeca pitanja:

- pravo dece na oba roditelja;

- pravo dece da odluci sa kime ¢e da zivi;

- kako da se jednoroditeljska porodica ucini mestom gde ¢e se
postovati prava deteta.

Na ovu temu, neka deca su govorila o svojim traumatskim
dozivljajima krSenja njihovih prava i izrazavala svoja osefanja u vezi sa
time. U atmosferi poverenja ona su mogla da ¢uju kako drugi roditelji daju
dozvolu svojoj deci za kontakte sa ,,odsutnim* roditeljem i da na taj nacin
vide razliCite obrasce roditeljskog ponasanja.

Slede¢a radionica je bila na temu podeljene lojalnosti. Koristeci
odgovaraju¢u pricu, ucesnici su uzeli aktivno uceS¢e u pisanju,
kompletiraju¢i odgovarajue delove pri¢e, a zatim 1 dramatizirajuéi
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odredene situacije. Na ovaj nacin grupa je prosla kroz proces izrazavanja
emocija i ustanovljivanja novih relacija sa sigurne distance.

U narednim radionicama u kojima je koriS¢en crtez i rad sa glinom,
ucesnici su imali priliku da otvoreno komuniciraju, izraZzavaju emocije i
potrebe, grade nove relacije i stavove prema razvodu kao procesu i usvajaju
nove modele ponasanja u jednoroditeljskom porodi¢nom sistemu.

Poslednja radionica je strukturirana kao kreativna integracija svega
Sto je do tada bilo postignuto (zajednicka kompozicija cele grupe — lik
sacinjen od njihovih individualnih likova koja izrazavaju njihove emocije).

Rezultati programa

Polaze¢i od toga da postoji traumatizovanost i kod roditelja i kod
dece tokom procesa razvoda, zapoCeli smo ovaj program intervencije i
terapije sa ciljem tretmana tekuc¢ih 1 prevencije mogucih teskoca. Program
je uglavnom imao preventivan karakter.

Porodice koje su pokazale duboku disfunkcionalnost bile su upuéene
na porodi¢nu terapiju.

lako nismo primenili merne instrumente za evaluaciju, bili smo
svedoci evidentnih promena koje smo dobili kao informaciju od ¢lanova
grupe.

Kao rezultat licnog rasta, neki od u€esnika su ucinili krupne Zivotne
promene. Tako su se dve ucesnice odlucile za zajednicki Zivot sa supruzima,
prihvataju¢i odgovornost za razvod, menjajuci svoje relacije sa bracnim
partnerima na funkcionalan nacin.

Jedan od ucesnika, koji je od pocetka bio kategorican u stavu da
posle razvoda deca zive kod njega, prolaze¢i program zajedno sa svojom
sa majkom.

Jedna od ucesnica je odlucila da napusti stan u kome je zivela sa
muzem alkoholiarem i da nastavi da Zivi nezavisno, zajedno sa svojom
decom.

Kao rezultat Sestomesecnog programa, i deca i roditelji su pokazali
visi stepan interakcije, spontanosti i prihvatanja novog identiteta i realnost
razvoda, Sto je rezultiralo boljim kvalitetom Zivota.

Cilj koji nismo postavili, a koji je proizaSao iz grupnog rada je da je
grupa prerasla u grupu za samopomog.
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Zakljucak

O temi razvoda i o deci pogodenoj razvodom roditelja kod nas se
veoma malo govori 1 pise, ¢ak i1 u stru¢nim krugovima. Ova grupa dece i
adolescenata je uglavnom nevidljiva i drustvo im veoma malo organizovano
nudi. Osim cCesto formalnog prolaska kroz centre za socijalni rad, na ovu
potencijalno vulnerabilnu grupu se uglavnom ne obraca velika paznja.

Vec¢ina savremenih naucnih shvatanja proces razvoda smatra
porodicnom tranzicijom, a ne, kao S$to se kod nas cesto kaze,
dezorganizacijom porodice, koja najcesce vodi u disfunkcionalnost.

Jedno od retkih istrazivanja mentalnog zdravlja dece razvedenih
roditelja kod nas, pokazuje da adolescenti razvedenih roditelja koji Zive u
jednoroditeljskim i kombinovanim porodicama ne predstavljaju rizi¢nu
grupu u pogledu mentalnog zdravlja. Oni se uglavnom ne razlikuju od
svojih vrs$njaka ukoliko izmedu njihovih roditelja postoji kooperativnost i
nekonfliktnost (Bati¢, 2010).

Sta bi drustvo moglo i moralo da ponudi ovim porodicama?

Umesto da ih stigmatizuje smatraju¢i ih manje ,,normalnim®,
»dezorganizovanim* apriori ,,disfunkcionalnim® i ¢esto osuduju¢i odluku
roditelja da se razvedu, potrebno je da, aktivnije, preko organizovanih formi
psihosocijalne edukacije, ponudi pomo¢ u ovoj fazi porodi¢ne tranzicije.

Rezultati naSeg istrazivanja su pokazali da jedan procenat porodica
(oko trecina), uspesno prolazi kroz proces tranzicije prilikom razvoda, bez
znaCajnije druStvene podrske i da uspeva da svojoj deci obezbedi
funkcionalno roditeljstvo. Ovo ide u prilog modelu razvoda koji predstavlja
normativan proces pre nego patologiju ili disfunkciju (Bati¢, 2019).

Ipak, to Sto samo jedna tre¢ina roditelja uspeva da ostvari ,,dobar*
razvod i da svojoj deci obezbedi produZetak porodice, odnosno da se
transformiSe u binuklearnu porodicu, govori o tome da drustvo mora da
ponudi mnogo vise ovim porodicama.

Budu¢i da se zna da je razvod tranzicija porodice, koja ima svoje
faze i pravila, potrebno je raditi sa svim porodicama da bi lakSe prosle kroz
ovaj proces. U radu sa porodicom, cilj je ostvariti uspesan razvod ¢iji su
preduslovi da porodica ostane porodica, da negativni efekti na decu budu
svedeni na minimum i da svaki partner integrise razvod u svoj zivot na
zdrav nacdin.

lako se struktura porodice menja, roditelji bi trebalo da nastave da
obavljaju svoje roditeljske uloge i da dalje ostaju odgovorni za emocionalne
I ekonomske potrebe deteta.
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Medijacija razvoda kao i psihosocijalna intervencija u radu sa decom
i roditeljima, kroz grupne radionice, mogu znatno da doprinesu brzem
prevazilazenju postrazvodne Kkrize.
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MODEL OF PSYCHO-SOCIAL INTERVENTION WITH CHILDREN OF
DIVORCED PARENTS

Summary

The divorce is presented as event with high level of stress, but
also, from the point of view of the systemic family theory and therapy, as
kind of family transition. The family in the divorce goes through numerous
changes that affect all members of the family, which includes custody of
children, characteristics of one - parental family, children abuse in the
process of divorce, relations between parents — former partners.

Dependence on parents makes children very vulnerable on the
turbulence of family life. In order to develop normally children need
consistency and reliability in their relation with the parents, so that they
almost always experience the divorce of the parents as loss. Simultaneous
occurring of big number of changes in a time of weakened family support
leads to increasing of child’s vulnerability.

There are several levels that children and adolescents undergo
during and after parental divorce. Ayalon and Flasher call this reaction -
Chain Reaction, and propose the methods of interventions for each of these
phases ( Avalon , Flasher, 1993) .

The paper describes the emotional stages that children go during
parental divorce. For each phase are identified stressors and demands, as well
as the reactions of children to these stressful demands, and are recommended
therapeutic goals and methods of intervention.

The present program is a holistic, because deal with the cognitive,
imaginative, affective, physical and social side of the personality. The
method of intervention includes group and individual work and work with the
family.

This paper proposes the application of this model, for intervention
with children in centers for social based on the author's therapeutic
experience.

Key words: children of divorce parents, stress, psycho-social
intervention
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DEPRESIVNOST, ANKSIOZNOST | DISTRES KOD
PSIHIJATRIJSKIH BOLESNIKA

Apstrakt

Anksioznost i1 depresivnost najée$ée su reakcije na odredeni stresni
dogadaj. Cilj ovog istrazivanja bio je ispitati ucestalost i stepen povezanosti
izmedu negativnih emocija depresivnosti, anksioznosti 1 distresa kod
psihijatrijskih bolesnika sa razli¢itim psihi¢kim oboljenjima, kao i s obzirom
na sociodemografske karakteristike ispitanika — pol, braéni status i
obrazovanje. Uzorak je obuhvatio 34 muskarca i 25 Zena (N = 59), uzrasta od
23 do 64 godine (M = 45, SD = 12.45), koji su hospitalizovani na
Psihijatrijskom odjeljenju Klinickog centra u Banjoj Luci (Bosna i
Hercegovina). U ispitivanju je primjenjen upitnik sociodemografskih
podataka, te Skala depresivnosti, anksioznosti i stresa DASS 21. Dobijeni
rezultati pokazuju visoku prisutnost distresa i umjereno visoku prisutnost
depresivnosti i anksioznosti, izmedu kojih postoji umjereno visoka pozitivna
i statisticki znacajna korelacija. Ovi nalazi su u skladu sa postavljenim
hipotezama i rezultatima ranijih slinih istrazivanja, te ukazuju na sloZenost
psihi¢kih poremecaja i potrebu da psihijatrijski bolesnici imaju podrsku
struénog tima, ne samo za primarno oboljenje, nego i za druge poteskoce
psihi¢ke prirode koje mogu pratiti boravak na odjelu psihijatrije i proces
lijecenja.

Kljuéne rijeci: depresivnost, anksioznost, distres, emocionalni
poremecaji, psihijatrija

uvoD

Emocionalni distres se moZe podijeliti na nekoliko Kkategorija
emocionalnih potesko¢a koji predstavljaju ekstremnu ili patoloSku
manifestaciju odgovora organizma na proZivljenu stresnu situaciju, gubitak
ili predstojeci izazov koji se percipira kao ugrozavajuci.

6 E-mail: dijanas_87@yahoo.com
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Prema dijateza-stres modelu (Davison i Neale, 1996), koji povezuje
bioloSke, psiholoSke i sredinske faktore, a dominira medu razli¢itim
tumacenjima pojave negativnih afektivnih odgovora na odredeni dogadaj, da
bi se razvio poremecaj potrebno je postojanje i dijateze, odnosno dispozicije
prema oboljenju, i stresa. Posjedovanje dijateze za poremecaj, iako
povecava Sanse da se oboljenje razvije, ne znaci uvijek da ¢e se ono i razviti.
Svakodnevni stresori iz sredine mogu biti okidaci za pojavu negativnih
emocionalnih odgovora, Sto je podrzano specificnim kognitivnim stilom,
ubjedenjem da se ne posjeduje kontrola nad dogadajima niti sposobnost da
se reaguje na ispravan, funkcionalan nacin.

Simptomi depresivnosti 1 anksioznosti, kao i poremecaji, pojavljuju
se CeS¢e od drugih simptoma i poremecaja u svim razdobljima Zivota
(Davison i Neale, 1996).

Depresija je najc¢e$¢i emocionalni problem mentalnog zdravlja,
prisutan kod jedne Sestine ukupne svjetske populacije (Doris et al., 1999,
prema Connery i Davidson, 2006). Ovo emocionalno stanje obiljezeno je
velikom tugom i zlim slutnjama, osjecajima bezvrijednosti, krivnje I
potistenosti, povlatenjem od drugih, poremecajem spavanja i apetita,
gubitkom polne Zzelje ili gubitkom zanimanja za uobicajene aktivnosti i
zadovoljstva koji iz njih proizlaze (Davison i Neale, 1996). DSM-IV
razlikuje dva osnovna poremecaja raspolozenja, i to veliku ili unipolarnu
depresiju i bipolarni poremec¢aj. Dok se velika depresija javlja najéeSce
izmedu 40. 1 50. godine, visSe kod Zena nego kod muskaraca, bipolarni
poremecaj javlja se ranije, oko 30. godine, sa podjednakom ucestalos¢u kod
oba pola. Simptomi velike depresije su duboko tuzno raspolozenje,
poremecaji apetita, tjelesne tezine, spavanja i nivoa aktivnosti, te gubitak
interesa za aktivnosti koje su ranije izazivale zadovoljstvo. Kod bipolarnog
poremacaja  prisutno je poviseno ili razdrazljivo raspolozenje,
razgovorljivost, hiperaktivnost ili manija, kao i epizode depresije (Davison
& Neale, 1996).

Anksioznost predstavlja odgovor ljudskog organizma na opasnost ili
prijetnju u buduénosti (Mari¢, 2000). Ona je normalna pojava u svako-
dnevnom Zivotu, a pitanje patologije je pitanje intenziteta, trajanja i broja
prisutnih simptoma. Psihopatoloska fenomenologija anksioznosti ocituje se
u osjecaju tjeskobe, strepnje, unutrasnjeg nemira i napetosti, koji su Cesto
praceni razdrazljivoS¢u, dekoncentracijom 1 premorenoS¢u (Snaith &
Turpin, 1990, prema Rodi¢, 2012).
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Stres je sklop emocionalnih, fizi¢kih i/ili bihejvioralnih reakcija do kojih
dolazi kada se neki dogadaj procjenjuje kao prijete¢i, odnosno koji pred nas
promjena (Dohrenwend i Dohrenwend, 1961, prema Havelka, 1990) stres je
odgovor na zbivanja koja pojedinac ne moze savladati sa svojim
sposobnostima. Stresna iskustva su najjaci okidaci za nastanak razli¢itih
vrsta negativnih emocionalnih stanja poput depresivnosti, anksioznosti i
emocionalnog distresa (Zotovi¢, 2004). Lazarus (1966, prema Davison i
Neale, 1996) smatra da stres ne mozemo objektivno definisati, a hoce 1i se
pojaviti ili nece zavisi od nacina na koji ¢ovjek procjenjuje okolinu.

Ranija istrazivanja pokazala su da postoje polne razlike u prisutnosti
razli¢itih emocionalnih poremecaja, odnosno da se muskarci 1 Zene razlikuju
u emocionalnom nacinu i stepenu reagovanja na problem. Istrazivanja
konzistentno pokazuju da je depresija ucestalija kod Zena, bez obzira na
uzrast, kulturoloske i sredinske razlike (Connery i Davidson, 2006). Kada je
u pitanju anksioznost, zene imaju najmanje dva puta vecu vjerovatnocu
oboljevanja od anksioznih poremecaja u odnosu na muskarce (Kessler et al.,
1994).

Problem ovog istrazivanja bio je ispitati ucestalost 1 stepen
povezanosti izmedu tri oblika negativnih emocionalnih stanja -
depresivnosti, anksioznosti i distresa kod psihijatrijskih bolesnika, te utvrditi
da li se ona razlikuju s obzirom na klinicku dijagnozu i neke
sociodemografske varijable — pol, bra¢ni status te nivo obrazovanja.

Istrazivacke hipoteze su:

HI: Postoji statisticki znacajna povezanost izmedu depresivnosti,
anksioznosti i distresa kod psihijatrijskih bolesnika.

H2: Negativna emocionalna stanja depresivnost, anksioznost i distres
povezana su sa klinickom dijagnozom 1 sociodemografskim karakteri-
stikama ispitanika.

Metod
Ispitanici

U istrazivanju je ucestvovalo 59 pacijenata smjestenih na Odjelu za
psihijatriju Klini¢kog centra u Banjoj Luci (Bosna i Hercegovina) i to 25
Zena uzrasta od 24 do 60 godina (M = 45, SD = 1.24) i 34 muskaraca
uzrasta od 23 do 64 godine (M = 46.14, SD = 1.26). U uzorak su ukljuceni
pacijenti koji su imali neku od dijagnoza afektivnih poremecaja, neurotskih,
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poremecaja li¢nosti ili poremecaja zavisnosti, odnosno zloupotrebe alkohola
ili opijata. Trajanje hospitalizacije bilo je izmedu 1 i 20 mjeseci (M = 8.5,
SD = 5.86). Distribucija uzorka u ovih pet grupa dijagnoza sa Siframa
kategorija prema MKB-10 klasifikaciji ~mentalnih  poremecaja
(Medunarodna klasifikacija bolesti i srodnih zdravstvenih problema; eng.
International Statistical Classification of Diseases and Related Health
Problems, ICD) data je u Tabeli 1.

Tabela 1. Zastupljenost pacijenata u uzorku prema pojedinim dijagnozama

Grupa Sifre dijagnoza | f | %
prema MKB-10

Afektivni poremecaji F30-F39 16 | 27.1
Neurotski poremecaji F40-F48 13| 22
Psihicki poremecaji i poremecaji ponadanja

uzorokovani upotrebom alkohola F10 12 | 20.3
Poremecaji licnosti F60-F69 11| 18.6
Psihicki poremecaji i poremecaji ponadanja

uzorokovani upotrebom opijata F11 7 1119
Ukupno 59 | 100

S obzirom na bra¢ni status, najviSe ispitanika Se izjasnilo kao
ozenjeni/udate i to njih 28 ili 47.5%, kao slobodni 20 ili 33.9% i udovci i
razvedeni, odnosno oni koji su izgubili partnera 11 ili 18.6%. Najveci broj
pacijenata u uzorku imao je srednje obrazovanje (41 ili 69.5%), zatim vise
ili visoko (14 ili 23.8%), a najmanje je bilo onih sa zavrSenom samo
osnovnom Skolom (4 ili 6.8%).

Svi pacijenti koji su prisustali da u¢estvuju u istraZzivanju su ispitani
tokom redovnih konsultacija sa psihologom zaposlenim na Odjelu.

Obrada podataka

Deskriptivna statistika koriStena za prikaz podataka ukljucivala je
frekvencije, procente, aritmeticke sredine i standardne devijacije za prikaz
dobijenih vrijednosti.

Za poredenje pacijenata sa razli¢itim dijagnozama, kao i s obzirom
na bracni status i1 nivo obrazovanja, koriStena je analiza varijanse, a
povezanost depresivnosti, anksioznosti i distresa predstavljena je pomocu
Pirsonovog koefijenta korelacije. Polne razlike ispitane su pomocu t-testa.

Svi podaci su obradeni pomocu statistickog paketa SPSS.
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Instrumenti

Instrumentarij sacinjen za potrebe ovog istrazivanja sadrzavao je

Upitnik sociodemografskih podataka i Skalu DASS-21.
Upitnik sociodemografskih podataka sastojao se od pitanja na koja je
odgovarao bolesnik i to o polu, uzrastu, bratnom stanju i Stepenu
obrazovanja, a nakon zavrsetka individualnog ispitivanja su oznaceni duzina
hospitalizacije i klini¢ka dijagnoza.

Skala depresivnosti, anksioznosti i stresa DASS-21 konstruisana je
1995. godine od strane Lavibonda i Lavibonda, a u svrhu mjerenja
depresivnosti, anksioznosti i distresa kao oblika emocionalnih poteskoca.
Ovaj instrument obuhvata tri skale i zasniva se na dimenzionalnosti, a ne na
konceptu kategorija psiholoskog poremecaja.

Prva skala se odnosi na odsutnost pozitivnog afekta, odnosno
prisutnost depresivnosti i procjenjuje nivo disforicnosti, beznadeznosti,
anhedonije, manjak zainteresovanosti ili ukljucenosti, obezvrjedivanje
zivota i inertnost.

Druga skala se odnosi na anksioznost 1 procjenjuje pobudenost
autonomnog sistema, skeletno-muskulatorne promjene (tj. misi¢nu tenziju),
situacijsku anksioznost i subjektivni doZivljaj utjecaja anksioznosti.

Skala stresa, prvobitno oznacena kao tenzija/stres, procjenjuje
sindrom koji se razlikuje od depresivnosti i anksioznosti, a karakterise ga
napetost, potesko¢e sa opuStanjem, laka uznemirenost (iritabilnost),
nestrpljivost i pretjerano reagovanje.

lako originalni oblik DASS-42 ima po 14 tvrdnji na svakoj skali, u
ovom istrazivanju je koriStena skracena verzija upitnika sa ukupno 21
tvrdnjom, koje se odnose na prisutnost opisanog stanja u proteklih sedam
dana. Svaka tvrdnja je bodovana od O (,,nimalo se ne odnosi na mene*) do 3
(,veéinom 1ili u potpunosti se odnosi na mene“) i pomnozena sa 2.
Tumacenje dobijenih skorova uradeno je pomoc¢u normi prikazanih u Tabeli
2.

Tabela 2. Norme za odredivanje tezine stanja na skali DAS-21 (Lovibond i
Lovibond, 1995).

Tezina stanja depresivnost Anksioznost distres
Normalno 0-9 0-7 0-14
Blago 10-13 8-9 15-18
Umjereno 14-20 10-14 19-25
Tesko 21-27 15-19 26-33
Vrlo teSko 28+ 20+ 34+
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Pouzdanost skale u ranijim istrazivanjima na nekliniCkom uzorku
bila je zadovoljavajuca, pri cemu je koeficijent Cronbachovo alpha iznosio
.87 za depresivnost, .82 za anksioznost 1 .86 za stres (Jovanovi¢ i sar.,
2011). U ovom istrazivanju dobijena je zadovoljavajuca pouzdanost i to .92
za cijelu skalu, odnosno .91 za depresivnost, .82 za anksioznost i .80 za
stres.

Rezultati

Kao Sto je prikazano u Tabeli 3, ispitanici su u prosjeku pokazali
umjerenu depresivnost, teSku anksioznost i umjeren distres, na osnovu
tumacenja vrijednosti prema normativima u Priru¢niku za DAS skalu
(Lovibond i Lovibond, 1995).

Teorijski raspon odgovora na skalama depresivnosti, anksioznosti i distresa
je od 0 do 42, dok je empirijski raspon za depresivnost bio 2-42, za
anksioznost 4-42 i za distres 4-38.

Tabela 3. Deskriptivna analiza rezultata ispitanika na skalama depresivnosti,
anksioznosti i distresa

Varijabla M SD Min. Max.
depresivnost 17.11 10.44 2 42
anksioznost 19.42 8.59 4 42
distres 22.74 7.52 4 38

Razlike u odnosu na iskazanu depresivnost kod muskaraca (M =
17.11, SD =10.98) i Zena (M = 17.12, SD = 9.88) ispitane su pomocu t-testa
1 nisu statisticki znacajne (F = 1.068, p = .306). Isti test koriSten je za
ispitivanje razlika s obzirom na pol za anksioznost i distres. Razlike u
anksioznosti kod muskih (M = 19.76, SD = 8.9) i zenskih ispitanika (M =
18.96, SD = 1.66) takoder nisu znacajne (F = .076, p = .783), kao ni razlike
kod muskaraca (M = 23.35, SD = 8.4) i zena (M = 21.92, SD = 6.2) u
odnosu na distres (F = 3.088, p = .084).

Znacajnost razlika u dobijenim vrijednostima za varijable

depresivnost, anksioznost i distres u odnosu na bra¢ni status, nivo
obrazovanja i postavljenu dijagnozu, prikazane su u nastavku.
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Tabela 4. Razlike u depresivnosti s obzirom na karakteristike uzorka

Varijabla F df P
Bracni status 1.259 2 .298
Nivo obrazovanja | .886 3 459
Dijagnoza 6.364 4 .001**

Od tri ispitivane varijable, statisticki znacajne razlike u depresivnosti
dobijene su samo kod ispitanika sa razli¢itom dijagnozom. U Tabeli 5
prikazane su dobijene razlike.

Tabela 5. Depresivnost s obzirom na razli¢ite dijagnoze

Dijagnoza M SD
Afektivni 27.37 7.32
Neurotski 9.38 5.12
Poremecaji licnosti 12.36 6.85
Zloupotreba i zavisnost | 14.16 12.1
od alkohola

Zloupotreba i zavisnost | 20.57 6.18
od opijata

Kao Sto je navedeno u Tabeli 5, najviSa depresivnost prisutna je kod
pacijenata sa dijagnozama F30-39, odnosno Afektivni poremecaji i F11,
odnosno Psihicki poremecaji 1 poremecaji ponaSanja uzorokovani
upotrebom opijata, koji imaju znac¢ajno vise skorove u odnosu na ostatak
uzorka. Najniza depresivnost prisutna je kod pacijenata sa dijagnozom
Neurotski poremecaji F40-F48.

S obzirom na prisutnu anksioznost, ponovili smo testiranje razlika unutar
razlic¢itih grupa.

Tabela 6. Razlike u anksioznosti s obzirom na karakteristike uzorka

Varijabla F df p
Bracni status .389 2 .681
Stepen 2.894 3 .051*
obrazovanja

Dijagnoza 1.180 4 339
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Nisu dobijene statisticki znacajne razlike u anksioznosti, osim kod
ispitanika sa razli¢itim stepenom obrazovanja, koje su grani¢ne, a prikazane
su u Tabeli 7.

Tabela 7. Anksioznost s obzirom na stepen obrazovanja

Dijagnoza M SD

Osnovna Skola 31.5 8.54
Srednja Skola 19.51 8.84
Visa 16 3.46
Visoka stru¢na sprema 15.42 3.77

Najvisi stepen anksioznosti imali su pacijenti sa zavrSenom samo osnovnom
Skolom, dok je najniza anksioznost bila kod visokoobrazovanih.

Kao Sto je prikazano u Tabeli 8, ne postoje statisticke znacajne razlike u
stepenu distresa kod pacijenata u odnosu na njihov bracni status, stepen

obrazovanja i postavljenu dijagnozu.

Tabela 8. Razlike u stepenu distresa s obzirom na karakteristike uzorka

Varijabla F df p
Bracni status .293 2 .748
Stepen 1.033 3 391
obrazovanja

Dijagnoza 1.358 4 271

Izmedu ispitivanih varijabli dobijena je umjereno visoka pozitivna
korelacija, Sto je prikazano u Tabeli 9.

Tabela 9. Korelacije izmedu ispitivanih varijabli

Varijable depresivnost anksioznost distres
Depresivnost 1 562** .682**
Anksioznost 562** 1 T45**
Distres .682** 145** 1

**p< 0.01
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Diskusija

Cilj ovog istrazivanja bio je ispitati ucestalost i stepen povezanosti
izmedu tri oblika negativnih emocionalnih stanja — depresivnosti,
anksioznosti i distresa kod psihijatrijskih bolesnika te utvrditi da li se ona
razlikuju s obzirom na klinicku dijagnozu i neke sociodemografske
varijable, kao Sto su pol, bra¢ni status, te stepen obrazovanja psihijatrijskih
bolesnika, hospitalizovanih na Odjelu za psihijatriju Klinickog centra u
Banjoj Luci.

Dobijeni rezultati pokazuju da kod psihijatrijskih bolesnika postoji
znacajan stepen povezanosti izmedu tri vrste negativnih emocionalnih stanja
— depresivnosti, anksioznosti i distresa. Dakle, prisutnost jednog od
pomenutih afektivnih stanja znacajno povecava rizik od prisutnosti druga
dva.

U ovom istrazivanju se pokazalo da vecina sudionika izvjeStava o
umjerenoj depresivnosti, teSkoj anksioznosti i umjerenom distresu. S
obzirom da se radi o klinickoj populaciji u kojoj su velike depresivne ili
anksiozne smetnje ocekivane, postoji vjerovatnost da iako su emocionalne
smetnje u odredenom stepenu prisutne kod svih ljudi, one su posebno
izraZzene kod onih koji imaju psihi¢ke smetnje. Ovakav rezultat potvrduje
pretpostavku Lavibonda i Lavibonda (Lovibond i Lovibond, 1995) da
simptomi depresivnosti, anksioznosti 1 distresa dijele zajedni¢ku etioloSku
osnovu, zbog ¢ega izmedu njih postoje korelacije srednjeg stepena. Ovome
u prilog govore i rezultati Klarkovog istrazivanja iz 1989. godine, koji su
pokazali da postoji znacajan komorbiditet depresivnosti i anksioznosti
(prema Mineka et al., 1998). Naime, u njegovoj metaanalizi kod pacijenata s
depresijom je zabiljezena ukupna stopa od 57% za razvoj bilo kojeg
anksioznog poremecaja.

Rezultati dobijeni ovim istrazivanjem su u skladu sa postavljenim
hipotezama i nalazima ranijih sli¢nih istrazivanja. Oni ukazuju na sloZenost
psihickih poremecaja i potrebu da psihijatrijski bolesnici imaju podrsku
stru¢nog tima, ne samo za primarno oboljenje, nego i za druge poteSkoce
psihicke prirode koje mogu pratiti boravak na odjelu psihijatrije i proces
lijecenja, kao S$to su emocionalne smetnje depresivnost, anksioznost i
distres, kao odgovori na stresni dogadaj, poteSko¢u u funkcionisanju i
njihovu nemogucénost da se s tim uspjesno i samostalno izbore.

Istrazivanje je radeno radi boljeg razumijevanja problema sa kojima
se psihijatrijski bolesnici sa razli¢itim klinickim dijagnozama susrecu te
kako bi se ponudila osnova za naredna istrazivanja ovog nezanemarljivog
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problema. S obzirom na medusobnu povezanost depresivnosti, anksioznosti
I distresa, moZe se pretpostaviti da bi redukovanje simptoma jednog od ovih
emocionalnih poremecaja doprinijelo smanjenju prisutnosti simptoma druga
dva, te poboljsalo tijek lijeCenja i moguénost oporavka. Stoga, u redovan rad
sa psihijatrijskim bolesnicima neophodno je ukljuciti psihoterapiju, podrsku
I uenje vjeStina noSenja sa stresom, Mmijenjanja pogresnih kognitivnih
uvjerenja i ispravku kognitivnih distorzija, te bolesnike poduciti vjezbama
opustanja kako bi mogli sami upravljati svojim emocijama i aktivno se
ukljuciti u poboljsanje vlastitog mentalnog zdravlja.
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DEPRESSION, ANXIETY AND DISTRESS IN PSYCHIATRIC PATIENTS
Abstract

Anxiety and depression are the most common reactions to a specific
stressful event. The aim of this study was to investigate the frequency and
degree of correlation between the negative emotions of depression, anxiety
and distress in psychiatric patients with a variety of mental problems, as well
as with respect to socio-demographic characteristics of respondents - gender,
marital status and education. The sample included 34 men and 25 women (N
= 59) , aged 23-64 years (M=45, SD=12.45) , who were hospitalized at the
Psychiatric Department of the Clinical Center in Banja Luka (Bosnia and
Herzegovina). The results indicate the presence of high distress and
moderately high presence of depression and anxiety, among whom there is a
moderately high positive and significant correlation. Between men and
women, as well as between persons of different marital status were not found
significant differences. Patients with lower education and also those with
clinical diagnoses of mental and behavioural disorders due to psychoactive
substance USe and mood disorders show a higher presence of emotional
disorders in relation to other subjects. These findings are consistent with the
hypothesis and the results of previous similar studies which indicate the
complexity of mental disorders and the need of psychiatric patients to have
the support of a professional team, not only for the primary disease, but also
for other psychological difficulties.

Keywords : depression, anxiety, distress, emotional disorders,
psychiatry
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ISTORIJAT, PRIMJENA | EFIKASNOST KOGNITIVNO-
BIHEJVIORALNE MODIFIKACIJE

Apstrakt

Donald Majhenbaum, autor kognitivno-bihejvioralne teorije promjene
ponadanja i suosniva¢ kognitivno-bihejvioralnog pristupa u psihoterapiji,
proglaSen je jednim od deset najutjecajnijih psihoterapeuta XX vijeka u
Sjevernoj Americi. Kognitivno-bihejvioralna modifikacija je usmjerena na
mijenjanje onog Sto klijent govori sebi, jer da bi doSlo do promjene
ponasanja, potrebno je osvjestavanje kako se misli, §ta se osjeca, kako se
ponasa i utjeCe na druge. Osnovna pretpostavka kognitivno-bihejvioralne
modifikacije je da su uznemiravajuce emocije obi¢no rezultat maladaptivnih
misli. Cilj ovog rada je prikazati razvoj kognitivno-bihejvioralne modi-
fikacije od nastanka do danas te na osnovu primjera iz istrazivackih provjera
ukazati na efikasnost ovog oblika psihoterapijskog tretmana. U radu nudimo
pregled tehnika i metoda koje se koriste u kognitivno-bihejvioralnoj
modifikaciji i uporedujemo sli¢nosti i razlike ovog sa drugim kognitivno-
bihejvioralnim pristupima, kao §to su racionalno-emotivno-bihejvioralna
terapija Alberta Elisa i kognitivna terapija Erona T. Beka.

Kljuéne rijeci: psihoterapija, kognitivno-bihejvioralna terapija,
kognitivno-bihejvioralna modifikacija, kognitivno-bihejvioralna teorija
promjene ponasanja

Istorijat kognitivno-bihejvioralne modifikacije

U kognitivno-bihejvioralnom pristupu, kognitivni procesi te
unutras$nja deSavanja i promjene isticu se kao klju¢ni posrednici u promjeni
ponaSanja. Ovaj oblik psihoterapije se zasniva na empirijski provjerenim
postupcima, detaljnom planiranju ciljeva, kratkotrajnom tretmanu i
saradni¢kom odnosu izmedu klijenta i terapeuta.

Iako se viSe od dvadeset razliCitih terapija naziva kognitivnim,
odnosno kognitivno-bihejvioralnim, tri pristupa su osnovna i to: Elisova
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racionalno-emotivno-bihejvioralna terapija (REBT), Bekova kognitivna
terapija i Majhenbaumova kognitivno-bihejvioralna modifikacija.

Racionalno-emotivno-bihejvioralna terapija (REBT), inspirisana
Epiktetovom idejom iz II vijeka p.n.e. da ljudi nisu uznemireni dogadajima
po sebi, ve¢ svojim pogledom na njih, pretpostavlja povezanost misljenja,
emocija i ponasanja, koji se nalaze u reciproénom uzro¢no-posljedicnom
odnosu (Corey, 2004). Elis (Ellis, 1994) smatra da smo urodeno
predisponirani da od svojih Zelja konstruiSemo komande, okrivljujemo sami
sebe ili druge te se uzasavamo nad teSkocama, umjesto da ih pokuSamo
prevladati 1 posvetiti se dugorocnim dobitima.

Osnovna postavka kognitivnog modela koji je ranih 1960-ih razvio
Bek (Beck, 2007) jeste da je disfunkcionalno misljenje, odnosno kognitivne
distorzije, uobicajeno kod svih psihickih smetnji te da do poboljSanja u
ponaSanju i raspoloZenju dolazi mijenjanjem misli. Cilj kognitivne terapije
je da se klijenti oslobode simptoma tako Sto e ispraviti pogreske u
tumacenju, procjenjivanju i odlucivanju te nauciti da promijene pogresne
pretpostavke koje imaju o sebi, drugima i svojoj okolini (Vukosavljevié-
Gvozden, 2009).

Zajednicko REBT pristupu, kognitivnoj terapiji i1 kognitivno-
bihejvioralnoj modifikaciji jeste polaziste da su uznemiruju¢e emocije
obi¢no posljedica maladaptivnih misli. Dok su REBT i kognitivni pristup
bazirani na konfrontiranje i otkrivanje, odnosno osporavanje iracionalnih
misli 1 kognitivnih distorzija, kognitivno-bihejvioralna modifikacija je
usmjerena prvenstveno na pomaganje klijentu da osvijesti ono S$to govori
samom sebi, s obzirom da izjave upucene sebi utjecu na ponasanje jednako
kao i izjave drugih ljudi (Meichenbaum, 1977). Za razliku od prva dva
pristupa, gdje se ispituje (i)racionalnost klijentovih misli i uvjerenja (Ellis &
Dryden, 2002), ovdje se istrazuju nacini oblikovanja vlastite stvarnosti i, iz
toga nastale, posljedice.

Donald Majhenbaum (Meichenbaum, 1977) je razvio kognitivno-
bihejvioralnu modifikaciju 1971. godine kao alternativu Elisovom REBT
pristupu. Naime, dok je Elis (Ellis, 1994) davao prednost tzv. iracionalnim
uvjerenjima, smatrajuci da su ljudi, usvajanjem takvih, samoporazavajucih,
uvjerenja skloni uciniti 1 odrzavati sebe emocionalno poremecenima,
Majhenbaum nastoji ponuditi klijentu da se verbalno izrazi i "ispri¢a svoju
pricu", jer da bi dosSlo do promjene, neophodno je prekinuti postojecu
prirodu ponaSanja mijenjanjem onoga Sto klijent govori sebi. Umjetnost
pitanja je neophodan alat za kvalitetan tretman (Howes, 2008). Krucijalni
element kognitivno-bihejvioralne modifikacije je da promjeni ponaSanja
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mora prethoditi osvjesStavanje kako se misli, Sta se osjeca, kako se ponasa i
utjeCe na druge. Centralno mjesto zauzima kognitivna struktura koja
predstavlja organizacijski vid misljenja koji prati i usmjerava izbor misli
(Meichenbaum, 1977), odreduju¢i kada se ono treba mijenjati, prekinuti ili
nastaviti. Pored kognitivne strukture, za promjenu u ponasanju je neophodna
interakcija unutraSnjeg govora, ponasanja i rezultiraju¢ih ishoda, putem
trofaznog procesa koji ith sve medusobno povezuje. Taj proces obuhvata
(Lofti et al, 2011):

1. samoispitivanje i samoopaZanje vlastitih postupaka — ucenje kako
posmatrati sopstveno ponasSanje, Sto ukljuCuje 1 povecanje
senzibiliteta prema svom misSljenju, emocijama, ponasanju,
fizioloskim reakcijama, kao i na¢ine reagovanja u odnosu na druge;

2. zapocinjanje novog unutrasnjeg dijaloga — ucenje kako mijenjati
svoj unutras$nji govor, pri ¢emu taj novi ima ulogu vodica na putu
promjene;

3. ucenje novih vjeStina, u svrhu povecanja efikasnosti u realnim
Zivotnim situacijama.

Samoopservacija, po¢injanje novog unutra$njeg dijaloga i ucenje novih
vjestina su tri osnovne faze bihejvioralne promjene.

Kognitivno-bihejvioralna modifikacija se fokusira na mijenjanje
klijentovih verbalizacija samom sebi te uvjezbavanje kako da osvijesti i
razvija svoj unutradnji govor da bi mu sluzio u efikasnijem noSenju sa
problemskim situacijama u odnosu na ranije usvojeni.

Struktura terapijske seanse

Prema Majhenbaumu (Meichenbaum, 1977), osnovni zadaci
psihoterapije su razvijanje saradnickog odnosa izmedu klijenta i terapeuta u
obliku saveza te pomaganje klijentu u prianju vlastite price, pri ¢emu se
koristi sokratovski dijalog, prati se ucesce 1 napredovanje te se edukuje
klijent o svom problemu i mogué¢im rjeSenjima. Majhenbaum navodi da
postoje viSestruke stvarnosti te je jedan od terapijskih zadataka pomoci
klijentima da shvate kako oni sami konstruiSu svoje stvarnosti i stvaraju
svoje price. Cilj terapije je zajedniCki uspostaviti kratkorocne, srednje i
dugoroc¢ne ciljeve, koji su objektivni, ostvarivi i mjerljivi (Meichenbaum,
1977).
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Vazna pitanja u seansi u okviru kognitivno-bihejvioralne
modifikacije su Sta i kako, dok se pitanje zaSto ne smatra posebno
produktivnim. Terapeut najprije poziva klijenta da s njim podijeli razlog Sta
ga dovodi na terapiju i kako o¢ekuje da mu terapeut moze biti od pomoci.
Nakon identifikovanja problema, terapeut upoznaje klijenta sa strukturom
seanse 1 terapijskim odnosom, tj. iznosi mu plan zajednickog rada na
izdvojenom problemu. Terapijski proces se sastoji od uvjezbavanja klijenta
u razvijanju uputstava koja sebi daje, kako bi se efikasnije suoCavao sa
moguéim teSkoc¢ama.

»Sta mi mozemo uraditi da ti pomognemo da ostvari$ svoj cilj?*,
pitanje je kojim se usmjerava dalji tok tretmana. Vazno je ispitati Sta je
klijent ve¢ pokusao sam da uradi i $ta je od toga djelovalo, a Sta nije te koje
je poteskoce pritom imao i kako se borio s njima. ,,Ako mi radimo zajedno,
kako ¢emo znati da smo mi napravili pomak? Sta ¢e se promijeniti? Sta ée
drugi ljudi primjetiti da je drugacije?

U procjeni ishoda terapije, potrebno je ispitati da li klijent sada
koristi pozitivnije metafore u opisivanju sebe, moze li ispri¢ati novu pri¢u o
sebi 1 svijetu u kojem zivi 1 moze li predvidjeti rizi¢ne situacije 1 koristiti
steCene vjesStine da se suoci sa teSkocama i savlada ih. Neka od korisnih
pitanja koja terapeut moze postaviti Klijentu su i da li on prihvata sopstvene
zasluge za postignute promjene, Sta nosi sa sobom sa seanse te, kako bi se
kreirao smjer naredne terapijske seanse, znacajno je saznati $ta je od onog
Sto je terapeut uradio i rekao, ili nije uradio i nije rekao, bilo pomazuce, a Sta
odmazuce. U toku terapije, kada se ostvari zeljena modifikacija ponasanja,
klijenta treba pitati kako je to postigao i Sta taj napredak znaci za njega kao
osobu. Krucijalni element kognitivno-bihejvioralne modifikacije je da
klijent nauci kako on utjece na druge i da postane svjestan kako oni misle,
osjecaju 1 djeluju. Pritom, obrasci potkrepljivanja 1 kazne u proSlosti vode
sadasnjim, trenutnim oc¢ekivanjima, uvjerenjima i stavovima. Za promjenu u
ponasanju neophodna je interakcija unutraSnjeg govora, kognitivnih
struktura 1 ponaSanja te rezultiraju¢ih ishoda. Na ovaj nacin se osvjetljava
napredak i klijent shvata da je zapravo on taj koji je odgovoran za uspjeh
koji je postigao u rjeSavanju svog problema.

Tehnike i metode u kognitivno-bihejvioralnoj modifikaciji

Kognitivno-bihejvioralna ~ modifikacija ~ promoviSe  vjestine
samokontrole 1 strategije rjeSavanja problema, kombinuju¢i elemente
bihejvioralne terapije (npr. modelovanje, feedback, potkrepljivanje) sa
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kognitivnim pristupom (rjeSavanje problema, samopracenje, samo-
instrukcije, unaprjedivanje komunikacijskih vjestina, tehnike opustanja) pri
poucavanju prepoznavanja teSkih situacija, razmiSljanja o mogucéim
rjeSenjima i izbora adekvatnih odgovora (Robinson et al., 1999). lako je
dozvoljeno i preporucljivo koriStenje svih tehnika i metoda koje mogu
pomo¢i klijentu u ostvarivanju cilja 1 postizanju Zeljene promjene,
Majhenbaumov pristup karakteriSu dvije metode i to su: trening samo-
instrukcija i trening cijepljenja protiv stresa.

Cilj treninga samo-instrukcija je da impulsivne osobe nauce drugacije
govoriti sebi, a u svrhu samokontrole. Kognitivno restrukturisanje, koje je u
nesto drugacijoj formi prisutno i u pristupima Elisa i Beka, metod je za
ispravljanje pogresnog misljenja i obuhvata set tehnika koje su usmjerene na
identifikovanje i mijenjanje iracionalnih uvjerenja i negativnih misli i izjava
0 sebi. Kognitivno restrukturisanje se sastoji iz nekoliko koraka i to su:

1. kognitivno modelovanje — model (odraslog) izvodi zadatak i
verbalizuje svaki korak,

2. otvoreno spoljaSnje vodenje — Klijent izvodi isti zadatak pod
direkcijom instrukcije modela koji mu Sapuce svaki korak,

3. otvoreno samovodenje — klijent izvodi zadatak govoreci sebi naglas
instrukcije,

4. izblijedjelo otvoreno samovodenje — klijent Sapuce sebi instrukcije
dok prolazi kroz zadatak te

5. prikrivena samo-instrukcija — klijent izvodi zadatak vodeci sebe kroz
proces putem privatnog govora.

Prvi korak podrazumijeva tretman racionalnosti, odnosno ucenje kako
negativan govor samom sebi rezultira emocionalnom uznemireno$éu i
neproduktivnim ponasanjem. Drugi korak (spoljasnje vodenje) odnosi se na
identifikovanje klijentovih misli u problemskoj situaciji, odnosno
analiziranje njegovih misli tokom uznemirenosti i izlozenosti stresnim
situacijama koriStenjem intervjua i modelovanjem. Tre¢i korak, odnosno
samovodenje, podrazumijeva uvodenje i praktikovanje coping-misli umjesto
negativnih misli, uz prethodno uc¢enje pomocu primjera. Nakon ovog, klijent
se uci kako da usvoji koping-misli potkrepljivanjem te se pristupa zadavanju
zadace 1 pracenju uspjesSnosti. Klijent dobiva instrukciju da kognitivno
restrukturisanje koristi u stresnim situacijama, uz podrsku terapeuta koji mu
pomaze u pisanju uputstava kako da praktikuje naucene vjestine. Postupci
koji se koriste pri poucavanju vjestina suocavanja su trazenje od klijenta da
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osvijesti svoje misli koje se javljaju u stresnim situacijama, a koje izazivaju
anksioznost, izlaganje klijenta takvim situacijama (igranjem uloga ili
imaginacijom), ponovna procjena izjava upucenih sebi te provjera
anksioznosti nakon ponovne procjene. Kroz rad sa terapeutom, klijent
koristi igranje uloga i praktikuje samo-instrukcije u rjeSavanju
svakodnevnih problema. Rezultat su kratke, jasne samoinstrukcije pomocu
kojih klijent u kriticnim trenucima moze da upravlja svojim ponasanjem
preko pozitivne odluke da se primjeni tretman (Krneti¢, 2007).

Tzv. trening cijepljenja protiv stresa (eng. Stress inoculation training
— SIT) ne nalazimo u drugim pristupima kognitivno-bihejvioralne
orjentacije, a radi se o0 programu razvoja koping vjeStina koji je
Majhenbaum razvio u svrhu redukovanja stresa, a pokazao se djelotvornim
u tretmanu razli¢itih problema. Obuhvata postupke koji su psiholoski i
bihejvioralno analogni imunizaciji na bioloSkom planu.

Efikasnost kognitivno-bihejvioralne modifikacije

Prema rezultatima dosadasnjih istrazivanja (Corey, 2004, Dobson,
2010), kognitivno-bihejvioralna modifikacija Donalda Majhenbauma
pokazala se uspjeSnom u tretmanu djecije hiperaktivnosti, socijalne 1 ispitne
anksioznosti, nedostatka socijalnih vjesStina, negativnih emocija kao Sto je
bijes, fobija, posttraumatskog stresa, ovisnosti, alkoholizma, gojaznosti te
seksualnih teskoca.

Majhenbaum (Meichenbaum, 1972, prema Lofti et al., 2011)
izvjeStava o efikasnosti kognitivno-bihejvioralne modifikacije u tretmanu
redukovanja anksioznosti, gdje je postignuta znacajna redukcija simptoma
anksioznosti kod djevojaka (N = 20) srednjoSkolskog uzrasta u Iranu nakon
8 seansi. U prvom koraku procesa promjene, klijenti su ucili kako da
posmatraju vlastito ponasanje. Na pocektu tretmana, njihovi unutra$nji
dijalozi bili su praceni negativnim govorom sebi. Zelja da slusaju i ¢uju
samu sebe bila je klju¢ni faktor promjene, a ukljucila je povecanje
senzibiliteta prema svom miSljenju, osje¢anjima 1 ponaSanju, kao i
reakcijama prema drugima. U drugom koraku zapocet je novi unutrasnji
govor, koji je bio vodi¢ za novo ponasanje. Trec¢i korak je podrazumijevao
ucenje novih vjestina kako bi se klijenti naucili samostalno izboriti sa novim
Zivotnim izazovima.

Intervencije u okviru ovog pristupa doprinose redukovanju
hiperaktivnog-impulsivnog i agresivnog ponaSanja, kao i kod strahova i
fobija (Robinson et al., 1999). Meta-analiza 23 studije nepsihoti¢ne djece
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Skolskog uzrasta (N = 1132) pokazala je da KBM intervencije uspjesno
redukuju pojavnost pomenutih ponasanja.

Takoder, uspjesna je 1 primjena kognitivno-bihejvioralne
modifikacije kod osoba sa autizmom koje su poboljSale brojne vjestine
(Quinn, Swaggart & Myles, 1994), a gdje je nastavnik sluzio kao model i
verbalizovao §ta radi tokom izvodenja zadatka.

Kognitivno-bihejvioralna modifikacija se pokazala uspjesnijom od
klasi¢ne sistemske desenzitizacije kod fobija od zmija i pacova, a kombinuje
se postepeno izlaganje sa samoinstrukcijama koje klijenta fokusiraju na
izvodenje zadatka (Meichenbaum, 1971).

Do znac¢ajnog poboljSanja doslo je u studiji slucaja gdje je psihoti¢ni
govor klijenta redukovan sa 65% na 8% nakon 15 tretmana KBM (Meyers
etal., 1976).

Trening inokulacije ili cijepljenja protiv stresa je posebno
djelotvoran kod negativnih emocija kada klijent osje¢a bijes u specificnim
situacijama (Charlesworth, 2008).

Upotreba tehnike redefinisanja, odnosno reframiranja, korisna je u
radu sa klijentima koji imaju posttraumatski stresni poremecaj (PTSP), a za
normalizovanje simptoma PTSP-a (Meichenbaum & Fong, 1993). Ovaj
problem se posmatra kao problem "zaglavljenosti" na nacin da prisutni
simptomi mogu biti korisni za noSenje sa traumom, ali nastavljaju biti
prisutni i kada viSe nisu potrebni. Zadatak terapeuta je da pomogne Klijentu
da razumije i cijeni adaptivnu vrijednost svog odgovora, ali i da prepozna
kada takav nacin odgovaranja prestane biti potreban. Ovaj pristup pomaze
klijentima da redefiniSu svoje reakcije, odnosno simptome kao adaptivne
snage, umjesto kao znakove psihickog poremecaja.

Zakljucéak

Znacaj kognitivnih faktora u proucavanju i tretmanu psiholoSkih
problema i poremecaja prepoznat je tokom posljednjih nekoliko decenija od
strane razlicitih autora (Hayes & Hesketh, 1989). Kognitivno-bihejvioralna
modifikacija je intervencija koja kombinuje kognitivne i bihejvioralne
principe ucenja u svrhu oblikovanja i podsticanja Zeljenog ponaSanja, a
polaze¢i od tri osnovne pretpostavke: ponasanje je uslovljeno kognitivnim
deSavanjima (tumacenjem), promjena u tumacenju rezultira promjenom u
ponasanju i individua je aktivan ucesnik u procesu ucenja. Promjena
ponaSanja se deSava kao posljedica procesa koji ukljuCuje interakciju
unutra$njeg govora, kognitivnih struktura 1 ponaSanja. Kriticari
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Majhenbaumovom pristupu zamjeraju da se pretjerano istiCe vaznost
kognitivnih procesa za promjenu ponasanja, kao 1 to da se ucenje ne odvija
isklju¢ivo poducavanjem, kako se wvidi iz perspektive kognitivno-
bihejvioralne modifikacije, nego ono ukljuuje joS 1 emocije 1
samootkrivanje (Corey, 2004).

Majhenbaumov pristup za cilj postavlja pomo¢i klijentu, posebno
onom ko je bio zrtva nekog oblika nasilja, da sebe prestane gledati kao
"Zrtvu" i umjesto toga da se posmatra kao "prezivjelog", odnosno da se
bolno iskustvo transformiSe u nesto dobro iz ¢ega ¢e samostalno uciti u
buduénosti, bez zavisnosti od vodenja druge osobe.
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Dijana Z. Sulejmanovi¢
HISTORY OF COGNITIVE-BEHAVIORAL MODIFICATION
Abstract

Cognitive-behavioral modification is a combination of cognitive and
behavioral learning principles to shape and encourage desired behaviors.
CBM is oriented toward changing inner speech and learning to control
behaviors by self-regulation. It aims to teach individuals how to develop the
ability to notice and monitor their own behavior, feelings and thoughts for
modifying thinking and changing feelings and behavior. In this article, it is
shown history of Cognitive-behavioral modification and scientific examples
of it's use with clients in psychotherapy for different psychological problems.
Also, methods and techniques of this approach are presented, especially in
due to other cognitive-behavioral therapies such as REBT by Albert Ellis and
Cognitive therapy by Aaron T. Beck.

Key words: psychotherapy, cognitive-behavioral therapy, cognitive-
behavioral theory, cognitive-behavioral modification
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NESUICIDALNO SAMOPOVREDIVANJE ADOLESCENATA

Abstrakt

Nesuicidalno samopovredivanje (NSSI) predstavlja rasprostranjeni i
kompleksni problem koji se najéesée srece kod adolescenata koji se namerno
povreduju bez letalnog konteksta. Istrazivanja ukazuju da NSSI tipi¢no
nastaje u ranoj adolescenciji i javlja se u procentu 13-20% populacije.
Samopovredivanje se javlja jednako u svim polovima, etni¢koj pripadnosti i
socioekonomskom statusu. Dosada$nja istraZzivanja ukazuju da NSSI sluzi
kao oblik komunikacije i vid strategije prevladavanja koji se koristi protiv
unutradnjih faktora i stresora iz okoline (Nock, 2009). Pod unutradnjim
faktorima navode se suicidalna ideacija, depresija, negativna osecanja i
sonalni konflikt, interpersonalno odbijanje, okidace za samopovredjivanje,
intrapersonalne stresore i faktore tretmana. Uspe$no kori§cene terapije kod
NSSl-ja su Dijalekticko-bihejvioralna terapija (DBT), Majndfulnes,
Kognitivno-bihejvioralna terapija (CBT) i Ekspresivne terapije. Tehnike
izdvojene kao najuspesnije za tretman ovog problema, najces¢e pomazu kod
emotivne samoregulacije, pravilnog kognitivnog procesiranja, kao
prihvatanja i razumevanja okolnosti koje su dovele do intra/interpersonalnog
konflikta.

Kljuéne rec¢i: samopovredivanje, adolescenti, tehnike, samoubistvo,
funkcija

uvoD

Nesuicidalno samopovredivanje, dalje u tekstu NSSI, odnosi se na
akt direktnog nanoSenja namerne samo-inicirajuc¢e povrede na povrsini tela,
tako da izaziva krvarenje, modrice ili bol (npr. seCenje, gorenje, ubod,
udaranje, intenzivno ceSanje), sa ocekivanjem da ¢e uzrokovati samo malu
ili osrednju fizicku povredu (DSM, 2013). Ove karakteristike razlikuju
NSSI od ponaSanja koja imaju ozledujuce posledice (puSenje, upotreba
supstanci), kao 1 suicidalnog ponasanja kod koga se nacin povrede, kao 1
odgovor na tretman razlikuju. Kulturno sankcionisana ponaSanja kao Sto su
tetoviranje i pirsing se ne ubrajaju u NSSI.
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Prilikom samopovredivanja pojedinac konstantno nanosi povrsinske,
ali ipak bolne povrede na povrsini svog tela. Najceci razlog za nesuicidalno
samopovredivenje adolescenata odnosi se na redukovanje negativnih
emocija, kao Sto su tenzija, anksioznost, samoprekor ili namera da se reSe
interpersonalni problemi. U nekim slucajevima samopovredivanje je
koris¢eno kao odgovor na ,,zasluzeno* samokaznjavanje. Pojedinac koji se
samopovreduje Cesto prijavljuje trenutno olaksanje tokom i nakon procesa.

Povreda je najCeS¢e nanesena nozem, iglom, brijac¢em, ili drugim
oStrim objektom. OpSte zone povrede nalaze se u frontalnom delu butina i
dorzalnoj strani nadlaktica. Jedan akt samopovrede mozZe proizvesti seriju
povrsinskih, paralelnih rezova odvojenih santimetar ili dva na vidljivoj ili
pristupacnoj lokaciji. Rezovi mogu cCesto krvariti i eventualno ostaviti
karakteristi¢an obrazac oziljaka.

Ostali metodi povredivanja ukljucuju ubode, najeSce u gornjem
delu ruke sa iglom ili oStrim, zaSiljenim nozem; povrsSinske opekotine
vrhom cigarete; ili gorenje koZe frekventnim trljanjem Zileta. Prisustvo
kombinovanih i morbidnih metoda NSSI-ja povezano je sa dubljom
psihopatologijom, ukljuc¢ujuéi ponavljajuc¢e pokusSaje samoubistva (DSM 5,
2013).

U Americi je prihvaceni naziv ovog poremecaja Nesuicidalno
samopovredivanje (NSSI)’, dok se u Evropi &esto koristi naziv Namerna
samoprovreda (DSH)8.

Samopovredivanje se obi¢no ne odnosi na upotrebu ili zloupotrebu
supstanci, kao i na poremecaje ishrane. Ipak, u nekim studijama se
predoziranje navodi kao vid NSSI-ja, naroCito kod populacije adolescenata
(Morey i sar., 2008).

Broj ljudi koji se samopovreduju se sve viSe povecava kod mladih
generacija. Namerno samopovredivanje prijavljeno je u procentu od 9.1%
(n = 333) adolescenata. Cesce je prijavljivano od strane devojcica (13.9%),
nego decaka (4.3%). Od samopovreda, seenje, gorenje i ubadanje pred-
stavljaju najces¢e NSSI metode. Samo manji broj adolescenata je trazio
lekarsku pomo¢ (15.3%) (Morey i sar., 2008). Po Vitloku, broj adolescenata
koji se samopovreduju je znatno veéi i iznosi 38% (Whitlock i sar., 2007).
Utvrdeno je da se 4% odraslih takode koristi ovim metodom prevladavanja
(Klonsky i Muetilankamp, 2007).

" NSSI — Non Suicidal Self Injury (engl.).
8 DSH - Deliberate Self Harm (engl.).
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Samopovredivanje je ,,privatno® ponaSanje, $to Cini teSkim da se
proceni koliko je Cesta pojava. Vecina literature upucuje na mlade ljude koji
se samopovreduju, i to one koji zavrSe u zdravstvenoj ustanovi, dok je
¢injenica da postoji i veliki broj mladih koji se samopovreduju, a ne zavrse
U bolnici. Takode se postavlja pitanje, da li se devojCice pritom vise
obrac¢aju za pomo¢ nakon samopovredivanja ili se zaista 1 viSe povreduju,
Sto moZe znacajno da uti¢e na odnos prisustva pojave samopovredivanja u
razli¢itim polovima.

Istine i mitovi 0 samopovredivanju

U socijalnim krugovima kod naivnih posmatraca, kao i klinickom
okruzenju jo$ uvek se mogu sresti zablude o samopovredivanju. Neki od
najcesc¢e prisutnih mitova koji se u ovim krugovima mogu sresti su sledeci:

1) Samopovredivanje predstavlja neuspeli pokusaj samoubistva

Studije pokazuju da ljudi koji se samopovredjuju mogu imati visok
rizik za samoubistvo, ali se samoubistvo mora razlikovati od samo-
povredjivanja. Ljudi koji se samopovredjuju, kada pokuSaju samoubistvo,
koriste sredstva koja su razlicita od onih koje biraju za samopovredjivanje.
lako NSSI i samoubistvo ukljucuju namernu povredu, oni predstavljaju
razlicite vrste ponasanja. Njihova osnovna razlika ogleda se u nameri da se
umre: NSSI, po definiciji, mora biti izvedena bez suicidalnog cilja. Ipak,
znacajan broj ljudi sa istorijom pokuSaja samoubistva prijavljuje prethodno
postojanje NSSI-ja. Istrazivanja pokazuju da postoji povezanost ova dva
poremec¢aja i da se ona odnosi na ¢injenicu da je NSSI klju¢ni faktor
pokusaja samoubistva. Neke studije potvrduju da postoji asocijacija izmedu
suicidalnih misli i NSSI-ja (Groschwitz i sar., 2012). Interesantna je
hronologija kojom je ovaj odnos predstavljen: NSSI pocinje 2.7 meseci pre
suicidalne ideacije; suicidalni planovi pojavili su se u prvih godinu dana
nakon prve suicidalne ideacije i oko 15 meseci nakon prvog NSSI-ja; prvi
pokusaji samoubistva prijavljeni su oko 3 i po meseca nakon prvog suicid-
alnog plana i oko godinu i po dana nakon prve pojave zapamcenog NSSI-ja.
Studija pokazuje i najcesce dijagnostikovane psiholoske probleme u vezi sa
samopovredivanjem: afektivni poremecaji, poremecaji anksioznosti,
poremecaji ishrane i ADHD.
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2) Mladi koji se samopovreduju moraju biti leeni u psihi-
jatrijskom okruzenju

Postojanje ovog mita javlja se kod onih profesionalaca koji ne
poseduju adekvatno razumevanje ovog problema i koji smatraju da je hospi-
talizacija u najboljem interesu klijenata. Cinjenica je da veéina rana nastalih
samopovredjivanjem ne ugrozava zivot i ne zahteva medicinski tretman.
Ovome treba dodati I ¢injenicu da hospitalizacija klijenata protiv njihove
volje mozZe biti Stetna iz sledecih razloga: samopovredjivanje je povezano sa
osecanjima nedostatka kontrole i preplavljenosti emocijama (Sto hospital-
izacija moze inicirati), kao i da sam akt moze uticati na terapeutski odnos
(nedostatak poverenja, komunikacije, veze i iskrenosti).

3) Ljudi koji se samopovreduju samo privlade paznju i manipuliSu
drugima

Sude¢i po rezultatima nekih istazivanja, manje od 4% populacije ad-
olescenata se namerno samopovreduje da bi privukli paznju. Cinjenica je da
se ve¢ina mladih koji se samopovredjuju trudi da sakrije rane i oziljke.
Mnogi smatraju da njihovo samopovredjivanje mora biti sakriveno kao tajna
I plase se posledica njihovog otkrivanja. Istina je da samopovredivanje ne
predstavlja pitanje privlatenja paznje, ve¢ onoga na koji nacin pojedinci
ovim aktom komuniciraju. NSSI nije ,,poziv u pomoc¢*, niti onaj ko se sam-
opovreduje Cini to kako bi bio manipulativan. Sama ideja o namernom sam-
opovredivanju strana je mnogim ljudima i tesko razumljiva. Za vecinu ado-
lescenata koji se samopovreduju ovo ponaSanje ima svrhu regulisanja
emocija, kao npr. redukciju osecanja kao Sto su tuga ili agresivnost.

4) Samo se ljudi sa Grani¢nim poremecajem li¢nosti samopovreduju

Samopovredjivanje je do skora bio jedan od kriterijuma za dijagnozu
Grani¢nog poremecaja licnosti. Medjutim, nakon najnovijeg izdanja DSM-
5, ovaj poremecaj svrstan je u posebnu kategoriju. Istina je da se ne pov-
reduje svako sa Grani¢nim poremecajem, niti svi ljudi koje se samo-
povreduju imaju Grani¢ni poremecaj. Osnovna razlika ova dva poremecaja
ogleda se u tome $to pojedinci sa Grani¢nim poremecajem li¢nosti ¢esto
prezentuju agresivno i neprijateljsko ponaSanje, dok je nesuicidalno
samopovredivanje viSe povezano sa fazama zatvorenosti, kolaborativnog
ponaSanja i pozitivnih odnosa (DSM 5, 2013).
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5) Samo se devojcice povreduju

Cesto se smatra da je NSSI najée$ée problem koji se susreée jedino u
populaciji devojCica tinejdzera. lako je NSSI procentualno veéi kod
devojcica, isti predstavlja problem sa kojim se susre¢u oba pola. Glavne
razlike koje se na ovom polju mogu uociti odnose se na nacin
samopovredivanja. Npr. mlade zene i devojCice se vise povreduju secenjem
i CeSanjem, dok je kod muskaraca naj¢esci izbor gorenjem.

Interesantno je da kod devojcica i mladih zena faktori ukljuceni u
pojavu samopovredivanja mogu biti skorasnje samopovredivanje prijatelja,
problemi zavisnosti, depresija, anksioznost, impulsivnost i nisko samo-
postovanje. Kod muskaraca faktori ukljucuju suicidalno ponaSanje prijatelja
I porodicnog ¢lana, problem zavisnosti i nisko samopostovanje (Hawton i
sar., 2002). Detaljnije ¢e o ovim i drugim faktorima biti re¢i u narednom
poglavlju.

Poznajuci znacaj negativnih posledica koje su povezane sa NSSI,
kao npr. oziljci, infekcije, povecan rizik od samopovredivanja, depresija,
anksioznost i krivica, veoma je vazno korigovati ove mitove. Edukacija ne
samo roditelja, ve¢ 1 Sireg drusStvenog sistema, dece, nastavnika,
medicinskog osoblja, socijalnih radnika i psihologa moZe uticati na pre-
venciju ove pojave i klijentima ponuditi mnogo efektivniji tretman.

Funkcije nesuicidalnog samopovredivanja

Samopovredivanje predstavlja sistem prevladavanja i strategiju emo-
tivnog regulisanja. Ono moZe imati funkciju da olak3a stres, odstrani tenziju
1 neprijatna osecanja, izbaci emocije, eksternalizuje emotivnu bol (kako bi
transformisalo neizdrzivu emotivnu bol u fizicku bol koja se moze vise
tolerisati) i istovremeno oslobadanje krivice, poveéavanje smisla kontrole,
kao i smanjivanje disocijativnih doZivljaja (depersonalizacija).

Mnoge od ovih funkcija razvijene su kao strategije emotivne regu-
lacije. Samopovredivanje moze, u tom smislu, imati funkciju da kontroliSe 1
izbegava netoleriSu¢a emotivna stanja.

Samopovredivanje prezentuje paradoksalne emotivne posledice:
kratkorocno samopovredivanje ima pozitvne emotivne posledice, jer Cini se
da momentalno reguliSe emocije. Sa druge strane, dugorocno samo-
povredivanje ima negativne posledice, jer zapravo pojacava emotivnu dis-

215



PSIHOLOSKA RAZMATRANJA | PERSPEKTIVE

regulaciju, ¢ime intolerancija stresa vodi ka vecoj netoleranciji. Ovome tre-
ba dodati i Cinjenicu da Sto viSe izbegavamo emocionalni stres, sve ga manje
mozemo tolerisati. PonaSanje samopovredivanja je pod uticajem krat-
koro¢nih posledica, iz prostog razloga jer su one pozitivne (Nock, 2010).

Postoji viSe teorija koje objasnjavaju psihopatologiju ovog prob-
lema. Ovde ¢e biti navedene dve koje se najces¢e pominju pri objasnjavanju
rizika javljanja NSSI-ja, a koje su bazirane na funkcionalno-bihejvioralnoj
analizi. Prema prvoj, a bazirano na teoriji ucenja, pozitivno i negativno pot-
krepljenje uti¢e na pojavu ovog ponasanja. Pozitivno potkrepljenje moze
rezultirati u kaznjavanju sebe onda kada pojedinac smatra da je to zasluZio i
sa ponasanjem koje izaziva ugodno i relaksirajuce stanje ili, sa druge strane,
generalnu paznju i pomo¢ od strane znac¢ajne osobe, ili kao ekspresiju besa.
Negativno potkrepljenje rezultira iz regulacije afekta i redukcije neprijatnih
emocija ili izbegavanja potresnih misli, uklju¢uju¢i pomisao o samoubistvu.
U drugoj teoriji, NSSI se smatra vidom samokaznjavanja, u kome su sam-
opunitivne akcije angazovane da nadomeste dela koja izazivaju stres ili pov-
redu drugih.

Nesuicidalno samopovredivanje i razlozi nastajanja

Po Jiu i saradnicima, u istraZzivanju 451 odrasle osobe sa istorijom
NSSI-ja dobijeno je da uticaji iz okoline kao Sto su interpersonalni konflikt i
interpersonalno odbacivanje najes¢e dovode do samopovredivanja. Ovo
istrazivanje takode ukazuje i na korelaciju svih uticaja, spoljasnjih (inerper-
sonalnog konflikta, inetrpersonalnog odbacivanja, okidaca za samo-
povredivanje, intrapresonalnih stresora i faktora tretmana), kao i unutrasn-
jih, intrapersonalnih funkcija NSSI-ja (smanjenje negativnih emocija, gen-
eralizacija osecanja i kaznjavanja Self-a). Emotivna samoregulacija po ovim
autorima odigrava znacajnu ulogu kod samopovredivanja (Yiu i sar., 2013).

Na uzorku od 63 Zena ispitivanih u zatvoru dobijeno je da
agresivnost, emocija koja moze biti vezana za pojavu NSSI-ja (prijavljen od
vedine ucesnica (45.16%)), zatim pokuSaja samoubistva (40.9%) i ambiva-
lentnih pokuSaja samoubistva (30%). Olak3anje i ostali pozitivni emocion-
alni pomaci bili su najceS¢e prisutni kod namernog samopovredivanja
(41.94%) (ukljucujuc¢i Zelju da se ne umre), pre nego kod pokuSaja
samoubistva ili ambivalentnog stava ka samoubstvu, narocito kod osoba sa
Grani¢nim poremecajem licnosti. Ovi rezultati ukazuju na diskriminaciju
izmedu namernog samopovredivanja i suicidalnog ponasanja i naglasavaju
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ulogu besa u izazivanju takvog ponasanja (Chapman i Dixon-Gordon,
2007).

Sa druge strane istrazivanje NSSI-ja i suicidalnog ponasanja kod
mladih odraslih, ukazuje na ¢injenicu da odrasli koji su se samopovredivali
nisu prezentovali suicidalna ponasanja (Hamza i Willoughby, 2013).

U drugoj studiji pokazano je da osobe sa NSSI-jem pokazuju visi ni-
vo depresije, anksioznosti 1 zloupotrebe alkohola. Ova studija takode ukazu-
je na razlike u polovima i u ekspesiji depresije i anksioznosti. Pol u intera-
kciji sa istorijom NSSI predvida visok nivo depresivnosti i anksioznosti kod
zena sa NSSI. Ovi nalazi impliciraju da zene koje se samopovreduju mogu
generalno biti viSe pod stresom, za razliku od muskaraca koji se samo-
povreduju (Zielinski, Shaver and Veilleux, 2013).

Pokazano je takode da pri¢anje o problemu moze predstavljati ili
okida¢ za novi NSSI ili kao prevencija pojave. Naime, pojedinci koji se
samopovreduju najéesée o tome pricaju sa svojim prijateljima-vrSnjacima,
radije nego sa drugim ljudima (Whitlock i sar., 2011). Adolescenti koji su
podelili informaciju o samovredivanju sa svojim vrSnjacima, veinom su
razvili pozitivne osecaje. Postefekat ovakvog otvaranja vodio bi ka podrsci,
oslobadanju i facilitaciji oporavka. U suprotnom, negativno reagovanje nas-
talo bi onda kada je ova informacija podeljena sa drugim ljudima (npr.
porodica ili profesionalci, psihoterapeuti). Negativna iskustva nakon prican-
ja o problemu odnosila bi se na negativne komentare, stigmu ili ¢ak u nekim
sluajevima na gubitak odnosa. U istom istrazivanju utvrdeno je da ot-
krivanje ovog problema moze imati kratke i dugotrajne implikacije. Kratke
u smislu oslobadanja, dugotrajne u smislu oporavka od problema. Potreba
za edukacijom o tome kako efektivno odgovoriti na ,,otvaranje” o NSSI-ju
neophodna je za pravilnu komunikaciju sa adolescentima na temu ovog
problema. Ovo je narocito vazno u kontekstu porodice. Takode, poznajuci
izloZzenost mladih internetu, i informacijama koje se tamo, po ovom pitanju
nalaze, neophodno je organizovati pravilnu internet podrSku onima koji na
ovaj nacin traze pomoc.

Tretman
Postoje brojni tretmani koji se koriste u tretiranju NSSI-ja. Neki od

najuspesnijih bie spomenuti u ovom poglavlju. Detaljnije informacije o
tretmanima mogu se naci u predlozenoj literaturi.

217



PSIHOLOSKA RAZMATRANJA | PERSPEKTIVE

a. Psihodijagnostika

Psihodijagnostika se mora obaviti u slede¢im oblastima klijentovog
zivota: interpersonalni problemi, socijalna i profesionalna oStec¢enja, zado-
voljstvo zivotom, depresija i stres, prihvacenost i akcija. Ovde ¢e biti
navedeni neki od postojecih inventara u ovoj oblasti.

Sihanova disability skala (SDS) prestavlja kratki psiholoski inventar
razvijen za samopovredivanje. Klijent sam boduje do kog nivoa su
posao/Skola, socijalni zivot ili porodi¢ni zivot ugrozeni njihovim simptomi-
ma na 10-to stepenoj analognoj skali.

Na vebsajtu HEADS-ED moze se naci brzi upitnik koji pomaze pri
identifikaciji akcije na osnovu ponudenog upitnika i to u oblasti porodi¢nih
odnosa, edukacije, aktivnosti i vrSnjaka, upotrebe supstanci i emotivnog
oslobadanja.

Ovi i drugi inventari koji se mogu naci u upotrebi nude identifikaciju
I razumevanje oblasti klijentovog zivota, naro¢ito onih koje su
disfunkcionalne, ¢ime se sti¢e detaljna slika o0 mehanizmima prevladavanja i
faktorima koji uti¢u na pojavu i odrzavanje NSSI-ja.

b. Motivacija za tretman

Najvazniji aspekt tretmana NSSI-ja odnosi se ha motivisanost klijen-
ta da potrazi pomoc¢ i da se podvrgne tretmanu. Kao Sto je ranije pomenuto
najces¢i razlog zbog koga se adolescenti dobrovoljno ne javljaju psi-
holoskim sluzbama je snazno osecanje krivice i socijalne neprihvacenosti.
Terapeutski odgovor mora biti pazljivo prilagoden kompleksnosti problema
klijenta. Terapeutska veza se mora ponuditi iznad konvencionalne uloge
terapeuta, koji je neposredan i autenti¢an i koji se nece ,,promeniti* ukoliko
se klijent ponovo podvrgne samopovredivanju. U svetlu nemogucénosti
mnogih da naglo prekinu sa ovim metodom prevladavanja, velika je
verovatnocéa da ¢e se vecina klijenata odluciti za popularniji model, u svetu
poznat kao redukcija povrede (harm reduction, engl.). Ukoliko je ovo njihov
izbor, ovakva odluka nikako ne sme uticati na odnos izmedu terapeuta i
Klijenta, niti je pozZeljno da terapeut pokaze nerazumevanje i kritiku ovakvog
ponaSanja. Na kraju krajeva najveci broj u¢enja nastao je iz mnogo pokusaja
I pogresaka.
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c. Psihoedukacija

Mnogi klijenti nisu dovoljno edukovani o problemu samo-
povredivanja. S obzirom na prisutnu stigmu koja prati ovakvo ponaSanje,
najceci izvor informacija koje su dostupne tinejdzerima su upravo one na
internetu i u medijima. Nazalost, prilikom neispravne edukacije i prilikom
pridruzivanja ove grupe dece uglavhom onim krugovima Kkoji se
samopovreduju 1 gde osecaju da mogu biti potpuno shvaceni (You Tube,
forumi o samopovredivanju, filmovi), isti mogu dovesti do novog
samopovredivanja. Tokom tretmana ova edukacija mora biti ponudena od
strane terapeuta i mora pote¢i iz terapeutskog dijaloga i postavljenih
otvorenih pitanja koja mogu dovesti do razumevanja faktora i posledica koja
uticu na ovu pojavu. Uz to je neophodno da klijent praktikuje saosecanje
koje pomaze u razumevanju potrebe za samopovredivanjem.

d. Identifikacija faktora koji iniciraju i odrzavaju NSSI

Mnogo je istrazivanja koja su se bavila problemom faktora nastanka
NSSI-ja, kao Sto je u prethodnim poglavljima objasnjeno. Prilikom tretmana
isti se moraju identifikovati i staviti pod kontrolu. Mnogo je nacina kako se
do ovoga moze dodi. Kreiranje ,zivotne linije* sa ukljuenim vaznim
pozitivnim 1 negativnim dogadajima u zivotu klijenta, identifikovanje
slicnosti i specifi¢nosti reagovanja u navedenim dogadajima, autenti¢nost
svakog doZivljaja itd. Vazno je naglasiti da se deo terapije treba odvojiti za
tugovanje ukoliko je identifikovan bilo koji faktor gubitka u zivotu klijenta.
Razumevanjem ovih faktora ve¢a je moguc¢nost ucenja novih uloga koje
mogu pomo¢i kod sanacije NSSI-ja.

e. Ucenje alternativnih strategija ponaSanja kao i strategije
rezolucije konflikta

Ovaj deo tretmana moZe se lako podvesti pod deo koji se odnosi na
psiho-edukaciju. Medutim, pored objasnjenja Sta komunikacija jeste i
prezentovanja njenih razlicitih tipova, neophodno je omoguciti adolescentu
da uvezbava nove forme komunikacije, naro¢ito u situacijama koje su
najstresnije za pojedinca (uticaj vrsSnjaka, konflikt sa roditeljima itd.). Ovaj
vid vezbe najpozeljniji je u terapeutskom okruzenju, gde se klijent oseca
sigurno da ispita razliCite uglove situacije 1 kreira onaj ishod koji moze biti
naucen i dalje kori$¢en u svakodnevnom Zzivotu.
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g. Majndfulnes

Majndfulnes (Mindfulness, engl.) u opStem smislu predstavlja
budenje iz ,zivota sa automatskim upravljanjem* i razvoj senzitivnosti na
novinu svakodnevnih iskustava. Holzel i saradnici pronasli su da meditacija
majndfulnesa utice na povecanje sive mase u hipokampusu, koji je poznat
kao neophodan za memoriju i ucenje, kao i u strukturama mozga koje su u
vezi sa samosvesnosti, saosecanjima i emotivne regulacije (Holzel i sar.,
2011).

Vazno je naglasiti da se majndfulnesom uce vestine vezane za pitan-
ja: Sta? (opservacija stanja tela i uma, opis iskustva i participacija u istom),
kao i na pitanje Kako? (vezanog za neosudujuci, efektivni tretman kako
negativnog, tako i pozitivnog iskustva). U trenucima potrebe za samo-
povredivanjem, pojedinac se moze ukljuciti u opservaciju iskustva, a isto
tako se fokusirati na sadasnji trenutak, kao i na okidace koji navode na sam-
opovredivanje. To moze biti od pomo¢i kako bi se uvezbavala nova
ponasanja. Za pocetak, klijent se uc¢i da obraca paznju i toleriSe pozitivna
iskustva, a nakon toga, on postepeno uvezbava toleranciju negativnih i in-
trigirajuc¢ih iskustava. Time se paznja usmerava na opservaciju nagona za
samopovredivanje, opisanog najcesce u obliku ,,talasa koji dolazi 1 odlazi®.
Pojedinac se onda adaptira na nagon i uci da je isti privremen. Kasnije se
istim tretmanom mogu uvezbati ponaSanja duZeg zadrzavanja na nega-
tivnom iskustvu i ucenja izlaganja istom, ¢ime pojedinac postaje mnogo
tolerantniji na negativne emocije.

U jednom istrazivanju restoracije emotivnog stresa i NSSI-ja ut-
vrdeno je da se emotivno stanje moZe povratiti u normalu nakon ,,indukcije
raspolozenja“. Ovo je uradeno tako Sto su ispitanici bili izlozeni snimku
prirode. Ovim je utvrdeno da su emotivna stanja bila obnovljena i znacajno
manje negativna nakog prikazanog snimka kod svih ispitanika (Arbuthnott i
Lewis, 2012). U eksperimentu, oni koji su prijavili postojanje istorije NSSI-
ja, u pretestu su pokazali visok nivo nedostatka emotivne kontrole, iritacije,
kriticizma i generalno prikazivali negativne emocije modelovane od strane
njihovih roditelja. Ipak, nakon eksperimenta, isti su bili u moguénosti da
pozitivno transformisu svoja iskustva.

h. Prepoznavanije i prihvatanje emocija

Kao $to je u delu o majndfulnesu objasnjeno, potrebno je razviti
tretman koji ¢e biti fokusiran na svesnost sadasnjeg trenutka, prihvatanje
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emocija, kao i motivaciju da se izrazi emotivni stres, a sve u sluzbi postizan-
ja smisaonih aktivnosti. Osnovna karakteristika okidaca NSSI-ja odnose se
na izbegavanje emocija i okretanje ka problemati¢nom ponasanju, kako bi
se izbegla osecanja, ista negirala, dok istovremeno pojedinac sebi zadaje
samoinstrukcije da ne oseca, ¢ime ,,gazi“ oseCanja i izrazava buntovni$tvo
protiv njihovog postojanja. Sve ove strategije prevladavanja zajedno vode
ka samopovredivanju.

Osnovni zadaci emotivne regulacije odnose se na razumevanje
emocija, povecavanje emotivne senzitivnosti i smanjenje emotivnog in-
tenziteta. Adolescentima je potrebno ponuditi informaciju o tome kako
emocije rade, kako ih identifikovati i imenovati i na kraju razviti
razumevanje zbog ¢ega imamo emocije i ¢emu one sluze. Mnogi klijenti
postaju uspesni u redukciji NSSI-ja tek kada razumeju da cilj nije u
negiranju i odbacivanju emocija, ve¢ U razumevanju razloga zasto su se one
javile. Jedan od primera emotivne regulacije odnosi se na razvoj moguénosti
za samoumirivanje (povecavanje ili smanjivanje uzbudenja), usmeravanje
paznje na neemotivni materijal, razvoj ponaSanja usmerenog na ciljeve,
ukljucivanje u akcije koje nisu povezane sa trenutnim raspolozenjem 1 in-
hibiranje istih.

i. Dijalekti¢no bihejvioralna terapija (DBT)

DBT predstavlja vrstu kognitivno-bihejvioralne terapije koja je
razvijena krajem 80-ih i po¢ekom 90-ih godina dvadesetog veka od strane
psihologa MarSe Linenhan i njenih saradnika. Kao Sto je ranije pomenuto,
samopovredivanje je u kontroli negativnog potkrepljenja. Kada je tinejdzer
preplavljen emocijama (koje deluju kao negativni i averzivni stimulus),
samopovredivanje donosi trenutno oslobodenje. Ono ¢e verovatno ponovo
nastati iz istog razloga, jer je razreSilo bolno emocionalno iskustvo i samim
tim opravdalo ponasanje. Dakle, bihejvioralni deo DBT-a odnosi¢e se na
kreiranje novonaucenog ponaSanja koje moze biti adekvatna ,,zdrava“ za-
mena za prethodno iskustvo. Adolescenti koji sebe povreduju operisu na
velikom broju pogresnih ili laznih verovanja koji doprinose nagonu samo-
povredivanja. Ovo je deo gde kognitivno-bihejvioralna terapija moze
pomodéi. Cesta kognitivna distorzija koju ovi klijenti poseduju je ta gde oni
smatraju da su ,,defektivni* i ,,slabi“ (Hollander, 2008). Pored kognitivnog i
bihejvioralnog aspekta samopovredujuceg ponasanja, DBT uspeSno pomaze
kod emotivne disregulacije 1 u¢i nacine kojima adolescent moze zaustaviti
NSSI. Pored ova tri glavna aspekta, DBT utice na auteticni razvoj identiteta,
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uci nacine kontrolisanja impulsa i interpersonalne efektivnosti. Veliki deo
ove psihoterapije odnosi se i na upotrebu majndfulnesa.

Pored svega prethodno navedenog, psihoterapeut se moze odluciti i
za dodatne terapije, kao Sto su porodi¢na, grupna psihoterapija ili upotreba
medikamenta. Znacajan pomak u terapiji zabelezen je upotrebom ekspres-
ivnih terapija, poStujuc¢i nemoguénost adolecenta da sebe uvek izrazi na ver-
balan nacin. Ovi metodi (pokret, drama, umetnost i sl.) znacajno pomazu
kod ekspresije emocija i represivnih mentalnih stanja. Upotreba ovih
treapija zahteva prethodnu edukaciju terapeuta iz navedenih oblasti.

Zakljucak

Samopovredivanje adolescenata predstavlja znaCajan psiholoski
problem koji je sve prisutniji u psihoterapeutskoj populaciji klijenta. Psi-
hoterapijsko osoblje se Cesto oseca nedovoljno iskusnim 1 nemoc¢nim da
odgovori na ovakvo klini¢ko ponasanje. Takode, reakcije medicinskog
osoblja mogu biti u ve¢oj meri bazirane na mitovima o samopovredivanju,
nego realnoj slici potreba ove populcije. Samopovredivanje predstavlja
komplikovani problem sa razli¢itim razlozima nastajanja. Prilikom rada sa
adolescentima, a prate¢i njihov razvoj i potrebe za identitetom i samostal-
noscu, iste je potrebno koristiti kao nacine psihoterapijske komunikacije na
kojoj se mogu bazirati razli¢iti tretmani. Dosadasnja praksa pokazala je
uspesnost prilikom primene Dijalekti¢no-bihejvioralne terapije, Majndful-
nesa, Kognitivno-bihejvioralne terapije i ostalih suplementarnih terapija.
Prilikom primene istih, neophodno je identifikovati sopstvene reakcije psi-
hoterapeuta i nacine povezivanja sa klijentom, pri ¢emu se one mogu koris-
titi kao jedno od oruda koja se u ovom slucaju mogu uspesno primenjivati.
Edukacija je neophodna kako bi ovi klijenti razumeli da promena ne moze
nastati preko no¢i i da tokom procesa moraju koristiti svoje sopstvene snage
na koje se mogu osloniti u redukciji ili totalnoj apstinenciji od samo-
povredivanja. U dodatku, saoseéanje od strane psihoterapeuta i klijenta neo-
phodno za razumevanje ovog ponasanja znacajno doprinose u tretiranju ove
pojave. Nadalje je potrebno istraziti ishode nevedenih tretmana u mnogo
ve¢im studijama 1 detaljnije utvrditi uzroke samopovredivanja. Klinicari
takode mogu ispitati i socijalni kontekst u kome se javlja NSSI, kao i nivo
do koga pojedinci osecaju psihosocijalni uticaj (depresivni simptomi, anksi-
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oznost i sl.) u poredenju sa kontrolnom grupom pojedinaca koji se ne samo-

povreduju.
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NON SUICIDAL SELF-INJURY IN ADOLESCENTS

Abstract

Non Suicidal Self-Injury (NSSI) represents a prevalent and complex
problem more often seen in adolescents who intentionally hurt themselves
without the lethal intent. Research show NSSI typically develops early in
adolescence and has a prevalence of 13-20% of adolescent population. NSSI
is equally presented in sexes, ethical background and social and economical
status. Research also suggests NSSI serves as a form of communication and
coping strategy used against internal factors and environmental stressors
(Nock, 2009). Internal factors are represented as suicidal ideation, depression,
negative emotions and lost of hope. The most common environmental
stressors are interpersonal conflict, interpersonal refusal, triggers,
intrapersonal stressors and treatment factors. Successful therapies used for
the treatment of NSSI are Dialectical-behavioral therapy (DBT),
Mindfulness, Cognitive-behavioral therapy (CBT) and Expressive therapies.
The techniques used help with emotional regulation, cognitive processing,
acceptance and  understanding of  circumstances that caused
intra/interpersonal conflict.

Key words: self-harm, adolescents, techniques, suicide, function
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POVEZANOST DEPRESIVNOSTI | SAMOPOSTOVANJA KOD
GOJAZNE DJECE U REPUBLICI SRPSKOJ

Apstrakt

Fond za zdravstveno osiguranje Republike Srpske provodi projekat
»,Mala 3kola zdravlja — pracenje efekta primarne prevencije faktora rizika kod
djece u Republici Srpskoj* u kojem se poseban naglasak stavlja na gojaznost
djece i njene Stetne posljedice na ukupno funkcionisanje djeteta. Projekat je
realizovao Struéni tim u sastavu: pedijatar, psiholog, medicinska sestra,
uciteljica i profesor fizickog vaspitanja.

Istrazivanja ukazuju na znacajan porast gojaznosti djece i omladine u
svijetu. Kod nas ne postoje pouzdani podaci, ali je u pedijatrijskoj praksi i u
Skolama takode primijetno sve vise gojaznih. Gojazna djeca imaju tendenciju
da se povlace iz socijalnih aktivnosti, vremenom postaju depresivniji i u
veéem su riziku od mentalnih poremecaja u odnosu na negojazne vrsnjake.

Uzorak je prigodan i obuhvata 348 djece uzrasta 8-14 godina iz
Republike Srpske, a istrazivanje je anketnog tipa sprovedeno na Jahorini
tokom ljetnog raspusta 2012. godine. Za potrebe istraZivanja primijenjeni su
slede¢i upitnici: upitnik o demografskim podacima i zdravstvenom stanju
djece, test depresivnosti za djecu (CDI, Kovacs, 1980) i Rozenbergova skala
samopostovanja (Rosenberg, 1965).

Rezultati su pokazali da postoje znacajne razlike u ispoljavanju
depresivnih simptoma kod gojaznih djecaka i djevojcica. Gojazni djecaci su
znatno depresivniji od gojaznih djevojéica (p > .01), dok su gojazne
djevojcéice pokazivale veoma nisko samoposStovanje u odnosu na gojazne
djecake (p > .05). Takode, gojazna djeca uzrasta 8, 10 i 14 godina pokazuju
izraZenije depresivne simpotome u odnosu na gojaznu djecu drugih uzrasta
koja su ucestvovala u projektu. Dobijene su i znacajnije razlike u pogledu
ispoljavanja pomenutih simptoma kod gojazne djeca u razli¢itim dijelovima
Republike Srpske.

Zaklju€ak: podaci ukazuju na potrebu sli¢nih preventivnih programa u
Siroj zajednici koji bi se sprovodili kontinuirano od najranijeg uzrasta
ukljucujuéi i porodice djece.

Kljuéne rijeci: djeca, gojaznost, depresivnost, samopostovanje,
prevencija.
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1. UvVOD

Gojaznost je hroni¢na bolest koja se razvija u medudjelovanju veoma
razlic¢itih etioloSkih faktora. U svom kona¢nom klinickom obliku, gojaznost
nastaje integracijom socijalnih, bihevioralnih, kulturalnih, psiholoskih,
metabolickih 1 genetskih faktora (Vrhovac, Jaks$i¢, Reiner 1 Vuceli¢, 2008).
Zbog svoje kontinuirane progresije gojaznost se uvrstila u red globalno
najznacajnijih medicinskih tema (WHO, 2008).

Uhranjenost se obi¢no iskazuje apsolutnim iznosima tjelesne tezine i
visine te indeksom tjelesne mase (ITM, eng. BMI — Body mass index) koji
predstavlja omjer tjelesne tezine u kilogramima i kvadrata tjelesne visine u
metrima (Metelko 1 Harambasi¢, 1999). ITM je vrlo koristan u rutinskoj
klini¢koj praksi i primjenjiv u vecini slucajeva procjene stepena
uhranjenosti, ali s obzirom na to da predstavlja samo omijer tjelesne tezine i
kvadrata visine, pokazuje znacajna ogranic¢enja jer ne ukljucuje komponentu
tjelesnog sastava (Janssen, Katzmarzyk i Ross, 2004; Metelko 1 Harambasic¢,
1999).

Kriteriji za procjenu stepena uhranjenosti procijenjeni indeksom
tjelesne mase (ITM) su:

1. Normalnatezina (ITM - 18,5-24,9)

Preuhranjenost  (ITM - 25,0-29,9)
Gojaznost tipa I (ITM - 30,0-34,9)
Gojaznost tipa 1l (ITM - 35,0-39,9)

a > w DN

Gojaznost tipa 111 (ITM > 40,0)

Za dodatnu procjenu i1 objektivizaciju tipa uhranjenosti u klinic¢koj
praksi se koriste i neke druge mjere. Medu njima se najviSe isti¢e procjena
koli¢ine potkoznog masnog tkiva (Biesalski 1 Grimm, 2005). Za ovu vrstu
procjene obicno se koristi ,.kaliper,, kojim se mjeri debljina koznih nabora.
Zbog objektivnosti procjene i teznje za smanjenjem mjerne greSke, mjeri
se tri puta barem dva razli¢ita od Cetiri uobicajena kozna nabora (nad
bicepsom, nad tricepsom, suprailija¢no, supraskapularno), racuna se prosjek
svih mjerenja na pojedina¢nim lokacijama, sabiraju se prosjecne vrijednosti,
1 potom se iz odgovarajucih tablica, koje su sastavni dio mjernog uredaja,
is€itavaju aproksimacije udjela tjelesne masti (Bieselski i Grimm, 2005).
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U procjeni stepena uhranjenosti kod djece koriste se po pravilu
percentilne tablice prema kojima se gojaznom djecom smatraju ispitanici
iznad 85 percentila (Bokor i sar., 2008).

Gojaznost ima znacajne psihosocijalne posljedice koje uticu na
kvalitet Zzivota, emocionalno funkcionisanje, socijalnu kompetentnost
(Leti¢, 2012). Istrazivanja su pokazala da mnoga djeca jedu kada su
usamljena ili preplavljena negativnim emocijama (frustracija, dosada,
nesigurnost, ljutnja, tuga), a hrana im sluZzi kao zamjena za potrebe
emocionalne prirode. U vrijeme odrastanja, gojaznost je ¢esto udruzena sa
psihosocijalnim i psihopatoloskim ispoljavanjima kao S$to su socijalna
izolacija, autoagresija, promiskuitet, bulimija, pusenje, enureze i sl., (Letic,
2012). Gojazna djeca su diskriminisana, imaju izrazenu depresivnost,
snizeno samopostovanje, i u konfliktima su sa negojaznim vrSnjacima
(Stankard i Wadden, 1992; Dietz, 1998; Strauss, 2000). Predrasude prema
gojaznim osobama se usvajaju na veoma ranom uzrastu. Ve¢ u dobi od Sest
godina siluetu gojaznog djeteta opisuju kao ,lijenog, prljavog, ruznog i
lazljivog“, (Staffieri, 1967).

Gojaznost je u posljednih deset godina dobila karakteristike svjetske
epidemije i kod odraslih i kod djece. U Sydney-u, na medunarodnom
kongresu gojaznosti 2006, procjenjeno je da u svijetu ima vise od milijardu
preuhranjenih osoba i vise od 300 miliona gojaznih od kojih je 100 miliona
djece. Na pomenutom kongresu je iznesen i podatak da je trajno rastuci broj
pretjerano uhranjenih u svijetu prerastao broj osoba koje su pothranjene
zbog gladi, a ¢iji je broj procjenjen na oko 600 miliona, dok gojazne djece
mlade od pet godina ima preko 22 miliona (Zimmet i Alberti, 2006).

Dosadasnja istrazivanja ¢esto su proucavala odnos izmedu depresije i
gojaznosti, ali dobijeni rezultati nisu uvijek bili jasni i jednoznac¢ni. Tako se
u nekim istrazivanjima pronalazi obrnuta povezanost izmedu depresije i
gojaznosti, dok se u drugima tvrdi da nema nikakve veze izmedu depresije 1
gojaznosti (Erikson, Robinson, Haydel i Killen, 2000). U jednom
istrazivanju grupa autora (Roberts, Deleger, Strawbridge i Kaplan, 2003)
pretpostavila je da izmedu gojaznosti i depresije mogu postojati Cetiri
razli¢ite vrste odnosa. Prema prvoj pretpostavci gojaznost povecava rizik za
nastanak depresije. Druga pretpostavka tvrdi da depresija povecava rizik za
nastanak gojaznosti. Prema trecoj, postoji recipro¢an odnos, pa su gojazne
osobe rizinije za razvoj depresije, a depresivni su riziniji za razvoj
gojaznosti. I na kraju, Cetvrta pretpostavka tvrdi da nema povezanosti
izmedu depresivnosti 1 gojaznosti. U njihovom istrazivanju, rezultati su
pokazali da je gojaznost dobar prediktor depresivnosti. Takode, Ross (1994)
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nudi dva moguca objasnjenja o povezanosti gojaznosti i depresije.
Stigmatizacija gojazne osobe i njezino vrijedenje moze dovesti do nizeg
samopoStovanja, negativnije slike o sebi, i viSih nivoa depresije.

Istrazivanja takode pokazuju da gojazna djeca ve¢ u djetinjstvu
dozivljavaju psihosocijalne posljedice gojaznosti kao Sto su socijalna
izolacija, diskriminacija, i problemi sa odnosima sa vrSnjacima (Stunkard i
Wadden, 1992). Tokom adolescencije kod gojaznih se uocava i sniZzeno
samopostovanje (Dietz, 1998). Samopostovanje predstavlja li¢nu procjenu
vrijednosti kojim pojedinac sebe smatra sposobnim, znacajnim, uspjesnim,
kompetentnim, dok tjelesno samopostovanje — slika tijela — predstavlja li¢ni
psiholoski dozivljaj izgleda i funkcija vlastitog tijela, nacin na koji osoba
mentalno predstavlja samu sebe (Hecket, 2004) Na uzorcima adolescenata
dobijeni su konzistentni rezultati koji govore o postojanju obrnutog odnosa
izmedu samopoStovanja i gojaznosti (uz porast tjelesne teZzine pojavljuje se
pad samoposStovanja), dok su istrazivanja na mladoj djeci manje
konzistentna 1 obi¢no upucuju na slabiju povezanost tih varijabli (French,
Story i Perry, 1995). Kod gojazne djece u osnovnoj Skoli uocava se veéi pad
samopostovanja u odnosu na negojaznu djecu (Strauss, 2000). Rezultati na
skalama samopostovanja lagano padaju S§to djeca bivaju starija, zbog cega
starija djeca imaju niZe samopostovanje u usporedbi sa mladom (Waters 1
sar., 2000).

2. Problem istrazivanja

Vecina predstavljenih istrazivanja na gojaznoj djeci, i uopSteno na
gojaznoj populaciji su stranog porijekla. Nismo pronasli istrazivanja koja se
ovom problematikom bave na nasim prostorima. Budu¢i da se najveci broj
istraZzivanja odnosi na ispitivanje depresivnosti i samopoStovanja kod
gojazne djece i odraslih, smatramo da je veoma bitno da se te dvije varijable
provjere i na naSem uzorku, kao konstruktu koji je najblize povezan sa
problemom gojaznosti.

Takode, budu¢i da Fond za zdravstveno osiguranje u saradnji sa
Centrom za medicinska istrazivanja i zaStitu zdravlja realizuje projekat
,Mala Skola zdravlja“ koja obuhvata pracenje djece koja imaju problem sa
gojaznos¢u 8—14 godina u Republici Srpskoj, u okviru projekta imali smo
mogucénostda budemo dio tima i Zeljeli smo ispitati slede¢e probleme
istrazivanja:

Da li gojazna djeca 8-14 godina imaju poviSene depresivne simptome?

Da li djeca 8-14 godina imaju snizeno samopostovanje?
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Da li postoje razlike u ispoljavanju depresivnosti i samopostovanja kod
gojaznih djecaka i djevojcica?

3. Ciljistrazivanja

Cilj ovog istrazivanja jeste utvrditi povezanost gojaznosti djece iz
kategorija preuhranjeni i gojazni iz razliCitih regija Republike Srpske sa
depresivnosc¢u i samopostovanjem.

Teorijski cilj istrazivanja jeste rasvjetljavanje problema gojaznosti u
okviru teorijskih koncepata koji do sada nisu povezivani sa ovom pojavom
na naSim prostorima, Sto bi doprinjelo boljem razumjevanju velikog
problema danasnjice, problema gojaznosti, posebno kod djece u razvojnim
periodima.

Prakti¢ni cilj ovog istrazivanja jeste naglasavanje vrijednosti
preventivnih programa vezanih za gojaznost od najranijeg uzrasta. Buduci
da je gojaznost jedna od najznacajnijih medicinskih tema danasnjice (WHO,
2008) veoma je vazno da se preveniraju razni zdravstveni i mentalni
poremecaji kao i da se formiraju zdrave navike vezane za ishranu.

Prakti¢nim ciljem stavio bi se naglasak na edukaciju roditelja
gojazne djece o zdravoj ishrani i1 zdravom stilu Zivota kao 1 nacinu
komunikacije sa vlastitom djecom budu¢i da se kao jedan od uzroka
gojaznosti kod djece spominje i gojaznost kao odgovor na stresore, sukobe,
zanemarivanje, zlostavljanje, a ukupni rezultati bi sa psiholoskog aspekta
ojacali sami projekat ,,Mala Skola zdravlja“ i na taj na¢in podstakli njegov
znacaj, odrzivost i vaznost.

4. Hipoteze

1. Gojazne djevojcice 8~14 godina ispoljavaju snizeno samopostovanje
u odnosu na gojazne djecake.
Istrazivanja pokazuju da gojazna djeca ve¢ u djetinjstvu dozivljavaju
psihosocijalne posljedice gojaznosti kao Sto su socijalna izolacija,
diskriminacija, i problemi u odnosima sa vrsnjacima, Sto i dovodi do
obrnutog odnosa izmedu samopostovanja i gojaznosti (uz porast
tjelesne tezine pojavljuje se pad samopostovanja) Sto je posebno
izrazeno kod gojaznih djevojc¢ica (Stunkard i Wadden, 1992).

2. Djecaci 8~14 godina ispoljavaju nizi nivo depresivnosti od gojaznih
djevojcica Istrazivanja pokazuju da se djevojcice vise brinu o tome
kako zgledaju i §to drugi misle o njima, Sto doprinosi pove¢anom
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riziku za javljanje depresivnih simptoma u odnosu na djecake (Cash
i sar., 1986).

Metod

Ovo istrazivanje je Kkorelaciono, po tipu obrade spada u
kvantitativno. Kvantitativni dio je anketnog tipa, prilikom kojeg su koristena
dva upitnika, CDI (Children Depresion Inventory) i Rosenbergova skala
smaopostovanja.

Varijable

U ovom istrazivanju imamo tri varijable, jednu nezavisnu i dvije
zavisne:

1. Nezavisna varijabla: Gojazna djeca koja imaju BMI > 25 odnosno djeca
iz kategorija:

a)Preuhranjenost (25,0-29,9 BMI);

b)Gojaznost tipa | (30,0-34,9 BMI).
2. Zavisna varijabla I: Djecija depresivnost operacionalno definisana
skorom na skali CDI.

3. Zavisna varijabla 1l: Samopostovanje operacionalno definisano
rezultatom na skali SAM-R.

Populacija i uzorak

Ciljnu populaciju u ovom istrazivanju predstavljaju gojazna djeca iz
Republike Srpske koja su obuhvacena programom mrSavljenja u projektu
»Mala Skola zdravlja“.

Uzorak u ovom istraZzivanju su gojazna djeca uzrasta 8-14 godina
koja prema Kriterijumima za procjenu uhranjenosti imaju BMI 25,0-29,9 i
BMI 30,0-34,9, Sto obuhvata kategorije uhranjenosti i gojaznosti tipa I, i
ukupno je u istrazivanju ucestvovalo 338 djece, 188 djecaka 1 150
djevojcica.

Nacin izbora uzorka gojazne djece je neslucajni dobrovoljacki,
buduéi da selekciju djece vrSe pedijatri uz saglasnost roditelja za ucesce
njihove djece u projektu ,Mala Skola zdravlja“, a u istraZivanju su
ucestvovala djeca iz Banje Luke, Bijeljine, Doboja, Prijedora, Foce,
Rogatice, Pala, Nevesinja i Teslica.
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Tabela 1. Distribucija uzorka po polu

Pol f %
i 150 44.4

M 188 55.6

Ukupno 338 100.0

Tabela 2 . Distribucija uzorka po uzrastu

Uzrast f %
8 26 1.7
9 37 10.9
10 67 19.8
11 80 23.7
12 92 27.2
13 30 8.9
14 6 1.8

Ukupno 338 100

Iz Tabele 2 vidimo da je najviSe bilo djece koja imaju 12 godina, a najmanje
je selektovano 1 u projektu ucestvovalo djece koja imaju 14 godina.

Instrumenti

U istraZivanju su koriStena dva instrumenta, Rosenbergova skala

samopostovanja i Skala depresivnosti za djecu (CDI).

1. CDl-skala ( Children’s Depression Inventory).

Autor skale je M.Kovacs (1980). Skala sadrzi 27 stavki i predstavlja
modifikaciju Beck-ove skale depresivnosti. Tvrdnje su skalirane od
0, 1, 2. Raspon rezultata se krece od 0 do 54. Namjenjena je za
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ispitanike 8-17 godina. Dosadasnji Cronbach alpha koeficient je -
0.71-0.94, a u naSem istrazivanju je 0.75.
Primjer:Ponekad sam tuzan. Cesto sam tuzan. Stalno sam tuzan.

2. Rosenbergova skala samopostovanja (SAM-R); (Rosenberg Self-
Esteem Scale, 1965)
Sastoji se od 10 tvrdnji, 5 u (+) 1 5 u (-) smjeru. Likertovog tipa od 1
do 4 (1 - potpuno se slazem; 4 — nimalo se ne slazem). Visok
rezultat je viSe samopostovanje.
DosadaSnja pouzdanost 0.81-0.84 C.alpha, a u naSem istraZivanju
.68.

Primjer:,,Vrijedim barem kao i druga djeca.*

Postupak

Ovo istrazivanje je sprovedeno u okviru projekta ,,Mala Skola zdravlja“.
Projekat ima za cilj pracenje efekta prevencije gojaznosti kod djece uzrasta
8-14 godina. Trajanje projekta je 10 godina. Projekat je poceo u 7. mjesecu
2012. godine kada je iz cijele RS u njemu ucestvovalo 238 djece, zatim u
Zimskom periodu 2013, kada je u njemu ucestvovalo 100 gojazne djece.

Obrada podataka

Za obradu podataka koristio se ra¢unarski program SPSS 16. Analiza
distribucije pola i uzrasta se izvrSila pomocu Deskriptivne analize.
Utvrdivanje korelacije  se izvrila pomoc¢u Bivarijantne korelacije.
ZnacCajnost razlika aritmetickih sredina na testovima depresivnosti i
samopostovanja s obzirom na pol, uzrast, mjesto Zivljenja izvrSila se
pomocu T-testa za nezavisne uzorke i Analize varijanse. Pouzdanost testova
se izvrila pomocu Cronbach alpha koeficijenta. Podatke je statisti¢ki
obradio autor rada.
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Rezultati

Tabela 4. Razlike izmedu djecaka i djevojCica na skali depresivnosti

Pol N  M(T1057) SD P
Zensko 150 9.7400 5.67277 .005*
Musko 187 11.2406 7.02307 .005*

* . Razlika AS je znacajna na 0.05 nivou.
** Razlika AS je znacajna na 0.01 nivou.

Iz navedene tabele broj 4 vidimo da je ukupno 150 djevojcica i 187
djecaka usSlo u analizu, Sto znaCi da imamo jedan nedostajuci slucaj.
Prosjecni rezultat (M) na CDI skali depresivnosti je manja kod djevoj¢ica
nego djecaka, $to znaci da su gojazni djecaci koji su ucestvovali u porjektu
»Mala Skola zdravlja“ depresivniji od gojaznih djevojéica. Takode,
standardna devijacija (SD) je veca kod djecaka (7.02) nego kod djevojcica
(5.6) Sto znaci da je varijabilnost rezultata veéa kod djecaka koji su
ucestvovali u projektu nego kod djevojcica. Ova razlika izmedu gojaznih
djecaka i1 gojaznih djevojcCica po pitanju depresivnosti statisticki je znacajna
na nivou 0.05, Sto zna¢i da to tvrdimo sa 95% sigurnosti, a takvim
dobijenim rezultatima odbacujemo nasu drugu hipotezu.

Tabela 5. Razlike izmedu djecaka i djevojc¢ica po pitanju samopoStovanja

Pol N M(T 18.98) SD p
Zensko 150 18.6600 4.36710 0.214
Musko 188 19.2500 4.29852 0.214

*  Razlika AS je znacajna na 0.05 nivou.
** Razlika AS je znacajna na 0.01 nivou.

Iz tabele broj 5 vidimo da je prosjecni rezultat (M) na Rosenbergovoj
skali samopostovanja manji kod djevoj¢ica nego kod djecaka koji su
ucestvovali u projektu, medutim, ta razlika nije toliko velika. Takode,
varijabilnost odnosno standardna devijacija rezultata veca je kod djevojcica
nego kod djecaka (SD). Razlike izmedu aritmetickih sredina kod djecaka i
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djevojcica po pitanju samoposStovanja nisu statisticki znacajne, Sto znaci da
obacujemo naSu prvu hipotezu.

Tabela 6. Analiza varijanse po uzrastu za skalu depresivnosti

Uzrast N M p

8 26  12.807 **
9 37 10.973
10 67  11.895 **
11 80  9.287
12 92 9.815 **
13 29  10.344
14 6 13.572

Ukupno 337  10.572

* . Razlika AS je znacajna na 0.05 nivou.
** Razlika AS je znacajna na 0.01 nivou.

Iz navedene tabele broj 12, vidimo da najvise simptoma
depresivnosti ispoljavaju djeca koja su ucestvovala u projektu uzrasta 8, 10 1
14 godina. S obzirom na broj djece koja spadaju u kategoriju od 10 godina,
mozemo ovaj podatak posmatrati kao veoma znacajan, jer je aritmeticka
sredina djece sa deset godina poviSena u ispoljavanju depresivnih simptoma.
Ovaj podatak je veoma bitan jer se radi o jednom prelaznom periodu iz
djetinjstva u predadolescentni period, kada se slika o sebi gradi i na osnovu
opazanja okoline, i kada su pojedinci posebno osjetljivi na vanjski izgled i
tjelesni self-koncept. Ovo razdoblje svakog pojedinca posebno je zna¢ajno u
ostvarivanju socijalnih veza i povezanosti sa okolinom i ukoliko ne dodje do
pravilne percepcije sebe od strane drugih i obrnuto, moze da dode do krize
identiteta.
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Tabela 7. Analiza varijanse po uzrastu za skalu samopostovanja

Uzrast N Mean p
8 26  19.2692
9 37 19.7297
10 67  18.8806
11 80  19.0250
12 92  18.3152
13 30  19.2667
14 6 22.8333

Ukupno 338 18.988 .216

Iz tabele broj 16 vidimo da djeca svih uzrasta pokazuju priblizmo
isto samopoStovanje 1 da nema znaCajnih ispoljavanja sniZzenog
samopostovanja kod gojaznih djecaka i gojaznih djevojcica. Gojazna djeca
koja imaju problema sa gojazno$c¢u, koja su ucestvovala u projektu, nemaju
problema sa samopoStovanjem, i nisu pokazivala manjak samopostovanja.

Tabela 8. Korelacije izmedu depresivnosti, samopostovanja, mjesta
zivljenja, uzrasta i pola djece koja su ucestvovala u projektu.

Skale Depresivnos  Samopostovanj  Pol Mjest  Uzras
t e 0 t
Depresivnost(r) 1 115 .044 -.102
*
Samopostovanj  .371** 1 .068 .022 -.022
e
N 338

* . Razlika AS je znacajna na 0.05 nivou.
** Razlika AS je znacajna na 0.01 nivou.

Iz navedene tabele 8 vidimo da se depresivnost i samopostovanje
nalaze u srednje visokoj korelaciji koja je pozitivna (r = .371) i to je
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statistiCki znacajno na nivou 0.01 Sto znaci da sa 99% sigurnosti mozemo
da tvrdimo njihovu pozitivhu povezanost. To nam je veoma znacajno jer
nizak nivo samoposStovanja kod gojaznih osoba moze da dovede do
povecavanja depresivnih simptoma 1 razvijanja depresivnih poremecaja.
Takode, iz tabele vidimo da se depresivnost i pol nalaze u pozitivnoj, ali
niskoj korelaciji (r = .115) koja je znacajna na nivou 0.05. Iz prethodnih
tabela smo vidjeli da djecaci koji imaju problema sa gojaznoscu ispoljavaju
vise depresivnih simptoma, i u ovom kontekstu vidimo da se depresivnost i
pol nalaze u pozitivnoj povezanosti, Sto nam takode moze biti znacajno za
kreiranje raznih programa primarnih, sekundarnih i tercijarnih prevencija.
Sto se ti¢e povezanosti depresivnosti i samopostovanja kod gojazne djece sa
uzrastom 1 mjestom zivljenja nisu pronadene znaCajne pozitivne
povezanosti.

Diskusija

Cilj ovog istrazivanja je bio da se ispitaju gojazna djeca koja
ucestvuju U programu ,,Mala Skola zdravlja — pracenje efekta primarne
prevencije gojazne djece u Republici Srpskoj*, koji je finansiran od strane
Fonda za zdravstveno osiguranje, a implementiran od strane Centra za
medicinska istrazivanja, kao i njihovo stanje u pogledu depresivnosti i
samopostovanja.

Epidemioloska istrazivanja su cCesto proucavala odnos izmedu
depresije i gojaznosti, ali su dobijani rezultati koji nisu uvijek bili jaki i
jednoznacni. U nekim istrazivanjima se pronalazi obrnuta povezanost
izmedu depresije i gojaznosti, dok se u drugima tvrdi da nema nikakve
povezanosti izmedu depresije i samoposStovanja (Erickson, Robinson,
Haydel i Killen, 2000). Kod hroni¢no gojazne djece se uoc¢ava znac¢ajno vise
slu¢ajeva poremecaja prkoSenja i suprotstavljanja, a za djeake i1 viSe
depresivnosti. | neka druga istraZivanja iz psihopatologije u adolescenciji
upucuju na to da klini¢ki gojazni adolescenti imaju visi nivo psihopatolgije
(depresija, problemi u ponasanju, nisko samoposStovanje od neklinickih
gojaznih adolescenata), (Serpil i sar., 2004).

U nasem istrazivanju odbacena je prva hipoteza u kojoj smo
pretpostavili da su gojazne djevojcice depresivnije od gojaznih djecaka, i
dobili smo da su gojazni djecaci depresivniji od gojaznih djevojcica §to je
znacajno na nivou 0.05. Ovaj rezultat nije u skladu sa ve¢inom istraZivanja
koja se bave problemom depresivnosti kod djece, ali mnogi autori smatraju
da je tokom pretpuberteta zastupljenost depresivnih simptoma ¢eS¢a medu
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djecacima, a nakon puberteta kod djevoj¢ica. Jedan od uzroka ovakvog
stanja ispitivane gojazne djece leZi u biolosSkom promjenama djevojcica i
djeCaka. Istrazivanja (Nolen-Hoeksema) su pokazala da pojava menarhe
obi¢no povecava zadovoljstvo kod djevojica 1 njezin ugled medu
vrSnjacima, ali i da se generalno promijenio prag puberteta i da djevojcice
znatno ranije sazrijevaju i dobijaju sekundarne karakteristike u odnosu na
djecake. U skladu sa nasim rezultatima, mozemo reci da su djevojcice koje
su gojazne prevaziSle taj kriticni period sazrijevanja u tjelesnom smislu, a da
gojazni djecaci tek sada pokazuju i ispoljavaju tu fazu. Takode, djecaci u
ovoj dobi su posebno osjetljivi jer se izlazu moguéim sportskim
neuspjesima i da na raznim sportskim aktivnostima u Skoli dozivljavaju
stigmatizaciju, negativne stavove i poruke od strane muskih vrdnjaka Sto
uslovljava njihovu izolovanost i depresivne simptome (Nolen-Hoeksema i
Girgus, 1994).

Medutim, iako gojazne djevojCice u naSem istrazivanju ne
ispoljavaju depresivne simptome, postoji moguénost od kasnijeg javljanja
depresivnih simptoma ukoliko se ne bude intenzivno radilo na njihovoj
motivaciji 1 volji za redukciju tjelesne tezine jer su djevojCice pokazale
znatno manje samopostovanje u odnosu na djecake.

Crocker (1999) smatra da na samoposStovanje gojaznih djevojCica
uti¢e i proces atribucije o uzrocima gojaznosti. Ako se gojaznost pripiSe
li¢noj kontroli, gojaznije djevojCice internalizuju takvu procjenu i zbog toga
imaju nize samopostovanje u odnosu na negojznu populaciju, a to se sve
deSava iz tog razloga Sto su djevojéice vise okrenute vanjskom izgledu te im
je veoma bitno mentalno predstavljanje samih sebe. Budu¢i da gojazne
djevojcice u ovom istrazivanju jos uvijek ne ispoljavaju izraZzene depresivne
simptome, moguce je uz razne preventivne programe za redukciju tjelesne
teZine kao i podrsku primarne porodice da se sprije¢i razvoj depresivnog
raspolozenja. To je veoma bitno buduéi da smo u istrazivanju dobili rezultat
da se depresivnost i samopoStovanje nalaze u srednje visokoj povezanosti.
To znaci da gojaznost moze biti znak ili uzrok ili posljedica depresivnosti ili
niskog samoposStovanja i ukoliko se neki drugi dogadaj (npr. problem u
porodici, predrasude od strane vrdnjaka, problem u Skoli) javi, kod
gojaznog djeteta se moZze dalje javljati depresivnost i zatvaranje
depresivnog kruga djeteta i njegovih socijalnih vjestina.

U istrazivanju smo dobili i to da gojazna djeca uzrasta 8, 10, 14
godina ispoljavaju viSe depresivnih simptoma u odnosu na ostatak uzorka.
Ovakvi rezultati bi se mogli objasniti razvojno. Buduc¢i da se gojazno dijete
viSe od negojaznih srece sa negativnim porukama i prihvatanjem u drustvu
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ono se i na nestabilniji nain suocava sa odredenim razvojnim fazama.
Tako se djeca sa 8 godina izlaze¢i iz porodicne atmosfere suocavaju sa
vanjskim svijetom, vrsSnjacima koji mogu biti jako negativno nastrojeni
prema gojaznoj djeci. SuoCavanje sa Skolskim obavezama, novim navikama
1 takvim okruzenjem kod ovog uzrasta moze da dodatno pojaca depresivne
simptome potkrijepljene gojazno$c¢u. Takode, djeca sa 10 godina se nalaze u
jednom prelaznom periodu formiranja vlastitog identiteta, trazenja odgovora
na pitanje , Ko sam ja“, ,Sta Zelim postati/biti“, prelaskom sa
predoperacionalnog stadija na nivo konkretnih operacija, i ukoliko je takav
proces i period traZzenja vlastitog identiteta obojen negativnim stavovima
prema gojaznom djetetu od strane okoline, ocekivani slijed na ve¢ postojeci
nestabilan period je javljanje depresivnih simptoma. Isto se deSava i sa
djecom od 14 godina. Djeca u tom periodu imaju poseban zadatak odabira
srednje Skole, posebno su osjetljivi na vanjski izgled i tjelesni self-koncept,
a u kognitivnom smislu se deSavaju razne promjene prelaska sa konkretnog
na apstraktni na¢in funkcionisanja te ukoliko posebno gojazno dijete ne
uspostavi pravilnu percepciju sebe od strane drugih, moze da dode do krize
identiteta Sto dalje uslovljava simptome depresivnog raspoloZenja
(Pokrajac-Bulian, 2011).

Iz ovog istrazivanja mozemo zakljuciti da je veoma bitan znacaj
preventivnih programa za redukciju tjelesne tezine gojazne djece kao Sto je
to projekat ,Mala Skola zdravlja“, finansiran od strane Fonda za
Zdravstveno osiguranje Republike Srpske. Buduéi da su dobijeni rezultati
koji pokazuju ispoljavanje depresivnih simptoma gojazne djece, potrebno je
raditi na promjeni njihovog zivotnog stila, bihevioralnih navika vezanih za
ishranu, procjenu sebe, tjelesnog self-koncepta, buduc¢i da bi se njihov
problem sa usloZnjavanjem zivotnih situacija i zahtijeva mogao povecavati i
dalje zatvarati depresivni krug.
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Sanja Lukac i Nada Leti¢

THE MONITORING OF EFFECTS OF PRIMARY PREVENTION OF
RISK FACTORS AMONG THE CHILDREN OF THE REPUBLIC OF
SRPSKA

Abstract

The Fond for Medical Insurance of the Republic of Srpska conducts a
project “Little school of health — the monitoring of effects of primary
prevention of risk factors among the children of the Republic of Srpska“ in
which the emphasis is on child obesity and its harmful consequence on the
overall progress of the child. The project has been conducted by an expert
team- a pediatrician, a psychologist, a nurse, a school teacher and a teacher of
sports.

Research indicate significant increase of child obesity and adolescents
across the world. In our country there are not reliable information but
pediatricians and schools have noticed more and more cases. Obese children
tend to withdraw from social activities and by time get more depressed and
they are also at a bigger risk of suffering from mental disorders than their
peers. The sample is apposite and it includes 348 eight — to- ten- year- olds
from the Republic of Srpska and the research is based on a survey conducted
on Jahorina during the 2012’s summer break. For the research we used the
following questionnaires: a questionnairy of demografic data and children’s
health state, a test indicating depression with children (CDI, Kovacs, 1980)
and Rosenberg’s scale of self-esteem (Rosenberg, 1965).

The results have shown that there are significant differences in
manifestation of signs of depression among boys and girls. Obese boys are
much more depressed than obese girls ( p>.01), while obese girls have
significantly lesser self-esteem than obese boys (p>.05). Also, obese children
of eight, ten and forteen years old show increased signs of depression than
the other age groups of obese children who participated in the project.
Significant differences are discovered in the manifestation of the above-
mentioned symptoms among children from different areas in the Republic of
Srpska.

Conclusion:Data indicate the need for similar programs for
prevention in wider community which would be conducted on a regular basis
from the earliest period including the families of the children.

Key words : children, obesity, depression, self-esteem, prevention;
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POVEZANOST RODITELjSKIH ZABRANA | SKOLSKOG
POSTIGNUCA - KONCEPT TRANSAKCIONE ANALIZE

UuvoD

Po Transakcionoj analizi svaki ¢ovjek ima kapacitet da misli, voli,
uci, raste, da se kreativno izrazava. Ali, mogu se dogoditi stvari koje
iskrivljuju nasa osjecanja i sliku o sebi, smanjuju nasa ocekivanja i od sebe i
od drugih, 1 spre¢avaju da se ostvari puni potencijal. Jedna od ometajucih
stvari su i1 zabrane. Erik Bern, osniva¢ Transakcione analize, zabrane
definiSe kao nepravedne, negativne komande ili naredenja, data od strane
roditelja. Njihova funkcija je stopirajuca, ogranicavaju¢a. To su jaka ili
blaza naredenja koja osobu liSavaju slobode i autonomije. Zabrane mogu
imati veliki uticaj na neciji uspjeh i zadovoljstvo, kako u Zivotu uopste, tako
i na postignuce kod onih koji studiraju. Gotovo da nema fakulteta na kojem
ne mozemo primijetiti studente koji su stalno zabrinuti i pod tremom pred
ispit, zabrinuti za svoj uspjeh, koji realno imaju Sansu da imaju visoko
postignuce, ali to nikako da ostvare. Neki od njih ne vjeruju u svoje
sposobnosti, neki iako su sve naudili ¢esto pred ispit odustanu. Neki se
zadovoljavaju najnizim ocjenama a mogu da postignu veée. Neki za sebe
smatraju da su glupi, dosadni, nevazni. Da li je njihova percepcija sebe i
njihovo ponaSanje pogresno i iskrivljeno pod uticajem zabrana? Postoji li
povezanost odredenih zabrana i postignuc¢a na studijama? Postoji li sli¢nost
u pogledu dobijenih zabrana kod uspjesnih, s jedne strane, i neuspjesnih, sa
druge strane? Cinjenice i ovakva pitanja podstakla su autora na istraZivanje.

Transakciona analiza ili, skraceno, TA, je teorija licnosti i teorija
komunikacije. Pet osnovnih pojmova u TA su: ego-stanja, struktura licnosti,
transakcije, igre i skript.

Svako dijete dobija poruke o sebi i svojoj vaznosti od ljudi koji ga
okruzuju. Te poruke, zavisno od sadrZzaja, mogu pozitivno ili negativno
doprinijeti razvoju djeteta. Zabrane predstavljaju negativne poruke koje su u
stvari smjernice, naredenja, zapovijesti. Ovi termini se upotrebljavaju da bi
se objasnila ponasanja ili izjave roditeljskih figura koje uticu na djetetova
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osjecanja postojanja, Zivljenja, sreée, sposobnosti, kompetentnosti, slobode,
radosti itd. Zabrana destruktivno uti¢e na sliku o sebi, li¢nost, osjecaj
postojanja, osjecaj identiteta, individualnosti.

Nesvjesne poruke obi¢no sadrze mnogo viSe emocionalne energije
ukoliko sadrze tajne zelje samih roditelja. Djeca postaju zrtve roditeljskih
skrivenih ambicija, strahova, nedovrsenih snova i sl. (Drego, 2004).

U TA je izdvojeno 12 zabrana koje su od najveéeg uticaja na
formiranje scenarija, Zivota osobe. To su:

- ,,Nemoj da postojis* i ,,Ne budi ti*, koje se odnose na osjecanja bitisanja,
postojanja

- ,,Ne budi blizak” i ,,Ne pripadaj“, koje su vezane za odnose sa drugim
ljudima

- ,Nemoj da odrastes” i ,,Ne budi dijete”, koje se odnose na li¢ni rast i
razvoj

- ,,Nemoj biti dobro* i ,,Ne budi razuman*, koje se odnose na psiholosku i
emocionalnu dobrobit

- ,,Ne osjecaj*“, koja se odnosi na emotivnost,
- ,,Ne budi vazan* i ,,Nemoj da uspijes”, koje su protiv uspjeha, postignuca
- ,,Nemoj da mislis“, koja se odnosi na kognitivne sposobnosti

-NEMOJ DA ODRASTES*

Ovu poruku Salju roditelji koji zele da njihova djeca ostanu Sto duze
sa njima. Oni ne Zele da njihovo dijete nezavisno misli, ponasa se, Zivi. Oni
zele pokoravanje i saglasnost sa svojim misljenjem, idejama ili zahtjevima.
Djeca koja primaju ovu zabranu mogu imati probleme u razvoju identiteta i
mogu biti sugestibilna i nekriti¢na, a u odraslom dobu cesto prepustaju
drugima da odluc¢uju umjesto njih, imaju potrebu za odobravanjem, ne vole
da budu odgovorni i ne mogu bez zastite drugih.

-NEMOJ DA USPIJES*

Neki roditelji ne zele da im djeca ostvare veci uspjeh od njihovog.
Drugi konstantno daju kritike na bilo Sta Sto dijete uradi, i dijete zakljucuje:

246



Dani primenjene psihologije 2013

»Ja ne umijem lijepo da crtam i ja nikada necu uspjeti.” Ukoliko roditelj i
dijete rade zajedno neke aktivnosti, ili igraju drustvenu igru i dijete pokazuje
uspjeh a roditelj tada postane ljut i odbacujeuceg stava, dijete zakljucuje
»Necu da uspijem, jer ¢e me tata odbaciti i prima zabranu ,,Nemoj da
uspijes“. Ovakve osobe u odraslom dobu ¢esto mogu biti nadomak uspjeha i
odustatajati u poslednjem trenutku. Neki ljudi sa ovom zabranom cesto
prave greske, ne ostvaruju ono S§to zele ¢ak iako se puno trude, teSko im je
da nastave neSto Sto su zapoceli. Neki se ¢ak 1 posle uspjeha osjecaju
nezadovoljno.

_NE BUDI VAZAN“

Biti vazan znaci biti poseban i1 biti prihvaéen sa svim svijim
osobinama. Ali, neki roditelji vecu naklonost mogu poklanjati drugom
djetetu ili poslu. Izjave poput: ,Sta misli§ ti da si? Nisi nista bolji od
drugih®, ,,Ne budi dosadan sada i ne ometaj me, zavrSavam posao*, uti¢u na
dobijanje ove zabrane. Ovu zabranu mogu dobiti i pripadnici manjina u
nekim zemljama, kao na primjer crnci koji od majki dobijaju ove poruke da
se djeca ne bi osjecala vaznima i dosla u sukob sa bijelcima. Ova zabrana
nosi sa sobom zakljucke da se ne treba isticati i da treba biti u sredini, da ne
treba traziti pomo¢ kada je potrebna. Ljudi sa ovom zabranom ne vole da
budu vode i1 svoje potrebe stavljaju uvijek u drugi plan, osjecaju s manje
vrijednima.

_.NEMOJ DA MISLIS“

Ovu poruku upuéuju roditelji koji ne dozvoljavaju djetetu da
odlucuje samo za sebe, koji smatraju da znaju §ta je najbolje za njihovo
dijete, Sta ono zeli, kako se osjeca, iako je to u suprotnosti sa onim Sto dijete
zaista osjeca 1 zeli. Ukoliko dijete zeli da uradi nesto, ali na drugaciji nacin,
roditelj ga ispravlja i govori ,,Ne tako, slusaj Sta ti ja kazem, ovako je
najbolje”. Ovakve poruke utiu na to da dijete kasnije samo ne moze da
odlu¢i Sta je dobro, a Sta ne, nema samopouzdanja i vjeru u svoje
sposobnosti.
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SKOLSKO POSTIGNUCE

Skolsko postignuée veé nekoliko godina zaokuplja paZnju
istrazivaca, Sto za rezultat ima velik broj istrazivanja koja se bave faktorima
koji uticu na uspjeh i1 neuspjeh ucenika. Medutim, autori se jo§ uvijek ne
slazu oko definicije postignu¢a i njegovih odrednica. Tako se postignuce
obi¢no operacionalno definiSe kao uspjeh na standardizovanom testovima
znanja. NajceSc¢e koris¢ene mjere Skolskog postignuca su prosjetna ocjena
tokom Skolovanja, uspjeh na tatno odredenom testu ili uspjeh na
standardizovanim testovima znanja (Kalechstein i Nowick, 1997; Sinkavich,
1994).

Uspjeh u Skolovanju i uslovi od kojih on zavisi, problemi su koje su
psiholozi poceli proucavati ubrzo nakon Sto su konstruisani prvi testovi za
mjerenje inteligencije. Entvistl i Vilson (Entwistle & Wilson, 1977) dosli su
do nalaza koji predvidaju Skolski uspjeh, istrazuju¢i u velikom broju
zemalja ( Velikoj Britaniji, SAD-u, Kanadi, Australiji i Novom Zelandu).
Grupne varijable koje su se pokazale kao prediktori uspjeha svrstane su u
sledece kategorije: Skolski uspjeh u prethodnom periodu, postignu¢a na
testovima intelektualnih sposobnosti, procjene nastavnika, uzrasne i polne
razlike, socijalne varijable, mentalno zdravlje, neuroti¢nost i anksioznost,
ekstaverzija i socijabilnost, motivacija, metode ucenja i intelektualna klima
u sredini. Autori su zakljucili da se 1 pored relativno niskih korelacija, mogu
identifikovati prediktori Skolskog uspjeha. Prema podacima, najbolje
prediktore predstavljaju: Skolski uspjeh u prethodnom periodu, nastavnicke
procjene i introverzija (Mirkov i Opaci¢, 1997).

Rezultati studija porodi¢ne klime kao korelata razvoja ukazali su na
znaCajne efekte koje ona moZze imati na razliCite aspekte razvoja djece i
adolescenata. Nivo prihvatanja i kontrole u relacijama unutar sistema
pokazao se kao znacajan korelat i1 prediktor postignuca i prilagodavanja
djece Skolskog i adolescentnog uzrasta jos 80-ih (Felner i sar., 1985).
Dorbush (1987) je akademsko postignu¢e doveo u vezu sa dozvoljenim
nivoom autonomije i kontrole koji karakterise porodi¢ne odnose i vaspitno
ponasanje (Mihi¢, Zotovi¢ 1 Jerkovi¢, 2006).

Istrazivanje koje ¢e biti opisano u ovom radu isti¢e vaznost uticaja
roditeljskih poruka, zabrana na $kolsko postignu¢e. Medutim, treba uzeti u
obzir da ono obuhvata samo neke od mogucih faktora koji mogu djelovati
na Skolsko postignuce.
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EMPIRIJSKI DIO
PROBLEM ISTRAZIVANjA

Podaci koje dobijemo ovim istrazivanjem treba da odgovore na
pitanja da li i u kojoj mjeri su povezani odredeni faktori sa Skolskim
postignu¢em ucenika. Poseban 1 klju¢an osvrt je na povezanosti Skolskog
postignuca sa zabranama, roditeljskim porukama, i to: ,,Nemoj da uspijes®,
»,Nemoj da mislis“, ,,Nemoj biti vazan“ i ,Nemoj da osraste$* (po
Transakcionoj analizi).

Istrazivanjem ¢e se pokazati i povezanost Skolskog postignuca i
sljede¢ih faktora: pola, godina starosti, mjesta stanovanja kao 1 stepena
obrazovanja roditelja.

PREDMET ISTRAZIVANjA

Pretpostavlja se da ¢e postojanje zabrana na razli¢ite nacine uticati i
na $kolsko postignuée pojedinca. Skolsko postignuée se u ovom istrazivanju
odreduje na osnovu prosjecnog uspjeha tokom dotadasnjeg Skolovanja,
subjektivne procjene statusa uspjeSnosti u odnosu na druge ucenike,
zadovoljstva sopstvenim rezultatima i toga u kojoj mjeri je pojedincu stalo
da ima najbolje ocjene. Stepen postojanja zabrana i njihova povezanost sa
Skolskim postignu¢em su predmet ovog istrazivanja.

Takode, predmet istrazivanja je i povezanost Skolskog postignuca i
sljede¢ih faktora: pola, godina starosti, mjesta stanovanja kao i stepena
obrazovanja roditelja.

Glavni cilj istrazivanja je utvrditi povezanosti zabrana ,,Nemoj da
uspijes”, ,,Nemoj da mislis“, ,,Nemoj biti vazan“ i ,,Nemoj da odraste$“ i
Skolskog postignuca ucenika.

Posebni ciljevi su utvrdivanje povezanosti: pola, godina starosti,
mjesta stanovanja i stepena obrazovanja roditelja sa Skolskim postignu¢em.

Za svaku od sljede¢ih varijabli kategorije su: ,,uvijek, ,,skoro
uvijek®, ,,veoma Ccesto®, ,,Cesto, ,,ponekad”, ,,s vremena na vrijeme*,
»rjetko®, ,,skoro nikada® i ,,nikada®.
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HIPOTEZE ISTRAZIVANjA

H1 Statisticki je znaCajna negativna povezanost postojanja zabrane
,Nemoj da uspijes* sa Skolskim postignu¢em ucenika;

H2 Statisticki je znacajna negativna povezanost postojanja zabrane
,Nemoj da mislis“ sa skolskim postignu¢em ucenika;

H3 Statisticki je znaCajna negativna povezanost postojanja zabrane
,Nemoj biti vazan* sa skolskim postignu¢em ucenika;

H4 Statisticki je znaCajna negativna povezanost postojanja zabrane
,Nemoj da odraste$* sa Skolskim postignu¢em ucenika;

METODE | INSTRUMENTI ISTRAZIVANjA

U istrazivanju je koriS¢ena neeksperimentalna, naturalisticka
(terenska) metoda.

Sastavni dio upitnika bio je i modifikovani i skraceni upitnik ,,Drego
Skala Zabrana“ (Drego Injunction Scale, Drego, 1981). Konstruisan je kao
tehnika, sredstvo u Transakcionoj analizi za identifikaciju onih zabrana koje
aktivno djeluju u Zivotu osobe ili koje su aktuelno odbacene.

Skolsko postignuée mjereno je preko Getiri pitanja u kojima je od
ispitanika trazeno da odgovore: koji je prosjecan uspjeh tokom dosadasnjeg
Skolovanja (1), kakvo je njihovo postignuée u odnosu na kolege ucenike (2),
u kojoj mjeri su zadovoljni sopstvenim postignu¢ima (3) i u kojoj mjeri im
je stalo da imaju najbolje ocjene (4).

POSTUPAK | UZORAK ISTRAZIVANjA

Ispitivanje je sprovedeno u maju 2012. godine u Danilovgradu i
Podgorici. Istrazivanje je sprovodeno uz uputstvo da je ispitivanje
anonimno, da ¢e se svi dobijeni podaci prikazivati kao grupni i da ¢e biti
koris¢eni iskljucivo za naucne potrebe. Popunjavanje upitnika trajalo je od
10 do 15 minuta.

U istrazivanju je ucestvovalo 133 ucenika Gimnazije ,Petar |
Petrovié Njego$“ iz Danilovgrada i SSS ,,Ivan Uskokovi¢“ iz Podgorice.
Uzorak je neslucajan, prigodan. Od 133 anketirana uc¢enika 73 je zensko, a
80 muskog pola. 24 ucenika pohada prvi razred, 89 drugi, dok je 20
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ispitanih ucenika bilo u treCem razredu. Starost ispitanika kretala se u
rasponu od 15 do 18 godina.

REZULTATI ISTRAZIVANjA

Tabela 1 — stepen korelacije Skolskog uspjeha i zabrana

Korelacije

kakav ste uspjeh postigli u dosadasnjem skolovanju

INemoj da uspijes r 0.054
P 0.542

Nf 132

INemoj da mislis r 0027
P 0.760

N 132

INemoj da si vazanr 0.124
P 0.156

N 132

INemoj da odrastesr 0073
P 0.403

N 132

Iz tabele se moze zakljuciti da Skolsi uspjeh u prethodnom Skolovanju
statisti¢ki znacajno ne korelira sa stepenom aktuelnog djelovanja ispitivanih
zabrana.
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Tabela br. 2 — stepen korelacije poredenja sopstvenih rezultata sa
rezultatima drugih ucenika i intenziteta aktuelnog djelovanja zabrana

Korelacije
kada uporedite sopstvene rezultate sa dostignucem Vasih kolega, Vasi
rezultati su
|[Nemoj da r -0.054
uspijes '
P 0.539
N 131
|Mislis r 01871
P 0.033
N 131
Vazan r 20161
P 0.066
N 131
Odrastes r -0.152
P 0.083
N 131

Rezultati pokazuju da postoji statisticki znacajna povezanost procjene
sopstvenih rezultata u odnosu na postignu¢e drugih ucenika i aktuelnog
djelovanja zabrane ,,Nemoj da mislis*. Stepen korelacije iznosi -0,187 Sto
nam sa 95% sigurnosti ukazuje na negativnu povezanost, tj. ucenici koji
imaju intenzivnije djelovanje zabrane sopstveno postignu¢e tumace losijim
od drugih.
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Tabela br. 4 — stepen korelacije zadovoljstva sopstvenim rezultatima i
intenziteta aktuelnog djelovanja zabrana

Correlations

I_generalno gledano u kojoj mjeri ste zadovoljni sopstvenim rezultatimal

Uspijes r 0.179"
P 0.040

N 133

Mislis r -0.132)
P 0.131

N 133

Vazan r 0.027
P 0.755

M 133
Odrastesr -0.030
P 0.729

N 133

Analiza rezultata ukazuje na postojanje negativne korelacije izmedu
zadovoljstva sopstvenim rezultatima i intenziteta aktuelnog djelovanja
zabrane ,,Nemoj da uspijes*. Ucenici koji su manje zadovoljni sopstvenim
rezultatima pokazuju veci stepen djelovanja ove roditeljske zabrane.

Tabela br. 5 — stepen Kkorelacije vaZznosti postizanja najboljih rezultata i intenziteta aktuelnog
djelovanja zabrana

u kojoj mjeri Vam je vazno da imate najbolje ocjene

Uspijes r -0.109

P 0.211
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N 133
Mislis 0014
P 0.875
N 133
Vazan r -0.109
P 0.211
N 133
Odrastesr -046
P 600
N 133

Iz tabele br 5. se moze zakljuditi da ne postoji statisti¢ki znacajna korelacija
izmedu vaznosti postizanja najboljih rezultata i1 intenziteta aktuelnog
djelovanja ispitivanih zabrana.

DISKUSIJA | REZIME

U istrazivanju je ucestvovalo 133 uclenika Gimnazije ,Petar |
Petrovi¢ Njegos“ i SSS ,Ivan Uskokovi¢“. Od ukupnog uzorka 45,1% je
zenskog, dok je 54,9% ispitanika muskog pola. Anketirani ucenici pohadaju
prvi, drugi i tre¢i razred.

Istrazivanjem se zeljela ispitati povezanost Skolskog postignuca sa
Cetiri roditeljske zabrane. Utvrdeno je da je svaka od zabrana, u manjoj ili
vecoj mjeri, povezana sa pokazateljima skolskog postignuca.

Zabrana ,Nemoj da uspijes” uti¢e na Skolsko postignuce. Kao
prediktor Skolskog uspjeha pri poredenju sopstvenih rezultata u odnosu na
druge ne postoji statisticki znacajna povezanost, ali je vidna tendencija ka
istom. Dok je zadovoljstvo sopstvenim rezultatima | intenzitet aktuelnog
djelovanja ove zabrane negativno povezano. Ovaj podatak nas upucuje na
zakljuCak da ucenici koji su manje zadovoljni sopstvenim rezultatima
pokazuju veéi stepen djelovanja ove roditeljske zabrane. Analiza je pokazala

254



Dani primenjene psihologije 2013

1 statisticki znacajnu povezanost pola i pomenute zabrane. Naime, ucenice
pokazuju veéi stepen aktuenog djelovanja zabrane ,,Nemoj da uspijes*.
Intenzitet aktuelnog djelovanja zabrane ,,Nemoj da mislis* je najveci pri
poredenju sopstvenih rezultata u odnosu na rezultate drugih ucenika. Dakle,
jos jedan od pokazatelja Skolskog postignuca je u velikoj mjeri povezan sa
djelovanjem zabrana. Ucenici koji pokazuju intenzivnije djelovanje zabrane,
sopstveno postignucée tumace lo$ijim od postignuéa drugih ucenika.

Zabrana ,,Nemoj da odraste$* ne pokazuje statisti¢ki znacajnu korelacije sa
Skolskim postignuéem, ali je primecena tendencija ka viSem stepenu
povezanosti. Rezultati upucuju na postojanje negativne povezanosti zabrane
sa svakim od prediktora $kolskog postignuca. Ovi rezultati se mogu dovesti
u vezu sa malim uzorkom, tj. pretpostavljamo, uza sve ograde, da bi
istrazivanje na vecem uzorku pokazalo povezanost i ove zabrane sa
postignu¢em ucenika.
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	PORODIČNA AFEKTIVNA VEZANOST, SOCIJALNA PODRŠKA I MODALITETI SUOČAVANJA SA PERINATALNOM PATOLOGIJOM
	Cilj rada je ispitati postoji li veza između intenziteta reakcija porodilja sa perinatalnom patologijom sa dimenzijama afektivne vezanosti, percipirane socijalne podrške i načina saopštavanja dijagnoze.
	Uzorak je prigodan i obuhvatio je 101 porodilju čija su djeca neposredno nakon poroda premještena u neonatološki odjel usljed prijevremenog poroda, niske porođajne težine ili drugih zdravstvenih komplikacija. Istraživanje je sprovedeno tokom 2012. i 2...
	Rezultati sugerišu da se neadekvatno saopštene i slabo razumljive dijagnoze mogu dovesti u vezu sa intenzivnijim reakcijama porodilja. Nadalje, postoje indicije da percipirana socijalna podrška koja se dobija od porodice, medicinskih sestara i drugih ...
	Rezultati se diskutuju u kontekstu njihovog praktičnog značaja za stvaranje multidisciplinarnih timova koji se bave perinatalnom patologijom u kojima bi psiholozi imali aktivnu ulogu.
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	Family Attachment, Social Support and Coping with Perinatal Pathology

	We aimed to examine relationship between the intensity of stress reactions among postpartal women whose babies were diagnosed with perinatal disorders and their attachment styles, perceived social support and how they were informed of a diagnosis.
	The convenience sample included 101 postpartal women whose babies were hospitalized at the neonatal department due to preterm delivery, low birth-weight or other health issues. The data were collected during 2012 and 2013 at the Clinic Center for Sick...
	Our results suggest that inadequately told and incomprehensible diagnoses are related to more intensive reactions of mothers. Further, the results indicate that the social support coming from family, nurses and roommates in hospital might alleviate th...
	The results are discussed in the light of their practical significance, particularly related to the need of establishing multidisciplinary teams dealing with perinatal pathology where psychologists should play the active role.
	Keywords: attachment theory, social support, perinatal pathology, postpartal women.
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	AFEKTIVNA VEZANOST U FUNKCIJI PREDVIĐANJA SOCIJALNO NEPRIHVATLJIVOG PONAŠANJA
	Predmet istraživanja definisan je kao analiza dimenzija afektivne vezanosti u funkciji predviđanja socijalno neprihvatljvog ponašanja mladih. Cilj istraživanja je utvrđivanje prediktivne vrijednosti dimenzija afektivne vezanosti u kontekstu predikcije...
	Na osnovu vrijednosti koeficijenta multiple korelacije (r = 0,300, p < 0,01) moguće je zaključiti da između dimenzija afektivne vezanosti i socijalno neprihvatljivog ponašanja postoji povezanost. Sve dimenzije, osim dimenzije Neugodnosti pri zbližavan...
	Zaključak je da je na osnovu dimenzija afektivne vezanosti moguće predviđati socijalno neprihvatljivo ponašanje mladih.
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	AFFECTIVE ATTACHMENT IN THE PREDICTION FUNCTION OF SOCIALLY UNACCEPTABLE  BEHAVIOUR

	In this research subject is defined as the analysis of the dimensions of affective attachment in the prediction function of socially unacceptable behavior among young people. The aim of the study was to determine the predictive value of measuring atta...
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	Problem istraživanja odnosi se na ispitivanje moguće povezanosti između obrazaca afektivne vezanosti roditelja i uspešnosti deteta u prepoznavanju facijalnih ekspresija emocija. U osnovi navedenog očekivanja je pretpostavka da će deca sa pozitivnom sl...
	Istraživanje je sprovedeno na u vrtiću „Sunce“, u Nišu, na uzorku od 21 deteta i 21 roditeljskog para. Instrumenti: ECR-r-r upitnik za procenu obrasca afektivne vezanosti (The Experience in Close Relationships-revised, Fraley, Waller, and Brennan, 200...
	Na osnovu dobijenih rezultata može se reći da su najveću uspešnost u prepoznavanju facijalnih ekspresija imala deca sigurno i izbegavajuće afektivno vezanih majki (zajednički korelat im je pozitivna slika o sebi), čime je potvrđena osnovna istraživačk...
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	PERSONALITY TRAITS AND DIMENSIONS OF SEXUAL BEHAVIOR AMONG STUDENTS
	Topic of this study is examining relationship between dimensions of personality and dimensions of sexual behaviour. This research was conducted on the sample consisting of 200 participants, age 19-26, equally divided by gender. The applied instruments...
	Key words: personal traits, dimensions of sexual behaviour, multiple regression analysis
	Mladen Anđelković, Maja Stanojević

	KVALITETI PARTNERSKE AFEKTIVNE VEZANOSTI, STILOVI LJUBAVI I STAVOVI PREMA SEKSUALNOSTI
	U radu je prikazano istraživanje usmereno na ispitivanje povezanosti između kvaliteta afektivne vezanosti, stilova ljubavi  i stavova prema seksualnosti. Istraživanje je sprovedeno na uzorku od 200 ispitanika, ujednačenih po polu i po obrazovanju (sre...
	Ključne reči: kvaliteti afektivne vezanosti, stilovi ljubavi, stavovi prema seksualnosti, povezanost.

	UVOD
	Varijable istraživanja
	Instrumenti
	Vrsta i struktura uzorka
	Statistička obrada podataka
	Postupak istraživanja

	LITERATURA:
	The aim of the present study was to investigate the relationship between the quality of attachment, love styles and sexual attitudes. The research was conducted on the sample consisting of 200 participants of both genders and same level of education (...
	Keywords: quality of attachment , love styles, sexual opinions, relationship.
	Tanja Panić, Jelena Opsenica Kostić, Marta Dedaj

	KARAKTERISTIKE RODITELJA I USAGLAŠENOST PROCENA BLAGOSTANJA I SAMOPOŠTOVANJA NJIHOVE DECE
	Ispitivanje dečijeg funkcionisanja na nižim uzrastima je ograničeno metodološkim problemima i otežano činjenicom da deca na tom uzrastu nisu u mogućnosti da sama daju neophodne informacije. U tu svrhu se koriste procene osoba koje dobro poznaju dete, ...
	Ključne reči: roditelji, predškolsko dete, procena, opšte blagostanje, samopoštovanje
	CHARACTERISTIC OF PARENTS AND COMPATIBILITY OF WELL-BEING AND SELF-RESPECT ESTIMATIONS OF THEIR CHILDREN

	An examination of early child functioning is limited by methodological problems and aggravated by the fact that young children are not able to give necessary information by themselves. For that purpose the estimations of persons who are well acquainte...
	Key words: parents, preschool child, estimation, general well-being, self-respect
	Katerina Dojchinova

	RODITELJSKI STILOVI I DEČJI TEMPERAMENTI U RAZVOJU I PROBLEMIMA PONAŠANJA KOD DECE
	Cilj ovog preglednog rada je da obezbedi pregled relevantne literature i relevantnih istraživačkih rezultata koji se odnose na ulozi roditeljskih stilova i dečjeg temperamenta u razvoju problemima ponašanja kod dece. Problemi ponašanja kod dece se mog...
	Ključne reči: roditeljski stil, dečji temperamet, eksternalizovano ponašanje, internalizovano ponašanje
	PARENTING STYLES, CHILD TEMPERAMENT AND BEHAVIOR PROBLEMS IN CHILDREN

	The purpose of this review paper is to provide an overview of the relevant literature and relevant research results that refer to the role of parenting styles and child temperament in the development of behavior problems in children. Behavior problem...
	Key words: parenting style, child temperament, externalizing behavior, internalizing behavior
	Marija G. Mladenov

	TAČNOST OPAŽANJA EMOCIJA NA OSNOVU FACIJALNIH MIKROEKSPRESIJA KOD OSOBA RAZLIČITIH PROFESIJA
	Sažetak: U radu je predstavljeno istraživanje usmereno na ispitivanje razlike u tačnosti opažanja emocija (ljutnja, strah, tuga, odvratnost, prezir, uživanje, iznenađenje) na osnovu facijalnih mikroekspresija u zavisnosti od profesije procenjivača, do...
	Ključne reči: emocija, facijalne mikroekspresije, profesija
	The accuracy of perception of emotions from facial mikroexpressions in individuals various professions

	This paper presents research aimed at examining the differences in the accuracy of perception of emotions (anger , fear , sadness , disgust, contempt , enjoyment, surprise), based on facial microexpressions, depending on the evaluators profession, pre...
	Key words: emotion, facial microexpression, profession
	Stevanović Ivana, Todorović Jelisaveta

	KVALITET PORODIČNIH ODNOSA KOD ADOLESCENATA IZ SRBIJE I REPUBLIKE SRPSKE
	Rezime
	Proteklih godina svedoci smo mnogih društvenih promena u našoj zemlji i okolnim regionima. Budući da je porodica podložna promenama na nivou društva, naš rad uvažava uticaj društvenih i sredinskih faktora na procenu porodičnih odnosa. Osnovni cilj ist...
	Ključne reči: porodični odnosi, prihvatanje, odbacivanje, koroditeljska saradnja, adolescenti.
	QUALITY OF FAMILY RELATIONS IN ADOLESCENTS FROM SERBIA AND THE SERBIAN REPUBLIC

	In recent years we have witnessed many social changes in our country and surrounding regions. Since the family is susceptible to change at the social level, our work takes into account the impact of social and environmental factors in the assessment o...
	Keywords: family relationships, acceptance, rejection, co-parental cooperation adolescents.
	Đurđa M. Soleša-Grijak

	INTEGRITET KAO JEDNA OD SNAGA LIČNOSTI STUDENATA
	Peterson i Selidžman su predložili klasifikaciju 24 ljudske vrline i 6 snaga, kao prvi pokušaj da se definiše način za otkrivanje i klasifikaciju psiholoških crta ličnosti ljudi. Ova klasifikacija je neophodan teorijski okvir za praktičnu primenu pozi...
	Svaka karakterna crta pruža mnoge alternativne puteve do vrline i blagostanja.
	Integritet je vrlina koja je uključena u snagu koja se odnosi na hrabrost prilikom ostvarivanja cilja. U tom kontekstu, integritet je unutrašnji osećaj celovitosti koji proizilazi iz kvaliteta poput iskrenosti, poštenja i doslednosti. Tako, osoba može...
	Ispitanici su bili studenti Državnog univerziteta u Novom Pazaru (N = 162). Za ispitivanje integriteta je korištena Skala integriteta.
	Rezultati ukazuju na prisustvo integriteta kod studenata  (AS = 33.61).
	Ključne reči: integritet, mladi, snaga, celovitost
	Integrity as one of the strengths of young people

	Peterson and Seligman proposed classification of 24 human virtues and 6 stregths, as a first attempt to define a method for the detection and classification of psychological personality traits of people. This classification is a need of a theoretical ...
	Every virtue, caracter trait provides many alternative paths to virtue and prosperity.
	Integrity is a virtue that is involved in strength relating to courage in achieving the goal. In this context, integrity is the inner sense of wholeness that comes from quality such as honesty, integrity and authenticity. Thus, one can evaluate the in...
	The subjects were students of the State University of Novi Pazar (N = 162). To test the integrity is used a Scale of integrity.
	The results indicated the presence of integrity among students (M = 33.61 ).
	Keywords: integrity, young people, strength, wholeness
	Prof. dr Dragana Batić,

	MODEL PSIHOSOCIJALNE INTERVENCIJE SA DECOM RAZVDENIH RODITELJA
	Rezime
	Na listama stresnih životnih događaja razvod se nalazi pri vrhu. Razvod donosi promene životnog stila, koje se dešavaju očekivano ili neočekivao i predstavljaju moćne stresore budući da  dovode u pitanje postojeću ravnotežu i zahtevaju reorganizaciju...
	Deca su posebno vulnerabilna budući da se suočavaju sa promenama i gubitkom porodične podrške za vreme razvoda. Kako će se deca nositi sa ovom stresnom situacijom  u velikoj meri zavisi od stava i ponašanja  njihovih roditelja. Nedostatak adekvatnih ...
	Postoji više nivoa koje deca i adolescenti prolaze za vreme i posle roditeljskog razvoda. Ayalon i Flasher nazivaju ove reakcije lančanim i navode šest faza,  a tokođe predlažu i metode intevencije za svaku od ovih faza (Ayalon, Flasher, 1993).
	U radu su prikazane emocionalne faze kroz koje deca prolaze za vreme roditeljskog razvoda. Za svaku fazu su identifikovani stresori i zahtevi, kao i reakcije dece na ove stresne zahteve, za koje se predlažu terapeutski ciljevi i metode intervencije.
	Preventivni program za decu razvedenih roditelja predstvalja celinu koja se sastoji od inokulacije, prevencije budućih uznemirenja i tretmana sadašnjih teškoća. On se temelji na proceni različitih nivoa krize u procesu razvoda roditelja.
	Prikazani program je holistički budući da se bavi kognitivnim, imaginativnim, afektivnim, fizičkim i socijalnim stranama ličnosti. Metod intervencije uključuje grupni i individualni rad  i  rad sa porodicom. Koristi se igranje uloga, bibloterapija, r...
	U radu se predlaže primena ovog modela u radu sa decom u centrima za socijalni rad u našim uslovima, na osnovu terapeutskog iskustva autorke.
	Ključne reči: deca razvedenih roditelja, razvod,  stres, prveventivna intervencija
	Model of psycho-social intervention with children  of divorced parents

	Summary
	The divorce is presented as event with high level of stress, but also, from the point of view of the systemic family theory and therapy, as kind of family transition. The family in the divorce goes through numerous changes that affect all members of ...
	Dependence on parents makes children very vulnerable on the turbulence of family life. In order to develop normally children need consistency and reliability in their relation with the parents, so that they almost always experience the divorce of the...
	There are several levels that children and adolescents undergo during and after parental divorce. Ayalon and Flasher call this reaction -Chain Reaction, and propose the methods of interventions for each of these phases ( Avalon , Flasher, 1993) .
	The paper describes the emotional stages that children go during parental divorce. For each phase are identified stressors and demands, as well as the reactions of children to these stressful demands, and are recommended therapeutic goals and methods...
	The present program is a holistic, because deal with the cognitive, imaginative, affective, physical and social side of the personality. The method of intervention includes group and individual work and work with the family.
	This paper proposes the application of this model, for intervention with children in centers for social based on the author's therapeutic experience.
	Key words: children of divorce parents, stress, psycho-social intervention
	Dijana Z. Sulejmanović, mag. psy.

	DEPRESIVNOST, ANKSIOZNOST I DISTRES KOD PSIHIJATRIJSKIH BOLESNIKA
	Anksioznost i depresivnost najčešće su reakcije na određeni stresni događaj. Cilj ovog istraživanja bio je ispitati učestalost i stepen povezanosti između negativnih emocija depresivnosti, anksioznosti i distresa kod psihijatrijskih bolesnika sa razli...
	Ključne riječi: depresivnost, anksioznost, distres, emocionalni poremećaji, psihijatrija
	Depression, Anxiety and Distress in Psychiatric Patients

	Anxiety and depression are the most common reactions to a specific stressful event. The aim of this study was to investigate the frequency and degree of correlation between the negative emotions of depression, anxiety and distress in psychiatric patie...
	Keywords : depression, anxiety, distress, emotional disorders, psychiatry

	ISTORIJAT, PRIMJENA I EFIKASNOST KOGNITIVNO-BIHEJVIORALNE MODIFIKACIJE
	Donald Majhenbaum, autor kognitivno-bihejvioralne teorije promjene ponašanja i suosnivač kognitivno-bihejvioralnog pristupa u psihoterapiji, proglašen je jednim od deset najutjecajnijih psihoterapeuta XX vijeka u Sjevernoj Americi. Kognitivno-bihejvio...
	Ključne riječi: psihoterapija, kognitivno-bihejvioralna terapija, kognitivno-bihejvioralna modifikacija, kognitivno-bihejvioralna teorija promjene ponašanja
	history of Cognitive-behavioral modification

	Cognitive-behavioral modification is a combination of cognitive and behavioral learning principles to shape and encourage desired behaviors. CBM is oriented toward changing inner speech and learning to control behaviors by self-regulation. It aims to ...
	Key words: psychotherapy, cognitive-behavioral therapy, cognitive-behavioral theory, cognitive-behavioral modification
	Maja V. Misic, M.A.

	NESUICIDALNO SAMOPOVREĐIVANJE ADOLESCENATA
	Nesuicidalno samopovređivanje (NSSI) predstavlja rasprostranjeni i kompleksni problem koji se najčešće sreće kod adolescenata koji se namerno povređuju bez letalnog konteksta. Istraživanja ukazuju da NSSI tipično nastaje u ranoj adolescenciji i javlja...
	Ključne reči: samopovređivanje, adolescenti, tehnike, samoubistvo, funkcija
	Non Suicidal Self-Injury in adolescents

	Non Suicidal Self-Injury (NSSI) represents a prevalent and complex problem more often seen in adolescents who intentionally hurt themselves without the lethal intent. Research show NSSI typically develops early in adolescence and has a prevalence of 1...
	Key words: self-harm, adolescents, techniques, suicide, function
	Sanja Lukač i Nada Letić

	POVEZANOST DEPRESIVNOSTI I SAMOPOŠTOVANJA KOD GOJAZNE DJECE U REPUBLICI SRPSKOJ
	Fond za zdravstveno osiguranje Republike Srpske provodi projekat „Mala škola zdravlja – praćenje efekta primarne prevencije faktora rizika kod djece u Republici Srpskoj“ u kojem se poseban naglasak stavlja na gojaznost djece i njene štetne posljedice ...
	Istraživanja ukazuju na značajan porast gojaznosti djece i omladine u svijetu. Kod nas ne postoje pouzdani podaci, ali je u pedijatrijskoj praksi i u školama takođe primijetno sve više gojaznih. Gojazna djeca imaju tendenciju da se povlače iz socijaln...
	Uzorak je prigodan i obuhvata 348 djece uzrasta 8–14 godina iz Republike Srpske, a istraživanje je anketnog tipa sprovedeno na Jahorini tokom ljetnog raspusta 2012. godine. Za potrebe istraživanja primijenjeni su sledeći upitnici: upitnik o demografsk...
	Rezultati su pokazali da postoje značajne razlike u ispoljavanju depresivnih simptoma kod gojaznih dječaka i djevojčica. Gojazni dječaci su znatno depresivniji od gojaznih djevojčica (p > .01), dok su gojazne djevojčice pokazivale veoma nisko samopošt...
	Zaključak: podaci ukazuju na potrebu sličnih preventivnih programa u široj zajednici koji bi se sprovodili kontinuirano od najranijeg uzrasta uključujući i porodice djece.
	Ključne riječi: djeca, gojaznost, depresivnost, samopoštovanje, prevencija.
	Za obradu podataka koristio se računarski program SPSS 16. Analiza distribucije pola i uzrasta  se izvršila pomoću Deskriptivne analize.  Utvrđivanje korelacije  se izvršila pomoću Bivarijantne korelacije. Značajnost razlika aritmetičkih sredina na t...
	the monitoring of effects of primary prevention of risk factors among the children of the Republic of Srpska
	The Fond for Medical Insurance of the Republic of Srpska conducts a project “Little school of health – the monitoring of effects of primary prevention of risk factors among the children of the Republic of Srpska“ in which the emphasis is on child obes...
	Research indicate significant increase of child obesity and adolescents across the world. In our country there are not reliable information but pediatricians and schools have noticed more and more cases. Obese children tend to withdraw from social act...
	The results have shown that there are significant differences in manifestation of signs of depression among boys and girls. Obese boys are much more depressed than obese girls ( p>.01), while obese girls have significantly lesser self-esteem than obes...
	Conclusion:Data indicate the need for similar programs for prevention in wider community which would be conducted on a regular basis from the earliest period including the families of the children.
	Key words : children, obesity, depression, self-esteem, prevention;
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