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Sazetak

Mnoga istrazivanja pokazuju snaznu vezu izmedu afektivne vezanosti odraslih i mentalnog zdravlja,
ali je malo poznatih mehanizama koji leZe u pozadini ovog odnosa. Ova studija se bavi
samosuosjecanjem i bezuslovnim prihvatanjem sebe, konstruktima iz pozitivne psihologije, kao
potencijalnim posrednicima ove veze. IstraZzivanje je provedeno na uzorku od 300 studenata
Univerziteta u Bihacu, te je ispitana veza izmedu afektivne vezanosti, depresivnih reakcija,
samosuosjecanja i bezuslovnog prihvatanja sebe. Korelaciona analiza je pokazala da su dimenzija
anksioznosti oko gubitka bliskih odnosa i dimenzija izbjegavanje bliskosti snazno povezane sa
depresivnim reakcijama. Medijacione analize pokazuju da samosuosjecanje i bezuslovno
prihvatanje sebe djelimi¢no posreduju izmedu odnosa afektivne vezanosti (dimenzije anksioznosti i
dimenzije izbjegavanja) i depresivnih reakcija.

Ovi nalazi sugeriraju da su sposobnost pojedinca da samosuosjec¢a sa sobom i bezuslovno prihvata
sebe vazni putevi kroz koji se afektivna vezanost odnosi na depresivno stanje, odnosno mentalno
zdravlje.
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1. Uvod

Postoji opsezan broj istrazivanja o odnosu nesigurne afektivne vezanosti i depresivnosti koja su
nastala oslanjajuci se na teorijski okvir koji je postulirao Bowlby.

Ta istrazivanja su pokazala da je nesigurna afektivna vezanost povezana sa depresijom, bilo da se
ovaj odnos ispituje sa aspekta dimenzija ili sa aspekta obrazaca afektivne vezanosti.

Medutim, s obzirom da se kod mnogih ljudi sa nesigurnom vezanos¢u tokom Zzivota ne razvije
depresija, znaCajan broj istrazivanja bavio se istrazivanjem varijabli koje posreduju u ovom odnosu.
Ipak, postoji nedostatak istrazivanja o potencijalno pomazué¢im psiholoskim posrednicima koji bi
mogli biti zastitni ¢imbenici protiv depresije.

Bas zbog toga cilj ovog rada je bio istraziti ulogu samosuosjecanja i bezuslovnog prihvatanja sebe
kao medijatora izmedu nesigurne afektivne vezanosti i depresivnog stanja — depresivnih reakcija.

Sagledan je njihov pojedinacan posredni¢ki uticaj.

Da bi napravili jasan teorijski uvod u problem istrazivanja, teorijski dio podijelili smo u pet velikih
cjelina prema varijablama istrazivanja. Prvi dio odnosi se na depresiju, drugi i tre¢i na afektivnu
vezanost 1 njen odnos sa depresijom, a Cetvrti i peti na koncept samosuosje¢anja 1 bezuslovnog

prihvatanja sebe.

1.2. Depresija

Depresija spada u grupu psihijatrijskih poremecaja nazvanih poremecaji raspolozenja (Davison &
Neale, 2002), te uzrokuje ozbiljne depresivne reakcije koji mogu utjecati na ¢ovjekove osjecaje,
misli i svakodnevne aktivnosti (NIMH, 2007).

Depresija je emocionalno stanje obiljezeno ogromnom tugom, zlim slutnjama i mislima, osje¢anjem
bezvrijednosti i krivnje, povlacenjem od drugih, nesanicom, gubitkom apetita i polnih Zzudnji ili
gubitkom zanimanja za uobicajene aktivnosti i zadovoljstva §to iz njih proizilazi (Davison & Neale,
2002).

lako je depresivno raspolozenje karakteristika poremecaja raspolozenja, ono moze biti normalna
reakcija dok god ono ne potraje dugorocno. Formalna DSM-IV dijagnoza depresije zahtjeva
prisutnost pet depresivnih reakcija (duboko tuzno raspolozenje, promjene nivoa aktivnosti,
poremecaji apetita, te problemi sa tjelesnom tezinom i spavanjem) gotovo svakog dana kroz

najmanje dvije sedmice (Davison & Neale, 2002).



Postoji nekoliko oblika depresije koji se medusobno razlikuju i razvijaju pod jedinstvenim
okolnostima, kao $to su:

-velika depresija

-postporadajna depresija

-psihoti¢na depresija

-sezonska depresija

-bipolarni afektivi poremecaj (NIMH, 2017).

Mada je veliki broj ljudi povremeno blago depresivan,odnosno disfori¢an, samo mali broj (10-15%
zena i 5-12% muskaraca) dozivi veliku depresivnu epizodu (Krneti¢, 2015).

Na sre¢u depresija se ¢ak i u najtezim slu¢ajevima moze lijeciti. Sto ranije lije€enje otpo&ne ono je,
ucinkovitije. Depresija se obi¢no lije¢i lijekovima, psihoterapijom ili kombinacijom lijekova i

psihoterapije (NIMH, 2017).

1.2.1. Uzroci depresije

Na depresiju se dugo gledalo kao na ljutnju okrenutu prema unutra — ljutnju zbog gubitka voljene
osobe, bilo zbog odbijanja, bilo zbog smrti. Danas depresiju sagledavamo kompleksnije, sa znatno
viSe aspekata. Depresija moZe imati mnogo razlicitih uzroka, a ne samo gubitak objekta (Gregurek,
2004).

Neki od rizi¢nih faktora za nastanak depresije su:

a) osobna ili obiteljska historija depresije

b) velike promjene u zivotu, traume ili stres

C) odredene fizicke bolesti i medikamenti (NIMH, 2017).

Zivotni dogadaji i promjene koje mogu dovesti do depresije uklju¢uju rodenje djeteta, menopauzu,
zdravstvene probleme, financijske probleme, probleme na poslu ili gubitak posla, zlostavljanje,
gubitak voljene osobe, prirodne katastrofe, socijalnu izolaciju, probleme u vezi, ljubomoru i sl.
(Schmidt & Peter, 2005; Rashid & Heider, 2008; prema Al Khatib & Rawashdeh, 2014).
Traumati¢ni dogadaji koji su se dogodili u djetinjstvu mogu takoder biti uzrok depresije. Iako
trauma iz djetinjstva, a posebno seksualno zlostavljanje nije uvijek faktor nastanka depresivnosti u
odrasloj dobi, ona moze stvoriti psiholoske puteve koji mogu voditi ka depresiji (Al Khatib &
Rawashdeh, 2014). Medutim nisu samo traumati¢na iskustva iz djetinjstva predisponirajuci faktori
za nastanak depresije, ve¢ i sam neadekvatan odnos majka —dijete, o kojem govori teorija afektivne

vezanost.



1.3. Teorija afektivne vezanosti

Prema teoriji afektivnog vezivanja, ponovljene interakcije izmedu roditelja (prije svega majke) i
djeteta se generalizuju u kognitivne radne modele sebe i drugih. Ukoliko je objekt vezivanja
percipiran kao topao, osjetljiv i brizan ponovljene interakcije mogu dovesti do pozitivnih radnih
modela sebe i1 pozitivnih ranih modela drugih. Medutim ako se objekt vezivanja percipira kao
nedostupan, hladan ili nedosljedan ponovljene interakcije mogu dovesti do negativnih radnih
modela sebe i negativnih radnih modela drugih (McDermott i sur, 2015). Znaci, ponavljana iskustva
interpersonalnih odnosa izmedu djeteta i roditelja se memorisu (Mi¢anovi¢-Cveji¢ i Simonji-
Cernak, 2014) i na osnovu njih dijete postepeno gradi sliku o sebi kao o biéu koje manje ili vise
zasluzuje ljubav, brigu i paznju (unutrasnji radni model sebe), kao i sliku o drugima kao dobrim ili
losim, vise ili manje odgovornim, te emocionalno i fizicki dostupnim (unutrasnji radni model
drugih) (Sakotié-Kurbalija, Mi¢anovi¢-Cveji¢ i Kurbalija, 2010). Jednom formirani unutrasnji radni
modeli postaju automatski nacin funkcionisanja i regulisu kako pojedinci tumace i razumiju svijet i
ljude oko sebe, te kako se nose sa emocijama tokom stresnih situacija (Meredith, 2007). Osnovna
pretpostavka teorije afektivnog vezivanja je da unutrasnji radni modeli imaju tendenciju da traju i

da su relativno tesko podlozni promjeni tijekom zivotnog vijeka (Mihi¢, Zotovic¢ i Petrovi¢, 2007).

1.3.1. Afektivna vezanost odraslih

I ako se u zacetku teorija afektivne vezanosti primarno bavila vezom koja nastaje izmedu
novorodencadi 1 njihovih roditelja, od 1980te istrazivaci su pomjerili svoj fokus sa odnosa dijete-
odrasli, na primjenu koncepta privrzenosti na odnose odraslih.

Pioniri u ovom podru¢ju bili su Hazanova i Shaver (1987) koji u sugerirali da je vezanost u
odraslim romanti¢nim odnosima slicna, 1 pod uticajem privrZzenosti u ranoj dobi. Koriste¢i
Ainsworthinu tipologiju oni su razvili prvu samoopisnu skalu za mjerenje privrzenosti odraslih koja
se sastojala od opisa tri stila afektivne vezanosti koja su primarno identifikovana kod djece: sigurni,
izbjegavajuci 1 anksiozni.

Nesto kasnije Bartholomew i Horowitz (1991) su prosirili model Hazanove i Shavera i formulisali
tzv. Cetirikategorijalan model vezanosti. Model je izveden iz Bowlbyevih teorijskih pretpostavki o
tome da postoje dva tipa unutra$njih radnih modela vezanosti — model sebe i model drugog.
Kombinacijom ova dva modela vezanosti konceptualizirana su cetiri stila afektivne vezanosti:

sigurni, preokupirani, izbjegavajuéi i bojazljivi stil vezanosti.



MODEL O SEBI

POZITIVAN NEGATIVAN
MODEL O | POZITIVAN SIGURAN TIP PREOKUPIRANI
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NEGATIVAN 1ZBJEGAVAJUCI | PLASLJIVI TIP
TIP

Slika 1. llustracija afektivnih stilova (kategorijalni model) (Bartholomew & Horowitz, 1991)

Nakon toga, debata ,.tipologija u odnosu na dimenzije* je pocela. Neki istrazivaci su se zalagali za
tipoloski pristup jer tipologija omoguéava organizirane funkcionalne cjeline, dok su se drugi
zalagali za dimenzionalni pristup zbog psihometrijskih ili konceptualnih razloga Medutim
taksonomska analiza Fraley i Waller (1998) upucuje na to da se privrzenost odraslih ta¢nije mjeri

dimenzionalnim skalama (prema Fraley & Shaver, 2000).

Da bi pomogli identificirati optimalni dimenzionalni sistem za organiziranje individualnih razlika
romanti¢ne afektivne vezanosti odraslih Brenna, Clark & Shaver (1998) su izvrsSili veliku faktorsku
analizu svih poznati samoopisnih mjera afektivne vezanosti odraslih i utvrdili da se afektivna
vezanost moze najbolje razumijeti kao relativni doprinos dvaju razli€itih dimenzija: anksioznost i
izbjegavanje.

Dimenzija anksioznost predstavlja negativnu sliku o sebi koja se o€ituje kao strah od napustanja,
strah od odbijanja, te kroni¢na ovisnost i zaokupljenost drugima, dok dimenzija izbjegavanje
predstavlja negativnu sliku o drugima koja se o€ituje prisilnim oslanjanjem na sebe samog, strahom
i izbjegavanjem intimnosti, te neugodom zbog bliskosti. Nize razine svake od ove dvije dimenzije

indikacije su sigurnije afektivne vezanosti (Brenna, Clark & Shaver, 1998)
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Slika 2. llustracija afektivnih stilova (dimenzionalni model) (Brenna, Clark & Shaver, 1998).

Oslanjaju¢i se na dokaze koji podupiru dvodimenzionalnu procjenu afektivne vezanosti koristili
smo dimenziju anksioznosti oko gubitka bliskih relacija i dimenziju izbjegavanja bliskosti, kako
bismo razumjeli odnos nesigurne afektivne vezanosti, depresivnog stanja, samosuosjecanja i

bezuslovnog prihvatanja sebe.

1.3.2. Afektivna vezanost kao prediktor depresivnosti

Teorija afektivnog vezivanja pruza adekvatan teorijski okvir za objasnjenje kako disfunkcionalni
interpersonalni stil preuzet iz djetinjstva uti¢e na vulnerabilnost osobe na psihopatoloske probleme.
Cak §ta viSe ona je dijelom razvijena da bi se objasnilo porijeklo depresije i drugih psihologkih

problema.

Usvajajuc¢i dijateza-stres perspektivu, Bowlby je tvrdio da ¢e do povecanja depresivnih reakcija
do¢i kod ranjivih osoba sa obrascima nesigurne vezanosti kada doZive stres koji unosi napetost u
njihove odnose i stavlja ih na test. Takva iskustva mogu povecati depresivno stanje pojacavajuci
negativna uvjerenja o sebi (kao o nekome nedostojnom ljubavi i podrske) i naglasavajuéi negativna
uvjerenja o drugima (kao o nekome ko ne pruza dovoljno ljubavi i podrSke). Veca sigurnost
afektivne vezanosti, za razliku od toga trebala bi posluziti kao unutrasnji resurs koji olakSava
prilagodbu na stresna zivotna iskustva, te kao prevencija od dozivljavanja depresivnog stanja

(Simpson, Rholes, Campbell, Tran, & Wilson, 2003).



Unutar ovog teorijskog okvira, vazan Cimbenik u objasnjenju odnosa afektivna vezanost —
psihopatoloske poteskoce jeste emocionalna regulacija. Naime, utemeljeno na teoriji privrzenosti,
odnos roditelj-dijete utice na razvoj strategija regulacije emocija koje se smatraju vaznim za kasniju
adaptaciju odraslih na stresna Zzivotna iskustva. Kada se suoCavaju sa nevoljama ili stresnim
situacijama, pojedinci ¢e se oslanjati na usvojene strategije da bi regulisali svoje misli, emocije i
ponasanja (Mikulincer & Shaver, 2007).

Rana iskustva nesigurno vezanih individua Cesto vode nestabilnoj i neadekvatnoj regulaciji emocija,
Sto utiCe na razvoj unutrasnjih resursa koji su potrebni za prilagodbu i prevazilazenje stresnih
iskustava (Hadzi¢ i Mirovié, 2016). Pa tako individue sa povisenjem na dimenziji izbjegavanje
Cesto koriste strategiju deaktiviranja koja ukljucuje kognitivno udaljavanje, represiju, poricanje,
odbijanje misli i informacija povezanih sa emocijama, kao i suzbijanje ekspresije emocija. Dok su
individue sa poviSenjem na dimenziji anksioznost sklonije upotrebljavanju strategije
hiperaktiviranja koja ukljucuje preuvelicavanje opasnosti, ruminaciju, te pretjerano oslanjanje na
druge (Mikulincer & Shaver, 2007, 2008).

U pravilu, sigurna afektivna vezanost poti¢e konstruktivne strategije suoCavanja te ublazava
uznemirenost koju negativni dogadaji mogu uzrokovati, dok su strategije hiperaktiviranja i
deaktiviranja manje konstruktivne reakcije na prijetnje i opasnosti, te nenamjerno i paradoksalno

pojacavaju uznemirenost i Stvaraju rizik za emocionalne probleme (Mikulincer & Shaver, 2008).

Oslanjajuci se na dat teorijski okvir, posljednjih stotinjak godina vrSe se opsezna istrazivanja o
odnosu izmedu nesigurne afektivne vezanosti 1 depresije. Istrazivanja na razli¢itim uzorcima i sa
razliitim instrumentima dosljedno pokazuju da su nesigurno vezani ljudi viSe skloni depresiji 1
depresivnim ispoljavanjima (Armsden, McCauley, Greenberg, Burke & Mitchell 1990; Bifulco,
Moran, Ball & Bernazani, 2002; Erzokan, 2011; Meredith, Strong & Feeney, 2007; Micanovic¢-
Cveji¢ i Simonji-éemak, 2014; Muris, Meestres, van Melick & Zwambag, 2001; Murphy & Bates,
1997; Simpson & sar, 2003; Sakoti¢-Kurbalija, Mi¢anovi¢-Cveji¢ i Kurbalija, 2010).

U skorije vrijeme povecana paznja usmjerena je na pokusaje identificiranja varijabli koje posreduju
u vezama izmedu nesigurne afektivne vezanosti i1 raznih psiholoskih problema. Medu znacajnim
posrednicima do sada su ispitivani: disfunkcionalni stavovi 1 nisko samopostovanje (Roberts, 1996),
samoucinkovitost (Strodl & Noller, 2003) maladaptivni perfekcionizam (Wei, Mallinckrodt, Russell
& Abraham, 2004), strategije regulacije afekta (Tasca i sar, 2009), trazenje socijalne podrske i



usamljenost (Arcuri, 2009), nedostatak prastanja, nedostatak empatije i ruminacija (Burnette, Davis,
Green, Warthington Jr. & Bradfield, 2009).

I ako su nedavna istrazivanja pocela istrazivati afektivnu vezanost odraslih u odnosu sa varijablama
pozitivne psihologije (npr. McDermott i sar, 2015), istrazivaci su se povijesno usredotocili na
odmazuce varijable, pa tako postoji nedostatak istrazivanja o potencijalno pomazucim psiholoskim

posrednicima koji mogu biti zastitni ¢cimbenici u borbi protiv psiholoskih problema.

S toga, fokus ovog istrazivanja je na dva specifi¢na medijatora koji imaju kako i teorijsku tako i
potencijalnu klini¢ku vrijednost. Odnosno ovo istrazivanje ispituje konstrukt samosuosjecanje i
konstrukt bezuslovno prihvatanje sebe (koji ¢e u daljnjem tekstu biti vise opisani) kao psiholosku

snagu koja posreduje u vezi izmedu afektivne vezanosti i depresivnog stanja.

1.4. Bezuslovno prihvatanje sebe

Nisko samopostovanje se obi¢no smatra odmazucim jer se povezuje, medu ostalim poteSko¢ama, sa
depresivnim reakcijama. Medutim visoko samopostovanje takoder moze biti problemati¢no, ¢ineci
ljude emocionalno osjetljivim na kritike ili ¢ak sklonim nasilju (Chamberlain & Haaga, 2001b).
Teorija racionalno-emotivno bihejvioralne terapije predlaze da visoko, kao i nisko samopostovanje
moze biti odmazuce (Chamberlain & Haaga, 2001b). Konkretno prema shvatanja REBT teorije
prisutnost bilo koje razine samopoStovanja odrazava pojavu procesa samoprocjene odnosno
procjene necije globalne vrijednosti.

U teoriji REBT-a samoprocjenjivanje i samoocjenjivanje opisano je kao iracionalno,odmazuce i
nelogi¢no jer ne postoji objektivna osnovna za odredivanje vrijednosti ljudskog bi¢a (Chamberlain
& Haaga, 2001a). Ljudi su kompleksna, promjenjiva i pogrijesiva bic¢a koja ne mogu biti uopsteno
procijenjena niti vrijednosno opisana. Stvarnost je takva da se ¢ovjekova vrijednost ne moze mjeriti
jer je njegovo bice proces koji se stalno razvija, a samim tim i mijenja (Krneti¢, 2015).

Osim $to je nelogi¢no, samoocjenjivanje je disfunckionalno jer predisponira da se ljudi osjecaju
depresivno (ako je samoprocjena niska) ili anksiozno (onda kada postoji moguénost da osoba

pogrijesi i sa tim smanji svoju vrijednost) (Elis, 1976; prema Chamberlain & Haaga, 2001b ).

Kao pomazuéu alternativu samopostovanju teorija REBT-a nudi koncept bezuslovnog
samoprihvatanja, koji iskljucuje globalno samovrednovanje uz zadrzavanje kritickog stava prema

sopstvenim postupcima, mislima, osjeCanjima i ostalim li¢nim karakteristikama (Popov & Bartos,

7



2016), Sto znaci da pojedinac treba potpuno i bezuslovno prihvatiti sebe bez obzira na to ponasa li
se inteligentno, ispravno ili kompetentno i bez obzira da li ga drugi odobravaju, postuju ili vole
(Elis, 1997; prema Popov, Radanovi¢ & Biro, 2016). Teorija REBT predstavlja bezuslovno
samoprihvatanje kao kontinuum ili kao intelektualnu - emocionalnu naviku koja je u vecoj ili

manjoj mjeri izrazena kod razlicitih pojedinaca (Popov, Radanovi¢ & Biro, 2016).

| ako je hipoteza da je bezuslovno samoprihvatanje povezano sa mentalnim zdravljem veé
desetlje¢ima dio teorije REBT-a, ona je u maloj mjeri testirana (Chamberlain & Haaga, 2001a;
Chamberlain & Haaga, 2001b).

Nedavno Chamberlain i Haaga (2001a) su razvili skalu za procjenu bezuslovnog prihvatanja sebe.
Njihovo pocetno istraZivanje pokazalo je da je niska razina bezuslovnog samoprihvatanja povezana
sa depresijom i anksiozno$¢u, kao i niskom razinom sre¢e i opcenitom dobrobiti. U drugom
izvrSenom istrazivanju iste godine Chamberlain i Haaga (2001b) su istrazili kako su studenti niskog
ili visokog bezuslovnog prihvatanja sebe reagirali na negativnu povratnu informaciju nakon davanja
govora od 90 sekundi malom auditoriju. Otkrili su da su studenti sa viSom razinom bezuslovnog
samoprihvatanja, u odnosu na one sa nizim razinama bezuslovnog samoprihvatanja, objektivniji u
procjeni vlastitih govornih izvedbi, te su bili manje reaktivni na negativne povratne informacije o
njihovoj izvedbi. Takoder su i ovog puta otkrili da je niska razina bezuslovnog samoprihvatanja
povezana sa ve¢im nivoima depresije. Ovi rezultati potvrdeni su istrazivanjem Popov, Radanovi¢ i
Biro (2016).

Istrazivanje Flett, Besser, Davis i Hewitt (2003) je takoder potvrdilo da je nisko bezuslovno
samoprihvatanje povezano sa depresijom, te su otkrili da je ono povezano sa sve tri dimenzije
perfekcionizma (perfekcionizam orijentisan prema sebi, perfekcionizam orijentisan prema drugima i
socijalno propisan perfekcionizam).

Jedno od novijih istrazivanja vrSenih na naSem podrucju, Krneti¢ (2015) je pokazalo da bezuslovno

samoprihvatanje predstavlja vaznu prediktorsku varijablu za depresivne i ruminativne reakcije.

Pored odnosa bezuslovnog samoprihvatanja sa mentalnim zdravljem, ono sto je takoder u interesu
naSeg rada jeste povezanost ovog konstrukta sa sistemom afektivne vezanosti.

Poznato nam je da je razvoj slike o sebi pod uticajem socijalnih interakcija (u prvom redu
porodi¢nih), pa tako mozemo zakljuciti da je sklonost ka pretjeranom uopstavanju i generalizacija

takoder dijelom socijalno stecena.



Medutim pronalazimo samo jedno istrazivanje koje je nastojalo da sagleda ovaj odnos, istrazivanje
u svrhu diplomskog rada Rolederove (2015). IstraZivanje je vr$eno u Ceskoj na uzorku od 155
ispitanika. Rezultati pokazuju negativnu povezanost izmedu dimenzije anksioznosti i djelimi¢nu
negativnu povezanosti izmedu dimenzije izbjegavanja i samoprihvatanja. Takoder je pronaden
znacajno veéi nivo samoprihvatanja kod pojedinaca sa sigurnim, nego kod onih sa bojazljivim i

preokupiranim stilom vezanosti odraslih.

1.5. Samosuosjecanje

Definicija samosuosje¢anja povezana je sa opéim pojmom suosjecanje. Suosjecanje ukljucuje
svijest o patnji i boli drugih ljudi, dozivljavanje njihove patnje, te osjecaj milosti i Zelje da se ona
ublazi (Wispe, 1991; prema Neff, 2003a).

Ono takoder ukljuéuje pruzanje neosudujuceg razumijevanja onima Koji ne uspiju ili uéine nesto

pogresno, tako da se njihova ponasanja i djela vide u kontekstu zajednic¢ke ljudske pogrijeSivosti.

Sli¢cno tome, samosuosjecanje ukljucuje svjesnost 0 Vvlastitoj patnji, te topao i prihvatajuéi stav
prema onim aspektima svoje li¢nosti i svog zivota koji nam se ne svidaju. Umjesto izbjegavanja ili
izoliranja od izvora patnje, samosuosjetanje podrazumijeva pronalaZenje akcija potrebnih za
optimalno funkcionisanje i zdravlje, te sagledavanje svoje patnje, nedostataka i neuspjeha kao dio
op¢ih ljudskih iskustva. Dakle, samosuosjecanje predstavlja prihvatanje svoje pogrijesSivosti, te

prastanje sebi (Neff, 2003a).

Oslanjaju¢i se na budisticka ucenja, Neff (2003a) je operacionalizirala samosuosje¢anje kao
konstrukt sastavljen od tri bazi¢ne komponente koje Se medusobno preklapaju i ukrstaju:

-njeznost 1 briznost prema samom sebi naspram samoosudivanju

-osjecaj zajedniStva sa Covjecanstvom naspram osjecaju izolacije

-potpuna svjesnost (mindfulness) naspram pretjerane identifikacije

Vazno je ista¢i da se samosuosjeCanje kao 1 bezuslovno prihvatanje sebe, razlikuje od
samopostovanja, al i samosazaljenja.

Samosazaljenje je proces u kojem pojedinci postaju zaokupljeni vlastitim i zaboravljaju da i drugi
imaju sli¢ne probleme. Ono ima tendenciju da naglasi egocentri¢ni osjecaj odvojenosti od drugih i

precijeni stupanj osobne patnje. Odnosno osoba postaje toliko uronjena u subjektivne emocionalne
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reakcije da postaje tesko da se distancira i usvoji objektivniju perspektivu. S druge strane,
samosuosje¢anje omogucéava da se uoce sli¢na iskustva drugih ljudi, te povecava osjecaj ljudske
povezanosti (Neff, 2003a).

Sto znaci da biti suosjeéajan prema sebi ne znaci biti sebi¢an, umjesto toga samosuosjeéanje tezi
poboljsati osjecaj suosjecanja i brige za druge priznajuci da su svi ljudi dostojni suosjecanja (Neff,
2003a).

Kao i samopouzdanje, samosuosjecanje je istaknut izvor pozitivnog miSljenja 0 sebi. Medutim za
razliku od samopos$tovanja, samosuosje¢anje dopusta ljudima da prihvate i negativne, a ne samo
pozitivne aspekte sebe, te samim tim ne zahtjeva napuhivanje slike o sebi.

Jedna od prednosti samosuosjecanja jeste da je ono dostupno upravo onda kada nas samoposStovanje
izda, tj. onda kada dodemo u kontakt sa nesavrsenoscu zivota (Neff, 2011).

Istrazivanja su pokazala da samosuosje¢anje i samopostovanje medusobno koreliraju, medutim
samosuosjecanje predvida stabilniji osjecaj vlastite vrijednosti, (Neff & Vonk, 2009), dok je
samopouzdanje za razliku od samosuosje¢anja pozitivno povezano sa neuroticizmom (Neff &
Vonk, 2009; Neff, 2003b).

Ono sto je u interesu ovog reda jeste Cinjenica da sve veéi broj istrazivanja sugerira da je
samosuosjecanje snazno povezano sa psiholoskim zdravljem (Neff, 2011).

Veéa razina samosuosjeCanja povezana je sa vec¢im zadovoljstvom sa zivotom, drustvenom
povezanos¢u (Neff, 2003b), intrinzickom motivacijom, znatizeljom (Neff, 2005), sre¢om,
optimizmom, ugodnoséu (Neff, Rude & Kirikpatrick, 2007), te sa manjim nivoom depresije,
anksioznosti (Akin, 2008; Akin, 2014; Neff, 2003b; Neff, 2005) i straha od neuspjeha (Neff, 2005).

Samosuosjecanje je takoder povezano sa afektivnom vezano$c¢u. IstraZivanje Neff & McGehee
(2010) je pronaslo da je samosuosjecanje pozitivno povezano sa sigurnim obrascem afektivne
vezanosti, te negativno povezano sa preokupiranim i bojazljivim obrascem. Odnosno sigurni stil
afektivne vezanosti predstavlja prediktor vece razine samosuosjeCanja, te prema tome, Neff i
McGehhe (2010) zakljuc¢uju da pojedinci odgojeni u okruzenju u kojem su skrbnici dosljedno
dostupni razvijaju sposobnost da se odnose prema sebi na suosje¢ajan nacin.

Takoder postoji dokaz da samosuosjecanje djelimi¢no posreduje u odnosu izmedu dimenzije
anksioznosti i blagostanja (Wei, Liao, Ku & Shaffer, 2011), te da posreduje u odnosu izmedu
dimenzije anksioznosti i dimenzije izbjegavanja i mentalnog zdravlja (Raque-Bogdan, Ericson,

Jackson, Martin & Bryan, 2011)
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2. Problem istraZzivanja

Kao s$to je navedeno posljednjih godina povecana paznja usmjerena je na pokusaje identificiranja
varijabli koje posreduju u vezama izmedu nesigurne afektivne vezanosti 1 raznih psiholoSkih
problema (Arcuri, 2009; Burnette, Davis, Green, Warthington Jr. & Bradfield, 2009; Roberts,
1996; Strodl & Noller, 2003; Tasca i sar, 2009; Wei, Mallinckrodt, Russell & Abraham, 2004). U
istrazivanju posrednika istrazivaci su se povijesno usmjerili na izu¢avanje odmazucih varijabli, $to
je rezultiralo nedostatkom istrazivanja varijabli koje mogu biti zaStitni ¢imbenici 1 smanjiti
mogucnost od nastanka psiholoskih problema.

Zbog toga je bilo opravdano otvoriti pitanje 0 povezanosti afektivne vezanosti i depresivnog stanja,
te pojedina¢nog medijacionog utjecaja samosuosjecanja i bezuslovnog prihvatanja sebe na ovaj
odnos.

Odnosno postavili smo pitanja:

Da li u populaciji studenata Univerziteta u Bihac¢u postoji povezanost izmedu afektivne vezanosti i
samosuosjecanja,te izmedu afektivne vezanosti i bezuslovnog prihvatanja sebe?

Da li u populaciji studenata Univerziteta u Bihac¢u postoji povezanost izmedu afektivne vezanosti i
depresivnih reakcija?

Da li u populaciji studenata Univerziteta u Biha¢u postoji povezanost izmedu samosuosjecanja i
depresivnih reakcija, te izmedu bezuslovnog prihvatanja sebe i depresivnih reakcija? Odnosno da li
samosuosjecanje i bezuslovno prihvatanje sebe mogu predstavljati pomazuée faktore za razvoj
depresije i depresivnog stanja?

Da li samosuosjecanje predstavlja pomazuci faktor i psiholoSku snagu koja posreduje u odnosu
izmedu afektivne vezanost i depresivnih reakcija?

Te da li bezuslovno prihvatanje sebe predstavlja protektivni faktor i psiholoSku snagu koja

posreduje u odnosu izmedu afektivne vezanosti i depresivnih reakcija?

3. Cilj istrazivanja

Teorijski cilj koji smo zeljeli posti¢i ovim istrazivanjem jeste nadopunjavanje dosadasnjih
istrazivanja i prosirivanje teorijskih saznanja o sistemu afektivne vezanosti i njegove povezanosti sa
depresivnim reakcijama. Osim toga, testiranje pomazucih psiholoskih posrednika poput ovih moze
ponuditi teorijsku podrSku za intervencije koje naglasavaju promicanje mentalnog zdravlja, a ne

samo prevenciju bolesti.
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Odnosno otkriéa mogu da pridonesu dokazima koji potkrepljuju potencijalnu vrijednost terapija

fokusiranih na suosjecanje i prihvatanje kao Sto su REBT i1 ACT terapija.

4. Hipoteze

U skladu sa ciljevima istrazivanja formulisali smo sljedec¢e hipoteze:

Hipoteza 1. Pretpostavljamo da nesigurna afektivna vezanost pozitivno korelira sa depresivnim
reakcijama.
e Osnovu za ovu hipotezu nalazimo u teorijskoj osnovi i istraZivanjima o povezanosti
afektivne vezanosti i depresivnosti (Armsden,McCauley, Greenberg, Burke & Mitchell
1990; Bifulco,Moran, Ball & Bernazani, 2002; Erzokan, 2011; Meredith,Strong & Feeney,
2007; Micanovi¢-Cveji€ i Simonji-éemak, 2014; Muris, Meestres, van Melick & Zwambag,
2001; Murphy & Bates, 1997; Simpson & sar, 2003; Sakotié-Kurbalija, Mi¢anovié-Cvejié i
Kurbalija, 2010).

Hipoteza 2. Pretpostavljamo da nesigurna afektivna vezanost negativno Kkorelira sa
samosuosjecanjem.

e Kao osnovu za ovu hipotezu uzimamo istrazivanje Neff & McGehee (2010) u kome je

pronadeno da je samosuosjeCanje pozitivno povezano sa sigurnim obrascem afektivne

vezanosti, te negativno povezano sa preokupiranim i bojazljivim obrascem.

Hipoteza 3. Pretpostavljamo da samosuosje¢anje negativno korelira sa depresivnim reakcijama.

e Posljednjih godina sve veci broj istrazivanja Se bavi vezom izmedu Samosuosjeanja i
psiholoskog =zdravlja. Izmedu ostalih korelata pronadeno je da je veca razina
samosuosje¢anja povezana sa manjim nivoom depresije (Akin, 2008; Akin, 2014; Neff,
2003b; Neff, 2005).

Hipoteza 4. Samosuosjecanje ima medijacioni uticaj na povezanost izmedu dimenzije anksioznosti
oko gubitka bliskih relacija i depresivnog stanja (H4a), te izmedu dimenzije izbjegavanja bliskosti i
depresivnog stanja (H4b).

e Hipoteza proizilazi iz istrazivanja koja su pronasla ovaj uticaj. Istrazivanje Raque-Bogdan,

Ericson, Jackson, Martin & Bryan (2011) na uzorku 208 studenata je otkrilo da je
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samosuosjecanje posredovalo u odnosu izmedu afektivne vezanosti (razine izbjegavanja i
anksioznosti) i mentalnog zdravlja, dok je istrazivanje Wei, Liao, Ku & Shaffer (2011)

pokazalo da samosuosjec¢anje posreduje u odnosu izmedu anksiozne vezanosti i blagostanja.

Hipoteza 5. Pretpostavljamo da bezuslovno prihvatanje sebe negativno korelira sa depresivnim

reakcijama.

Elis (1972, 1976, 1994; prema Krnetic 2015) je pretpostavio da je procjena sebe
disfunkcionalna jer predisponira da se ljudi osjec¢aju depresivno, ukoliko je ta procjena
niska. Zbog toga on kao pomazucu alternativu predlaze koncept bezuslovnog prihvatanja
sebe pretpostavljajuci da ono ima negativan uticaj na depresiju. Empirijski ova pretpostavka
je potvrdena u istrazivanju Chamberlain i Haaga (2001a) koje je pokazalo da je niska razina
bezuslovnog samoprihvatanja povezana sa depresijom i anksiozno$¢u, kao i niskom razinom
sre¢e 1 opcenitom dobrobiti. Takoder potvrdu pronalazimo 1 U istrazivanju Krneti¢ (2015)
koje je vrseno na uzorku studenata Univerziteta u Banjoj Luci i pokazalo da bezuslovno
samoprihvatanje predstavlja vaznu prediktorsku varijablu za depresivne i ruminativne

reakcije.

Hipoteza 6. Pretpostavljamo da nesigurna afektivna vezanost negativno korelira sa bezuslovnim

prihvatanjem sebe.

Ne postoje znacajnija empirijska istraZivanja u prilog ovoj hipotezi osim ve¢ spomenutog
diplomskog rada Rolederove (2015), ¢iji rezultati pokazuju negativnu povezanost izmedu
dimenzije anksioznosti i djelimi¢nu negativnu povezanosti izmedu dimenzije izbjegavanja i
samoprihvatanja. Takoder zna€ajno veci nivo samoprihvatanja je pronaden kod pojedinaca

sa sigurnim, nego kod onih sa bojazljivim i preokupiranim stilom vezanosti odraslih.

Hipoteza 7. Bezuslovno prihvatanje sebe ima medijacioni uticaj na povezanost izmedu dimenzije

anksioznosti oko gubitka bliskih relacija i depresivnog stanja (H7a), te izmedu dimenzije

izbjegavanja bliskosti i depresivnog stanja (H7b).

Nisu nam poznate empirijska istrazivanja kojima je provjeravana posljednja hipoteza.
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5. Metod

Nacrt

Sprovedeno istrazivanje je neeksperimentalno anketno istrazivanje.

Posto istraziva¢ ne moze imati direktnu kontrolu nad nezavisnim varijablama u ovom istrazivanju,
te zbog Cinjenice da se ispitivanje kako afektivne vezanosti odraslih, tako i depresivnih reakcija,
samosuosjecanja i bezuslovnog samoprihvatanja vrsi isklju¢ivo pomoéu upitnika samoprocjene ili

intervjua odlucili smo se za ovu vrsta istrazivanja.

Populacija i uzorak

Nas uzorak se sastojao od 300 studenata Univerziteta u Bihacu, ujednacenih po polu (150 muskih i
150 zenskih), prosjeéne starosti 21.40 godina (u rasponu od 20 do 26 godina). Svi su ispitanici u
nekoj vrsti romanti¢ne ljubavne veze.

Najveci broj ispitanika je sa PedagoSkog fakulteta (26.3%), a zatim sa Ekonomskog fakulteta
(20.0%), dok je najmanji broj studenata sa Fakulteta zdravstvenih studija (8.7%).

Kada su u pitanju godine studija, najveci broj ispitanika su studenti prve godine fakulteta, odnosno

brucosi (36.3%), dok je najmanji broj studenata cetvrte godine fakulteta (17.3%).

Sto se ti¢e socijalno ekonomskog statusa ispitanika, dominantna veéina njih je prosjeénog socijalno
ekonomskog statusa (89.7%), dok se samo mali broj studenata izjasnjavao kao niskog (3.7%) i

iznad prosjecnog (6.7%) socijalno ekonomskog statusa.

Tabela 1. Frekvencije kategorickih varijabli

Frekvencije Procenti

Muski 150 50.0

Pol Zenski 150 50.0

Ukupno 300 100.0

Islamsko pedagoski 39 13.0
fakultet

Ekonomski fakultet 60 20.0

Tehnicki fakultet 55 18.3

Vrsta fakulteta Fakultet zdravstvenih 26 8.7

studija

Pedagoski fakultet 79 26.3

Pravni fakultet 41 13.7
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Ukupno 300 100.0

I godina 109 36.3
Il godina 60 20.0
Godina studija 111 godina 79 26.3
IV godina 52 17.3
Ukupno 300 100.0
Nizak socijalni status 11 3.7
Prosjecan socijalni 269 89.7
Socijalno ekonomski status
status Iznad prosje¢an 20 6.7
socijalni status
Ukupno 300 100.0

Instrumenti

Afektivna vezanost. Upitnik SM-ECR-R (Hanak i Dimitrijevi¢, 2013) je koriSten za ispitivanje
afektivne vezanosti odraslih u bliskim odnosima. SM-ECR-R je prevedena verzija Modifikovane
verzije Bernnovog invenatara iskustva u bliskim odnosima (Fraley,Waller, & Brennan, 2000).
Upitnik se sastoji od dvije podskale: Anksioznost (strah od napustanja i odbijanja) i Izbjegavanje
(strah od bliskosti i neugodnost zbog zavisnosti od drugih), i to 18 ajtema za subskalu izbjegavanja i
18 ajtema za subskalu anksioznosti. Odgovori se daju na sedmostepenoj skali Likertovog tipa (u
rasponu od 1 — jako se slazem* do 7 — ,;jako se ne slazem®). Pouzdanosti subskale anksioznosti
izrazena Kronbahovim alfa koeficijentom se krece od .85 do .95, a subskale izbjegavanja od .83 do
.93 (Hanak i Dimitrijevi¢, 2013). Pouzdanost za ovu i ostale koristene skale dobivene na ovom

uzorku prikazane su u Tabeli 2.

Depresivne reakcije. Za mjerenje depresivnih reakcija (depresivnog stanja) ispitanika koristili smo
Beck Depression Inventory —I1 (BDI-1I; Beck, Steer & Brown, 1996), dobro poznati upitnik koje
sadrzi 21 stavku samoopisnih mjera depresivnih reakcija koji se procjenjuju na Cetverostepenoj
skali (0-3), pri ¢emu vece vrijednosti oznacavaj veéi intenzitet deprestivnog stanja. Procjenjuje se
prisustvo depresivnih manifestacija u odnosu na posljednje 2 sedmice. Maksimalan broj bodova na
Beckovoj skali depresvnosti je 63, gdje prema priru¢niku za BDI-II, rezultati od 0-11 oznacavaju
minimalnu depresivnost, rezultati od 12 do 19 blagu, od 20-26 umjerenu, a oni od 26 1 vise

oznacavaju tesku depresivnost.
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| ako se BDI-II skala koristi u klinicke svrhe, ona sama za sebe nije dovoljna za dijagnozu
depresije. Zato smo je u naSem istrazivanju, na normalnoj populaciji koristili kao mjeru depresivnih
reakcija koji upucuju na depresivno emocionalno stanje,odnosno stanje disforije.

Veliki broj studija je ispitivao psihometrijska svojstva BDI-II na razli¢itim klini¢kim ili neklini¢kim
populacijama. Wang i Gorenstein (2013) su izvrsili pregled radova koji su koristi BDI-11 u periodu
od 1996 do 2012 godine. U najveéem broju studija unutrasnja konzistentnost BDI-1I je oko 0.9 (u
rasponu od 0.83 do 0.96), dok se test-retest pouzdanost kre¢e od dobre do odli¢ne (u rasponu od
0.73 do 0.96). Konvergentna i divergentna validnost je podrZzana umjerenim i visokim korelacijama
(od 0.66 do 0.86) sa instrumentima koji mjere iste fenomene (CES-D, HAM-D, SDS, MADRS,
GDS...). Medutim korelacije izmedu BDI-II i skala koje mjere anksioznost (BAI, HAM-A, STAI)
su takoder znacajne (u rasponu od 0.37 do 0.83), §to ne ide u Korist divergentnoj valjanosti testa.
(Prilog 3.)

Samosuosjecanje. Za mijerenje nivoa samosuosjecanja koristili smo Upitnik samosuosjecanja
(Hanzek, 2012), prevedenu verzija Neffovog upitnika (Self-Compassion Scale; Neff, 2003). Upitnik
je preveden i koriSten u svrhe istrazivanja Hanzek (2012) u kojem faktorska struktura upitnika
provjeravana eksploratornom faktorskom analizom sa ¢im je potvrdeno da odgovara faktorskoj
strukturi od Sest medusobno povezanih faktora dobivenih u istrazivanjima provedenim u SAD-u.
Pouzdanost upitnika izrazena je visokim Cronbahovim alfa koeficijentom unutarnje konzistencije
o= .89 (Hanzek, 2012).

Upitnik se sastoji od 26 stavki koje se procjenjuju na petostepenoj skali (1- ,,gotovo nikad®“ , 5 —
,»gotovo uvijek™ ). Sastoji se od 6 subskala: Ljubaznost prema sebi, Samoosudivanje, Ljudskost,
Izolacija, Potpuna svjesnost i Pretjerana identificiranost. Pri obradi i interpretaciji rezultata mogu se
koristiti skorovi na podskalama samosuosje¢anja pojedinacno kao i ukupan skor nivoa

samosuosjecanja. Za svrhu ovog istrazivanja samo ukupni skor samosuosjecanja je bio analiziran.

Bezuslovno prihvatanje sebe. Za mijerenje bezuslovnog prihvatanje sebe koriSten je Upitnik
bezuslovnog samoprihvatanja (u daljem tekstu UBPS), revidirana verzija (Chamberlain & Haaga,
2001b). UBPS se sastoji od 20 iskaza, koji se procjenjuju na sedmostepenoj skali (od 1 — “skoro
uvijek netacno” do 7 — “skoro uvijek tatno”) u zavisnosti od toga koliko je iskaz karakteristican za
ispitanika. Unutrasnja konzistentnost revidirane verzije UBPS je alfa 0.86. Za naSe istrazivanje
koriStena je prevedena verzija €ija je unutraSnja konzistentnost u istrazivanju Krneti¢ (2015)

iznosila alfa 0.90.
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Takoder smo primjenili Upitnik osnovnih demografskih podataka kao $to su godine, pol, bra¢no

stanje, godina studija, vrsta fakuleta, soc.-ekonomski status.

Varijable istrazivanja
e Depresivne reakcije - numericka varijabla operacionalizovana preko skora na Beck-ovom

inventaru depresivnosti. U ovom istrazivanju tretirati ¢e se kao kriterijumska varijabla.

e Dimenzija anksioznosti oko gubitka bliskosti — numeri¢ka varijabla operacionalizovana
preko skora na podskali Anksioznost upitnika SM-ECR-R

e Dimenzija izbjegavanja bliskosti — takoder numeric¢ka varijabla operacionalizovana preko
skora na podskali Izbjegavanje upitnika SM-ECR-R. Obje ove varijable tretirati ¢emo kao
prediktorske varijable.

e Nivo samosuosjecanja — numeric¢ka varijabla operacionalizovana preko skora na Upitniku
samosuosjecanja. U ovom istrazivanju imat ¢e trostruku ulogu, kao kriterijumska,
prediktorska i medijaciona varijabla.

e Bezuslovno prihvatanje sebe — numeri¢ka varijabla operacionalizovana preko skora na
revidiranoj verziji Upitnika bezuslovnog prihvatanja sebe (Chamberlain & Haaga, 2001b). U

ovom istrazivanju imat ¢e ulogu kriterijumske, prediktorske i medijacione varijable.

Spoljne varijable

Veliki broj varijabli koje bi mogle biti konfundiraju¢e su bile ili uvedene u istraZivanje ili
evidentirane.

U istrazivanje je ukljucena varijabla pol koja je u prethodnim istraZivanjima pokazala postojanje
razlika u odnosu na sklonost depresivnim reakcijama (Connery & Davidson, 2006; Steele, 1978),
kao i obrascu afektivne vezanosti (DiTommaso, Brannen-McNulty & Ross, 2001). Nju smo
kontrolisali tehnikom blokovanja, odnosno ispitanici su bili balansirani prema polu.

Da bi kontrolisati varijablu ,,veze* primijenili smo princip homogenizacije, odnosno u ispitivanje
smo uvrstili samo ispitanike koji su u nekom obliku romanti¢ne veze.

Pored ovih postoji jos sistematskih spoljni varijabli koje u ovom slucaju nisu mogle biti
kontrolisane (optimizam/pesimizam, rana stresna iskustva, nekadaSnje depresivne epizode,

emocionalna kontrola, percipirana socijalna podrska, samopostovanje itd.)
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Nesistematske spoljne varijable koje bi mogle uticati na rezultate istrazivanja su: dob, Soc-
ekonomski status, fakultet, godina studija
Da bi kontrolisali varijablu ,,dob* uzorak ispitanika je bio priblizno iste dobne granice.

Varijable soc-ekonomski status, fakultet i godina studija su bile evidentirane.

Postupak istrazivanja

Prvu fazu istrazivanja predstavlja sastavljanje uzorka istrazivanja. Na osnovu nesluc¢ajnog
prigodnog uzorkovanja, prikupili smo 300 ispitanika, odnosno studenata Univerziteta u Bihacu,
starosti od 20 do 26 godina. Kod ispitanika smo primijenili ¢etiri ve¢ pomenuta instrumenta:
Upitnik SM-ECR-R, Beck Depression Inventory — drugo izdanje (BDI-II), Skala samosuosjecanja,
Upitnik bezuslovnog prihvatanja sebe, te Upitnik socio-demografskih podataka. Svaki ispitanik je
dobio uputstvo za popunjavanje upitnika, od istrazivaca ili od profesora koji su pomogli pri
distribuciji upitnika. Pored toga ispitanicima je naglaseno da je njihova anonimnost zagarantovana
i da imaju moguénost da odustanu u bilo kojem trenutku popunjavanja upitnika. Ispitanici su sami
popunjavali odStampan upitnik (metod: papir i olovka). Ispitivanje po grupi studenata trajalo je u
prosjeku 20 minuta.

Druga faza sastojala se od sastavljanja baze podataka, dok je tre¢a faza podrazumijevala obradu

podataka.
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6. Rezultati

Deskriptivne karakteristike koristenih skala
Deskriptivne karakteristike i Cronbachov koeficijent pouzdanosti za sve skale koriStene u

istrazivanju prikazane su u Tabeli 2.

Tabela 2. Deskriptivne karakteristike i Cronbachov koeficijent pouzdanosti skala

Depresivne  Anksioznost  lzbjegavanje  Samosuosjecanje Bezuslovno
reakcije samoprihvatanje
AS 10.34 3.461 3.719 3.190 87.95
SEas 497 .0598 .0479 .0261 .698
SD 8.601 1.0355 .8290 4519 12.083
Med 8.00 3.444 3.667 3.154 87.00
Mod 4 3.9 4.1 3.1 90
Sk 1.437 199 279 -.153 .009
Ku 2.488 -.291 271 546 277
Min 0 1.2 1.8 1.7 47
Max 47 6.8 6.5 4.5 118
a .869 .858 793 765 584

Rezultati pokazuju visoke koeficijente unutraSnje konzistencije za sve skale osim za Upitnik
bezuslovnog prihvatanja sebe koji nije zadovoljio minimalan Kkriterijum pouzdanosti (a=0.58).

Distribucija ni jedne varijable osim varijable depresivne reakcije ne odstupa od normalne. Varijabla
depresivne reakcije ima znaCajnu asimetriju distribucije (Sk=1.437) i povecanu homogenost

distribucije rezultata, odnosno izrazeno je grupisanje rezultata oko aritmeti¢ke sredine (Ku=2.488).

Aritmeticka sredina na Becko-ovom inventaru depresivnosti je 10.34 (od teorisjki maksimalnih 63),
Sto znaCi da studenti 1 studentice Univerziteta u Biha¢u u prosjeku imaju nizu izrazenost
depresivnog stanja. U Tabeli 3. prikazani su minimum, maksimum, aritmeti¢ka sredina i standradna
devijacija za svaku stavku unutar Beck-ovog inventara depresivnosti. Od 21 stavke, odnosno od 21
reakcije depresivnosti u uzorku ispitanika najvise su izrazeni razdrazljivost i samoosudivanje, te
nesposobnost za uzivanje, placljivost i poremec¢aj u odnosu sa drugima ¢ije su aritmeti¢ke sredine
najvece. Dok najmanju aritmeti¢ku sredinu ima sklonost ka suicidu. Ipak, i najizraZenije Cestice ne
prelaze teorijsku aritmeti¢ku sredinu (1.5), Sto nam govori u prilog niske izraZenosti depresivnih
reakcija naseg uzorka

Aritmeticke sredine dimenzije anksioznost i dimenzije izbjegavanje na nasem uzorku kre¢u se oko
teorijske aritmeticke sredine koja iznosti 3.5. S tim da ispitanici imaju nesto visi skor na dimenziji

izbjegavanja blikosti.
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Kada je u pitanju samosuosjecanje, teorijska aritmeti¢ka sredina bi bila 2.5, Sto znac¢i da je

aritmeticka sredina dobivena na ovom uzorku (3.190) poprilicno velika.

Tabela 3. Deskriptivna statistika Cestica Beckovog inventara

Min Max AS SD
Poremecaj
raspolozenja 0 3 34 702
Gubitak nade 0 3 58 .852
Osjecaj
odbacenosti 0 3 28 679
Nesposobnost za
uzivanje 0 3 68 774
Osjecaj krivice 0 3 43 .658
Potreba za
kaznom 0 3 49 .840
MrzZnja prema
sebi 0 3 21 497
Samoosudivanje 0 3 75 .835
Sklonost suicidu 0 3 .18 537
Placljivost 0 3 .67 1.107
Razdrazljivost 0 3 093 1.090
Poremecaj u
odnos_u sa drugim 0 3 67 728
ljudima
Neodlucnost 0 3 46 .764
Negativna slika o
sebi 0 3 .28 .706
Nesposobnost za
rad 0 3 52 .696
Poremecaj sna 0 3 60 781
Umor 0 3 54 751
Nedos'Fatak 0 3 50 .824
apetita
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Mrsavljenje

0 3 A7 .840
Hipohondrija 0 5 43 663
Gubitak libida 0 3 .33 JT77

Faktorska analiza Upitnika bezuslovnog prihvatanja sebe

Zbog ¢injenice da UBPS nije zadovoljio minimalan konvencionalni kriterijum pouzdanosti svih 20
stavki UBPS bilo je podvrgnuto faktorskoj analizi.

Prije sprovodenja analize, ocjenjena je prikladnost podataka za faktorsku analizu. Vrijednost
Kaiser-Meyer-Olkinovog pokazatelja bio je 0.75, §to premasuje preporucenu vrijednost 0.6 (Kaiser,
1970, 1974). Bartlettov test sferi¢nosti (Bartlett, 1954) dostigao je statisticku znacajnost, $to sve
ukazuje na faktorabilnost korelacione matrice.

Analiza glavnih komponenata otkrila je prisustvo Sest komponenata s karakteristicnim
vrijednostima preko 1, koje objaSnjavaju 58.25%, 52.82%, 47.19%, 41.12%, 34.24% i 18.70%
varijanse. Pregledom dijagrama prevoja (Slika 3.) utvrdeno je postojanje jasne tacke loma iza druge
komponente, s toga na osnovu Catellovog kriterijuma (1966) odlu¢eno je da se za dalje istrazivanje

zadrze dvije komponente.

Tabela 4. - Nerotirane faktorske teZine

Komponente
1 2 3 4 5 6
ubps 5 .708 -.138 .023 -.063 219 119
ubps 9 .654 .037 114 -479 -171 -.102
ubps 8 .646 -.071 214 -.360 -.064 -.005
ubps 3 .605 .088 73 .063 -.299 -.266
ubps 17 582 -.141 -.046 276 .290 .290
ubps 1 .568 .288 -.107 239 -.195 -.062
ubps 11 539 .033 .061 -.136 .066 -.318
ubps 2 531 -.183 .002 484 .065 -141
ubps 16 513 337 -.332 .068 -.109 352
ubps 18 461 -.104 449 184 225 .295
ubps 14 -.255 Ja17 -.032 .108 .068 .023
ubps 19 -.186 .667 311 .090 -.130 -.080
ubps 10 .012 .616 .054 -.011 -.134 -.204
ubps 7 -171 .580 364 -.158 199 .017
ubps 12 -.082 514 .029 .064 364 253
ubps 6 193 499 .100 -.291 487 -.076
ubps 13 274 462 -.425 021 123 -.267
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ubps 15 245 483 -.576 .033 -.085 .060

ubps 20 .062 .289 435 .500 -.210 -.115
ubps 4 .066 .310 122 -.193 -.497 .605
4

2

Karakteristiéna vijednost komponenti

I T ] T I T I T ! T | T | I | I | I T I
1 2 3 4 5 &6 ¥ 8 & 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Broj komponente

Slika 3.- Dijagram prevoja

To dvokomponentno rjeSenje objasnilo je ukupno 34.24% varijanse, pri ¢emu je doprinos prve
komponente 18.70%, a druge komponente 15.54%. Da bi se lakSe protumacdile te dvije komponente,
sprovedena je oblimin rotacija. Rotirano rjeSenje otkrilo je da obje komponente imaju mnogo
faktorskih tezina. Sve stavke osim stavke 4. (,,Osje¢am da neki ljudi vise vrijede od drugih®) i 20.
(,,Mislim da ocjenjivanje sopstvene vrijednosti nije dobra ideja“) ¢ije su faktorske tezine ispod 0.32,
zasicuju jednu od ove dvije komponente. Stavka 16. (,,Mislim da je pohvala korisna jer mi pokazuje
za $ta sam sposoban.”) daje znatne tezine na obje komponente, ali ta tezina je veéa na prvoj
komponenti, te se sadrzinski bolje slaze sa njom. Sve ostale stavke daju znatne tezine smo po jednoj

od komponenata.
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Tabela 5.—Matrica faktorskih tezina i korelacija promjenjivih i faktora za FA sa oblimin rotacijom
dvofaktorskog rjeSenja za stavke skale UBPS

Stavka Faktorske tezine Koeficijenti korelacije Dio varijanse
promjenjivih i faktora objasnjen
zajednickim
faktorima
Komponental Komponenta2 Komponental Komponenta 2
ubps 5 717 -113 712 -.081 520
ubps 9 .650 -.048 .652 .089 429
ubps 8 .650 .060 .648 -.019 422
ubps 3 597 .109 .602 136 374
ubps 17 592 -.120 587 -.094 .359
ubps 1 544 -.164 558 333 406
ubps 11 544 .308 538 .076 292
ubps 2 535 .052 537 -.140 315
ubps 16 485 .355 501 377 377
ubps 18 469 -.088 465 -.067 224
ubps 14 -.312 .708 -.280 .694 579
ubps 19 -.239 .661 -.209 .650 479
ubps 10 -.038 617 -.010 615 .380
ubps 7 =217 574 -191 564 .366
ubps 12 -123 512 175 513 271
ubps 6 152 .506 -.100 .506 .286
ubps 13 .206 491 228 501 .288
ubps 15 .236 472 257 483 293
ubps 20 041 312 .055 314 .087
ubps 4 .039 291 .052 293 .100

Pregledom stavke unutar faktora vidimo da su stavke koje opisuju bezuslovno prihvatanje sebe dale
velike tezine komponenti 1, a stavke koje opisuju uslovno prihvatanja sebe velike teZine
komponenti 2. Izmedu ova dva faktora postoji slaba pozitivna korelacija (r=0.05).

Takoder mozemo vidjeti da su faktoru bezuslovnog prihvatanja sebe velike tezine dale stavka 1.
(,,Kada dobijem pohvalu, osje¢am se vrijednije®). i stavka 9. (,,Mislim da dobra djela mogu Covjeka
uciniti dobrom osobom*) koje sadrzinski nisu njegov sustinski ¢inioci, zbog ¢ega su eleminisane iz

ovog faktora.

I ako su autori skale za koriStenje skale predlozili ratunanje ukupnog skora svih stavki, sa rotacijom
stavki koje pripadaju uslovnom prihvatanju sebe, na ovom uzorku koristili smo stavke bezuslovnog
prihvatanja sebe i uslovnog prihvatanja sebe u obliku zasebnih skala. Na ovaj nacin rijesili Smo
primarni problem interne konzistencije, te dobili dvije skale sa jednakim brojem stavki (8), ¢iji su

alfa koeficijenti pouzdanosti veci od 0.70
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Alfa koeficijenti pouzdanosti ovih skala i njihove deskriptivne karakteristike prikazane su u Tabeli

6., U nastavku obrade podataka koristili smo samo Skalu bezuslovnog prihvatanja sebe (SBPS).

Tabela 6. — Deskriptivne karakteristike i a koeficijenti SBPS I SUPS

SBPS SUPS
AS 39.36 28.32
SEAS 478 508
SD 8.277 8.800
Med 40.00 28.50
Mod 37 26
Sk -543 1059
Ku 216 -325
Min 12 8
Max 56 51
o 740 723

24



Polne razlike ispitivani varijabli
T-testovima nezavisnih uzoraka ispitane su polne razlike ispitivani varijabli, te se njihovi rezultati

prikazani u Tabeli 7.

Tabela 7. - Rezultati t-testova polnih razlika depresivnih reakcija, samosuosjecanja, bezuslovnog
prihvatanja sebe, dimenzije anksioznosti i dimenzije izbjegavanja

t df p srednja razlika
depresivne -.718 296.845 A74 -713
reakcije

samosuosjecanje -1.057 298 292 -.0551

bezuslovno -.648 293.851 517 -.620
prihvatanje sebe

anksioznost -.291 293.813 J71 -.0348

izbjegavanje -.104 297.486 917 -.0100

Primje¢ujemo da ne postoji statisticki znacajna razlika u izrazenosti depresivnih reakcija (M=9.98,
SD=0.724 za muskarce i M=10.69, SD=0681 za zene), samosuosje¢anja (M=3.162, SD= 0.0327 za
muskarce i M =3.217, SD= 0.0407) niti bezuslovnog prihvatanja sebe (M=39.05, SD=0.635 za
muskarce 1 M=39.67, SD=0.716).

Takoder ne postoje statisticki znacajne razlike ni kada je u pitanju afektivna vezanost, odnosno
dimenzije afektivne vezanosti, anksioznost (M=3.444, SD=0.0795 za muskarce i M=3.479, SD=
0.0896 za Zene) i izbjegavanje (M =3.714, SD= 0.0692 za muskarce i M=3.724, SD= 0.0664 za

zene) izmedu polova.

Posto BDI ima 21 stavku, odnosno, 21 manifestaciju depresivnosti zanimalo nas je da li postoji
razlika izmedu muskaraca i Zena kada su u pitanju svaka Cestica pojedinacno.

U Tabeli 8. prikazani su rezultati t-testova nezavisnih uzoraka za svaku stavku.

Kao $to moZemo vidjeti pronadene su statisticki znacajne razlike izmedu muSkaraca i1 Zena u
stavkama: Placljivost, Neodlu¢nost i Gubitak libida. Na svim ovim manifestacijama Zene imaju

vece skorove u odnosu na muskarce.

Tabela 8. T-test polnih razlika svake Cestice na BDI

Stavke Pol AS df p srednja
razlika
1.Poremecaj musko 35 294.245 .870 .013
raspoloZenja zensko .33
2.Gubitak nade musko 57 298.000 .946 -.007
zensko .58
3.0sjecaj musko 25 297.589 .553 -.047
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odbacenosti zensko .30

4.Nesposnobnost musko 75 291.594 A17 140
za uzivanje zensko .61

5.0sjecaj krivice musko 37 295.958 .096 -.127
zensko 49

6.Potreba za musko 43 295.209 272 -.107
kaznom zensko 54

7.Mrznja prema musko 19 296.579 562 -.033
sebi zensko 23

8.Samoosudivanje musko .79 296.746 .369 .087
zensko 71

9.Sklonost suicidu musko .23 298 133 .093
zensko A3

10.Plaéljivost musko 54 297.152 047* -.253
zensko .79

11.Razdrazljivost musko .86 297.765 267 -.140
zensko 1.00

12.Poremecaj u musko 71 288.947 342 .080
odnosu sa drugim sensko 63

ljudima

13.Neodlu¢nost musko .36 298 .019* -.207
zensko 57

14.Negativna musko 24 298 .288 -.087
slika o sebi zensko .33

15.Nesposobnost musko 51 297.476 .869 -.013
za rad zensko .53

16.Poremecaj sna musko .59 294.932 .825 -.020
zensko .61

17.Umor musko 53 297.589 .818 -.020
zensko .55

18.Nedostatak musko 49 297.885 .834 -.020
apetita zensko 51

19.Mrsavljenje musko 51 292.621 493 .067
zensko 44

20.Hipohondrija musko 48 297.707 192 .100
zensko .38

21.Gubitak libida musko 23 298 017* -.213
zensko 44
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Odnos afektivne vezanosti i depresivnog stanja
Korelacionom analizom utvrdena je srednje jaka pozitivha korelacija izmedu dimenzije
anksioznosti depresivnih reakcija (r=.436, p < .01), te srednje jaka pozitivna korelacija izmedu

dimenzije izbjegavanja i depresivnih reakcija ( r=.301, p <.01), ¢ime je potvrdena prva hipoteza.

Kako bi dobili $iri uvid u povezanost afektivne vezanosti i depresivnog Stanja sprovedena je i
linearna regresiona analiza. U model su kao prediktor varijable uba¢ene dimenzija anksioznost i
dimenzija izbjegavanje, a kao zavisna varijabla ubacen je skor na Beck-ovom inventaru

depresivnosti. U Tabeli 9. prikazane su vrijednosti modela predikcije.

Tabela 9.- Vrijednosti modela predikcije depresivnih reakcija preko dimenzija afektivne vezanosti
R R? F p
480 230 44.395 .000**

Model je statisticki znacajan i objasnjava 23.0% varijanse (F2.297 = 44.395; p < .001).

Modelom je ustanovljeno da su i dimenzija anksioznost i dimenzija izbjegavanje statisticki znacajni
prediktori depresivnih reakcija, koji sa pozitivnim predznakom beta koeficijenta sugerisu da visi
skor na skalama anksioznosti i izbjegavanja podrazumijevaju visi skor na Beck-ovom inventaru.
Nesto bolji prediktor depresivnog stanja je dimenzija anksioznosti ¢iji koeficijent beta iznosi .385,
te ona jedinstveno objasnjava 13.9 % varijanse, dok dimenzija izbjegavanja jedinstveno objasnjava

samo 4% varijanse depresivnih reakcija (Tabela 10.).

Tabela 10. — Linearna regresiona analiza; dimenzije afektivne vezanosti kao prediktori depresivnih
reakcija

B Std.Error B t p r o Iy’
Anksioznost  3.200 436 .385 7.340 .000** 392 374 139
Izbjegavanje 2.147 .545 .207 3.943 .000** 223 201 .040
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Odnos afektivne vezanosti i samosuosjecanja

Kako bi ispitali drugu hipotezu, odnosno kako bi ispitali odnos afektivne vezanosti

samosuosjecanja uradena je korelaciona analiza, te linearna regresiona analiza.

Korelacionom analizom je utvrdena velika negativna korelacija izmedu dimenzije anksioznosti i

samosuosjecanja (r= -.567, p<.01) i niska negativna korelacija izmedu dimenzije izbjegavanja i

samosuosjecanja (r = -.279, p <.01), sa ¢im je potvrdena druga hipoteza.

U modelu linearne regresione analize prediktor varijable bile su dimenzija anksioznost i dimenzija

izbjegavanje dok je samosuosjecanje bilo zavisna varijabla. Kao §to se vidi u Tabeli 11. ovaj model

je procijenjen kao statisti¢ki znac¢ajan, te objagnjava 34.3% varijanse (F2.207 = 77.570; p < .001).

Tabela 11.- Vrijednosti modela predikcije samosuosjecanja preko dimenzija afektivne vezanosti

R R? F D

.586 343 77.570 .000**

Tabela 12. — Linaerna regresiona analiza; dimenzije afektivne vezanosti kao prediktori samosuosjecanja

B Std.Error B t p r o Iy
Anksioznost -.232 .021 -531 -10.950 .000** -.536 -515 .265
Izbjegavanje -.082 .026 -.150 -3.090 .002* -176 -.145 021

Detekcijom Tabele 12. ustanovljeno je da su obje varijable statisticki znacajni prediktori

samosuosjecanja, koji sa negativnim predznakom beta koeficijenta sugeriSu da viSi nivo

anksioznosti i/ili izbjegavanja podrazumijeva nizi skor na Upitniku samosuosje¢anja. Takoder

pregledom beta koeficijenata vidimo da varijabla anksioznost pojedina¢no viSe doprinosi

objasnjavanju zavisne promjenjive (-.531), od varijable izbjegavanje (-.150). Varijabla anksioznost

jedinstveno objasnjava 26.5% varijanse samosuosjecanja, dok varijabla izbjegavanje objasnjava

svega 2.1% varijanse.

Ovo bi znacilo da se porastom anksioznosti i izbjegavanja smanjuje nivo samosuosjecanja.
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Odnos afektivne vezanosti i bezuslovnog prihvatanja sebe

Jo§ jednom linearnom regresijom i Spirmanovim koeficijentom Kkorelacije ispitana je i Sesta
hipoteza. Korelacionom analizom utvrdena je niska negativna korelacija izmedu dimenzije
anksioznosti i bezuslovnog prihvatanja sebe (r=-.231, p<.01) i niska negativna korelacija izmedu
dimenzije izbjegavanja i bezuslovnog prihvatanja sebe (r = -.203, p <.01), sa ¢im je potvrdena i ova

hipoteza.

U modelu linearne regresione analize prediktor varijable bile su dimenzija anksioznost i dimenzija
izbjegavanje, dok je bezuslovno prihvatanje sebe bilo zavisna varijabla. Model je procijenjen kao
statistiCki znacCajan, te objasnjava 7.6% varijanse (F2.297 = 12.282; p <.001).

Tabela 13.- Vrijednosti modela predikcije bezuslovnog prihvatanja sebe preko dimenzija afektivne
vezanosti
R R? F p
276 076 12.282 .000**

U Tabeli 14. prikazani su rezultati linearne regresione analize. Obje varijable su statisticki znacajni
prediktori bezuslovnog prihvatanja sebe, koji sa negativnim predznakom Beta koeficijenta sugeriSu
da visi nivo anksioznosti i/ili izbjegavanja podrazumijeva nizi skor na Upitniku bezuslovnog
prihvatanja sebe. Takoder pregledom beta koeficijenata vidimo da obje varijable relativno malo
doprinose objasnjenju zavisne promjenjive, bezuslovnog prihvatanja sebe, s tim da je doprinos
varijable anksioznost malo veéi. Varijabla anksioznost jedinstveno objasnjava 3.5% varijanse
samosuosjecanja, dok varijabla izbjegavanje 2.3% varijanse.

Ovo bi znacilo da se porastom anksioznosti i izbjegavanja smanjuje nivo bezuslovnog prihvatanja

sebe

Tabela 14. — Linearna regresiona analiza; dimenzije afektivne vezanosti kao prediktori bezuslovnog
prihvatanja sebe

B Std.Error B t p r rp rp?
Anksioznost  -1.547 460 -194 -3.366 .001** -192 -.188 .035
Izbjegavanje  -1.554 574 -.156 -2.708 .007* -.155 -151 .023
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Odnos depresivnih reakcija sa samosuosjecanjem i bezuslovnim prihvatanjem sebe

Tre¢u hipotezu kao i petu, odnosno povezanost depresivnih reakcija i samosuosjecanja, te odnos
depresivnih reakcija i bezuslovnog prihvatanja sebe provjerili smo Pearsonovom koeficijentom
korelacije. Dobivena je niska negativna korelacija izmedu depresivnih reakcija i bezuslovnog
prihvatanja sebe (r=-.286, p<.01), $to bi znacilo da se sa ve¢im nivoom bezuslovnog prihvatanja
sebe smanjuje broj depresivnih reakcija i obrnuto. Izmedu depresivnih reakcija i ukupnog skora na
USS dobivena je visoka negativna korelacija ( r=-.473, p<.01), §to znaci da se sa ve¢im nivoom

samosuosje¢anja smanjuje broj depresivnih reakcija.

Da bi provijerili koliki udio varijanse u depresivnim reakcijama objasnjava samosuosjecanje, a
koliki bezuslovno prihvatanje sebe sproveli smo linearne regresione analize.

Model predikcije sa samosuosje¢anjem kao prediktor varijablom objasnjava 22.3% varijanse, dok
model predikcije depresivnog stanja sa bezuslovnim prihvatanjem sebe kao prediktor varijablom

objasnjava 8.2% varijanse. Oba modela su statisti¢ki znacajna.
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Medijaciona uloga samosuosjec¢anja na odnos afektivna vezanosti i depresivne reakcije

Da bismo testirali posredovanje slijedili smo smjernice koje su postavili Baron i Kenny (1986). Da
bismo zakljuéili da postoji posrednicki odnos (medijacija), Cetiri uvjeta moraju biti ispunjena:

a) prediktor varijabla mora biti statisticki znacajno povezana sa kriterijskom varijablom

b) prediktor varijabla mora biti statisticki znac¢ajno povezana sa medijator varijablom

) medijator varijabla mora biti statisti¢ki znac¢ajno povezana sa kriterijskom varijablom

d) kada je u analizu uklju¢ena medijator varijabla uticaj prediktor varijable na kriterijsku varijabu

mora ili nestati ili se znacajno smanjiti.

U pravily, testiranje medijacije pocinje provjerom doprinosa prediktora, dakle, u nasem slucaju
dimenzije anksioznosti u objasnjenju kriterijumske varijable tj. depresivnih reakcija. Rezultati
regresione analize ukazuju na to da dimenzija anksioznost znacajno objasnjava 19% varijanse
(F(1,208)=69.837, p<.001) depresivnog stanja — depresivnih reakcija. Nadalje, kako bi stekli uvid u
eventualni medijacijski uticaj samosuosje¢anja na odnos dimenzija anksioznost — depresivno stanje
nuzno je ispitati kakav je doprinos dimenzije anksioznosti u objasnjenju varijanse samosuosjecanja.
Da bi uopée mogli govoriti o potencijalnom madijatoru potrebno je utvrditi vezu prediktora i
medijatora, ukoliko ta veza ne postoji provodenje medijacione analize nema smisla.

Rezultati druge regresione analize sa dimenzijom anksioznosti kao prediktorom i1 samosuosjecanja
kao kriterijem ukazuju na to da dimenzija anksioznost znacajno obja$njava skoro tre¢inu, tacnije
32% varijanse samosuosjecanja (F(1,208y=141.531, p<.001).

Posljednjom regresionom analizom ispitali smo ima li dimenzija anksioznost i dalje znacajan
doprinos u objasnjenju kriterija ako se u regresijskoj analizi nalazi istovremeno sa
samosuosjecanjem (medijacijskom varijablom).

Uvrstavanjem samosuosjecanja u regresijsku analizu regresijski koeficijent dimenzije anksioznosti

se smanjio sa b=.436 na b=.247.

Tabela 15. - Regresiona analiza sa samosuosjecanjem kao posredni¢kom varijablom na odnos
dimenzije afektivne vezanosti / depresivne reakcije

R? F Df B

dimenzija anksioznost == samosuosjecanje == depresivne reakcije

c 19 69.837 1,298 A436**

a 32 141.531 1,298 -567**

c .265 53.503 2.297 247%*

b -.333**
dimenzija izbjegavanje == samosuosjeCanje == depresivne reakcije

c 091 26.655 1,298 .301**
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a .078 25.193 1,298 -279**
c 254 50.674 2,297 .183**
b - 422**

*#p<.001;

U slucaju kada kao prediktor varijablu imamo dimenziju izbjegavanje bliskosti, rezultati prve
regresione analize ukazuju na to da dimenzija izbjegavanje znacajno objaSnjava 9.1% varijanse
(F(1,208)=26.655, p<.001). Nadalje, rezultati druge regresione analize sa dimenzijom izbjegavanja
bliskosti kao prediktorom i samosuosjecanja kao Kriterijem ukazuju na to da dimenzija izbjegavanja
znacajno objaSnjava 7.8% varijanse samosuosjecanja (F(1,208)=25.193, p<.001). Ukljucivanjem
medijacione varijable u regresionu analizu direktni uticaj dimenzije izbjegavanja na depresivne
reakcije se smanjio sa b=.301 na b=.183, §to nam govori o djelimi¢nom posrednickom uticaju

samosuosjecanja na odnos izmedu dimenzije izbjegavanja i depresivnih reakcija.

Da bi provjerili statisticku znacajnost ove promjene sproveden je Sobel (1982) test za obje prediktor
varijable (dimenzija anksioznost, z=4.99, p<.001; dimenzija izbjegavanje, z=4.29, p<.001).
Rezultati pokazuju da samosuosjecanje ostvaruje djelomican, statisti¢ki znac¢ajan medijacijski uticaj
na odnos izmedu prediktora (dimenzije anksioznosti i izbjegavanja) i kriterija (depresivnog stanja -

reakcija), sa ¢im smo potvrdili nasu pretpostavku, odnosno, sedmu hipotezu.
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Medijaciona uloga bezuslovnog prihvatanja sebe na odnos afektivna vezanosti i depresivne reakcije
Jo§ jednom medijacionom analizom, sprovedenom po istim smjernicama, potvrdili smo i naSu
posljednju pretpostavku o postojanju posredni¢kog odnosa bezuslovnog prihvatanja sebe na odnos

dimenzija afektivne vezanosti i depresivnih reakcija.

Odnose prediktora i kriterijuma testirali smo analizom prethodne medijacije, te nema potrebe da o
njima govorimo i na ovom mjestu. No, da bismo mogli pretpostaviti medijaciju, potrebno je utvrditi
da prediktor objasnjava varijansu pretpostavljene medijacijske varijable.

Rezultati regresione analize sa dimenzijom anksioznost povodom bliskosti i bezuslovnim
prihvatanjem sebe ukazuju na to da dimenzija anksioznost objaSnjava 5.4% varijanse
(F(1,208=16.874, p<.001) bezuslovnog prihvatanja sebe. Regresioni koeficijent je nizak (b=-.231),
ali statisti¢ki znacajni na nivou p<.001.

Uvrstavanjem samosuosjecanja u regresijsku analizu regresijski koeficijent dimenzije anksioznosti

se smanjio sa b=.436 na b=.391.

Tabela 16.- Regresiona analiza sa bezuslovnim prihvatanjem sebe kao posredni¢kom varijablom na
odnos dimenzije afektivne vezanosti / depresivne reakcije

R? F Df B

dimenzija anksioznost == bezuslovno prihvatanja sebe == depresivne reakcije

c 19 69.837 1,298 436**

a .054 16.874 1,298 -.231**

c 23 43.352 2.297 .391**

b -.195%*
dimenzija izbjegavanje == bezuslovno prihvatanje sebe == depresivne reakcije

c 091 26.655 1,298 .301**

a 041 12.787 1,298 -.203**

c 143 24.812 2,297 253**

b -.234**

**p<.001

Kada je u pitanju odnos dimenzije izbjegavanja bliskosti i bezuslovnog prihvatanja sebe, rezultati
regresione analize ukazuju na to da dimenzija izbjegavanje objaSnjava 4.1% varijanse
(F(1,208y=12.787, p<.001) bezuslovnog prihvatanja sebe. Dok, regresijski koeficijent (b=-.203)
upucuje na nisku, ali statisticki znacajnu povezanost izmedu prediktora i moderatora.

Uvrstavanjem samosuosje¢anja u posljednju regresijsku analizu regresijski koeficijent dimenzije
anksioznosti se smanjio sa b=.301 na b=.253. Pored toga dolazi do promjene u koli¢ini objasnjene

varijanse sa 9.1% na 14.3%.

33



Navedene promjene u koli¢ini objasnjene varijanse depresivnih reakcija nisu velike, kao ni
promjene u beta koeficijentima, ali su se nakon sprovodenja Sobel (1982) testa pokazale statisticki
znaCajnima (dimenzija anksioznost, z=2.75, p<.001; dimenzija izbjegavanje, z=2.75 p<.001). Ovo
upucuje na to da bezuslovno prihvatanje sebe ostvaruje djelomian posrednicki uticaj na odnos

dimenzija afektivne vezanosti i depresivnog stanja.
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7. Diskusija

| ako su mnoga istrazivanja pronasla statistiCki znacajnu razliku u depresivnosti ispitanika u
zavisnosti od pola neka istrazivanja na muskarcima i Zenama iz normalne studentske populacije, za
razliku od opsSte populacije, ne pokazuju razlike u nivou izrazenosti depresije (Chevron, Quinlan &
Blatt, 1978; Elpern & Karp, 1984; Hammen & Padesky, 1977; Nezu & Nezu; 1987; Roos &
Cohen, 1987, prema Sanfilipo, 1994). Konzistentno sa ovim, analiza na$ih rezultata ukazuje da
studenti Univerziteta u Biha¢u bez obzira na pol pokazuju prosjecno sli¢an stepen depresivnog
stanja. Razlike uocavamo kod depresivnih reakcija placljivosti, neodlu¢nosti i gubitka libida, gdje
zene imaju u prosjeku vece skorove. Oslanjajuéi se na istrazivanje Aneshensela i saradnika (1981)
ovo nepostojanje polnih razlika objasnjavamo sli¢nos¢u socijalnih uloga muskaraca i Zena naseg
uzorka, dok razlike u pojedinim depresivnim reakcijama mozemo objasniti razlikama u druStvenim
oc¢ekivanjima za muskarce i Zene. Pa je tako drustveno pozeljno u nasem drustvu da muskarci ne
pokazuju emocije, odnosno, ne placu, te da imaju viSe izrazen libido od Zena. Pored toga kulturna i
religijska pozadina drustva iz kojeg poti¢e na$ uzorak istrazivanja viSe vrednuje ¢ednost i seksualnu
neaktivnost kod Zena koje nisu u braénom odnosu. Sto se ti¢e neodluénosti, jo§ uvijek zastupljen
patrijarhalni sistem koji muskarca vidi kao glavu porodice odgovornog za donosenje odluka, mogao
bi biti izvor razlika kod ove depresivne reakcije.

Ovi rezultati ukazuju na to da kulturno definisani modeli rodni uloga muskarca i Zene mogu biti
vaznija odrednica od samog pola kada su u pitanju razlike izmedu depresivnog stanja normalne

studentske populacije.

U skladu sa teorijskom pretpostavkom afektivne vezanosti, ali 1 prethodnim istrazivanjima,
pronadeno je da su depresivne reakcije naseg uzorka pozitivno povezane sa dimenzijama afektivne
vezanosti, s tim da dimenzija izbjegavanje bliskosti objasnjava nesto manji udio varijanse
depresivnog stanja. Ta razlika moze da lezi u prirodi radnih modela koji Cine ove dimenzije.
Individue sa povisenom dimenzijom anksioznosti imaju negativan model sebe okarakteriziran sa
niskim nivoom samopos$tovanja i vjerovanjem da ne zasluzuju ljubav i brigu drugih. Kao takve one
su sklone depresivnim reakcijama zbog svojih negativnih uvjerenja i odnosa prema sebi (Liao &
Wei, 2015). Sto se ti¢e radnog modela drugih kod osoba sa povisenom dimenzijom anksioznosti on
moze biti pozitivan i negativan. Ti pojedinci Zude za bliskim odnosima, te su razvili ambivalentan
pogled na druge koji je okarakteriziran idealiziranjem drugih, ali isto tako dozivljavajuéi ih kao

nepouzdane za pruzanje dovoljne podrske i paznje (Mikulancer, Shaver & Slav, 2006, prema Liao

35



& Wei, 2015). Ovo moze rezultirati osjeCajem napustenosti i Krivicom §to je takoder povezano s
depresivnim stanjem (Liao & Wei, 2015).

Individue sa poviSenom dimenzijom izbjegavanja bliskosti imaju negativan model drugih, dok
model sebe moze biti pozitivan ili negativan. Takve osobe imaju lose videnje drugih, i smanjenu
sposobnost empatije (suosjecanja) sa drugima (Mikulincer, Shaver & Slav, 2006, prema Liao &
Wei, 2015). Izbjegavaju bliske veze i meduljudske odnose, te se kompulzivno oslanjaju samo na
sebe. Sebe drugima, ali i sebi samima, prikazuju kao bolje osobe nego $to jesu kako bi odrzali i
opravdali svoje negativne procjene ostalih (Mikulincer, Shaver & Slav, 2006, prema Liao & Wei,
2015), te prikrili svoj unutrasnji osjec¢aj nesigurnosti. Odnosno, njihovo bolje videnje sebe
predstavlja neku vrstu odbrane. Da bi zadrzali pozitivan model sebe postavljaju sebi velike ciljeve i
o¢ekivanja (Cantarzo & Wei, 2010, prema Liao & Wei, 2015). Ispunjavanje ovih visokih
oc¢ekivanja daje im potvrdu da se ne moraju oslanjati na druge ljude i reducira $ansu da budu
odbaceni. Medutim, ukoliko neka od tih ocekivanja ne uspiju opravdati, mogu biti izuzetno
samokriticni. Nedostatak meduljudskih odnosa i samokriticnost kod ljudi sa povisenim
dimenzijama izbjegavanja moze rezultirati depresivnim stanjem (Liao & Weli, 2015). Takoder je
mogucée da u situacijama intenzivnog stresa, njihove odbrane padnu, te dozive izuzetno snazno
osje¢anje usamljenosti i praznine, te neadekvatnosti, $to takode moze voditi depresiji. Ipak njihovo
bolje videnje sebe je ono $to ih ¢ini manje podloznim depresivnim stanjima od individua sa

poviSenom dimenzijom anksioznosti povodom bliskosti.

Kao s§to smo 1 ocekivali, samosuosjecanje 1 bezuslovno prihvatanja sebe su se pokazali kao zastitni
faktori od ispoljavanja depresivnih reakcija, odnosno kao znacajni prediktori mentalnog zdravlja
studenata. Studenti sa ve¢im nivoom samosuosjecanja ili bezuslovnog prihvatanja sebe su izvjestili
manji broj depresivnih reakcija. Ovakvi rezultati u skladu su sa teorijskom pretpostavkom koncepta
samosuosjecanja, ali i sa predvidanjima izvedenim iz racionalno emocionalno bihejvioralne terapije
koja pretpostavljaju negativnu povezanost depresivnih reakcija sa bezuslovnim prihvatanjem sebe.
Ovi rezultati takoder su u skladu sa prethodnim istrazivanjima koja su pronasla da ova dva koncepta

negativno koreliraju sa depresijom (Neff, 2003b, Chamberlain i Haaga, 2001a).

Konzistentno sa istrazivanjem Raque-Bogdana i saradnika (2011) rezultati naseg istraZivanja
pokazuju da je samosuosjecanje negativno povezano sa dimenzijama afektivne vezanosti, s tim da
dimenzija izbjegavanja opravdava manji iznos varijanse u samosuosjecanju nego dimenzija

anksioznost. Kao i kod depresivnog stanja ovu razliku mozemo da objasnimo prirodom radnih
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modela koji ¢ine ove dimenzije. Kao $to smo ve¢ rekli izbjegavanje moze ukljuciti negativan model
drugih i pozitivan model sebe, dok je dimenzija anksioznost ¢esto povezana sa pozitivnim modelom
drugih i negativnim modelom sebe. Prema tome moguce je da se osobe sa povisenom dimenzijom
anksioznosti procjenjuju manje vrijednima samosuosje¢anja od osoba sa povisenom dimenzijom
izbjegavanja (Raque-Bogdan, Ericson, Jackson, Martin & Bryan, 2011).

Indivudue sa poviSenom dimenzijom anksioznosti zbog negativhog modela sebe su izrazito
samokriti¢ne i kao takve vjerovatno imaju poteSkoce da budu ljubazne prema sebi. Posto su njihovi
radni modeli drugih Cesto pozitivni, mozemo pretpostaviti da vjeruju da se njihova negativna
iskustva deSavaju samo njima, dok idealiziranim drugima ne. Odnosno one nisu u stanju da
sagledaju svoje patnje, nedostatke i neuspjehe kao dio op¢ih ljudskih iskustava, te zbog toga ne
mogu razviti osje¢aj zajedniStva sa CovjeCanstvom, ve¢ se osjeaju izolovano u svojoj patnji.
Individue sa poviSenim dimenzijama izbjegavanja imaju negativne modele drugih §to moze
rezultirati nedostatkom suosje¢anja za druge, a kao §to znamo samosuosjecanje ne iskljucuje
suosjecanje sa drugima. One imaju pozitivne modele sebe koje nastoje odrzati, pa su izuzetno slabe
na moguce greSke i1 neuspjehe, dok samosuosjecanje predstavlja prihvatanje svoje pogrijesivosti i
prastanje sebi. Cesto njihovi pozitivni modeli sebe mogu biti samoodbrana od skrivenog osjecaja
manje vrijednosti, pa kao takvi mogu imati poteSkoca sa sagledavanjem problema sa punom
svjesnoscu (Neff & McGehee, 2010).

U skladu sa tim izvjeStavanje veceg nivoa samosuosje¢anja kod osoba sa poviSenom dimenzijom
izbjegavanja moze biti i rezultat defanzivnog demantovanja ili skrivenog osjecaja manje vrijednosti
(Wei, Liao, Ku & Shaffer, 2011).

Konzistentno sa nalazima Rolederove (2015) u odnosu bezuslovnog prihvatanja sebe i dimenzija
afektivne vezanosti dobili smo nisku negativnu, ali statisticki znacajnu korelaciju kako izmedu
dimenzije anksioznosti tako 1 izmedu dimenzije izbjegavanja. Obje dimenzije pojedinacno
objaSnjavaju mali udio varijanse bezuslovnog prihvatanja sebe, sa malom neznafajnom razlikom.
Osobe sa dimenzijom izbjegavanja mogu imati pozitivne modele sebe, ali odrzavanje tog
pozitivnog modela ovisi 0 uspjesima, odnosno neuspjesima osobe. Naime, da bi dokazale svoju
vrijednost osobe sa poviSenom dimenzijom izbjegavanja pred sebe postavljaju zahtjevne ciljeve i
ocekivanja, Cije bi ispunjavanje potvrdilo njihovo visoko vrednovanje sebe. Medutim, ove osobe su
takoder samokriti¢ne i Cesto grube prema sebi u slucaju neuspjeha. Ovaj proces je negativno
povezan sa bezuslovnim prihvatanjem sebe koje podrazumijeva da osoba prihvata sebe bez obzira

da 1i se ponasa inteligentno, ta¢no ili kompetentno. Osobe sa dimenzijom anksioznosti imaju
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negativne modele sebe i kao takve su takoder samokriticne, dozivljavajuci sebe manje vrijednim i
dostojnim ljubavi. Potvrdu o svojoj vrijednosti ¢esto vide u prihvatanju od strane drugih, Sto nadalje
nije u skladu sa bezuslovnim prihvatanjem sebe koje podrazumijeva prihvatanje sebe bez obzira na

odobravanje, ljubav ili postovanje od strane drugih ljudi.

S ciljem boljeg razumijevanja odnosa afektivna vezanost — depresivno stanje, kroz pretpostavljene
posredniCke varijable (samosuosjecanje 1 bezuslovno prihvatanje sebe) viSestrukom linearnom
regresijom izvrsena je medijaciona analiza. Dobiveni rezultati ne samo da su konzistentni sa
prethodnim istrazivanjima, ve¢ i pruzaju znaCajne dokaze o djelimi¢noj posrednickoj ulozi
samosuosjecanja i bezuslovnog prihvatanja sebe na ovaj odnos. Nasi rezultati demonstriraju da
samosuosjecanje 1 bezuslovno prihvatanje sebe imaju djelimi¢nu medijacionu ulogu u vezi izmedu
afektivne vezanosti i depresivnih reakcija kod studenata Univerziteta u Bihac¢u, odnosno upucuju na
dodatnu slozenost promatranog odnosa. Naime, utvrdivanje djelimi¢ne medijacije podrazumijeva
samosuosjecanje i/ili bezuslovno prihvatanje sebe kao jedno od moguéih objasnjenja odnosno
mehanizama preko kojeg promatrani prediktor ostvaruje svoj uticaj na depresivno stanje.

Odnosno na$i rezultati sugeriraju da nesigurna afektivna vezanost (poviSenje na dimenzijama
anksioznosti i izbjegavanja) ne uti¢e direktno na moguénost razvijanja depresivnog stanja. Umjesto
toga, Cini se da postojece razine na dimenziji anksioznosti 1 dimenziji izbjegavanja utiCu na
tendenciju smanjenja nivoa samosuosjecanja i/ili bezuslovnog prihvatanja sebe, a za uzvrat smanjen
nivo samosuosjecanja i/ili bezuslovnog prihvatanja sebe pridonosi vjerojatnosti da ¢e osoba razviti

veci broj depresivnih reakcija.

Kao s§to smo ve¢ naveli osobe sa poviSenom dimenzijom anksioznosti zbog negativnog modela sebe
su izrazito samokriti¢ne, potvrdu o svojoj vrijednosti traze u prihvatanju od strane drugih, te su
opsjednute svojim bolom i patnjom vjerujuci da se ona deSava samo njima. Kao takve imaju manje
predispozicija za razvijanje veceg nivoa samosuosjecanja 1/ili bezuslovnog prihvatanja sebe Sto
posljedi¢no dovodi do povecanja broja depresivnih reakcija — odnosno depresivnog stanja.

Osobe sa povisSenom dimenzijom izbjegavanja imaju pozitivan model sebe, ali je to pozitivho
videnje sebe drugacije nego kod osoba sa sigurnom afektivnom vezanos$¢u. One da bi zadrzale
pozitivne modele sebe su samokriti¢ne i izuzetno vulnerabilne na neispunjavanje ciljeva i zahtjeva
koje pred sebe postavljaju. Njihovo videnje drugih je negativno, izbjegavaju bliske odnose i
smatraju da drugi ljudi nisu vrijedni suosje¢anja. Kao takvi oni imaju nize nivoe samosuosjecanja

1/ili bezuslovnog prihvatanja sebe $to posljedi¢no uti¢e na mogucénost razvijanja depresivnog stanja.
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Osobe sa povisenom dimenzijom izbjegavanja imaju vec¢i nivo samosuosjec¢anja i bezuslovnog
prihvatanja sebe od osoba sa povisenom dimenzijom anksioznosti (zbog prirode radnih modela koji
leze u pozadini ovih dimenzija), te na osnovu nasih rezultata mozemo zakljuciti da ta razlika

posljedi¢no dovodi i do ve¢ pomenutih razlika u ispoljavanju depresivnih reakcija.

Ogranicenja i klinicke implikacije

Nekoliko ogranienja treba napomenuti u ovom istrazivanju. Prvo, ispitanici ovog istrazivanju su
mladi, odnosno studenti u partnerskim vezama §to ne omogucuje generalizaciju rezultata na vise
razlicitih populacija. Da bi se rezultati mogli generalizirati potrebno je viSe istrazivanja sa veéim i
raznolikijim uzorkom. Nadalje, korelaciona analiza ne daje uvjerljive dokaze o uzro¢nim odnosima
medu istrazivanim varijablama. Drugim rije¢ima, ovi podaci samo pokazuju da je dio dijeljene
varijanse izmedu dimenzija afektivne vezanosti i depresivnih reakcija podijeljena sa
samosuosjecanjem i bezuslovnim prihvatanjem sebe. Pored ovog, vazno je napomenuti da nasi
rezultati mogu biti pod uticajem statisticke neznacajnosti UBPS, zbog ¢ega smo za istrazivanje
koristili skracenu verziju napravljenu za svrhu ovog istrazivanja. Skracena verzija SBPS je pokazala
zadovoljavajucu internu konzistentnost, medutim test-retest pouzdanost nije ispitana, $to upuéuje na

moguca metodoloska ogranicenja.

Unato¢ naSim identificiranim ograni¢enjima, ova studija doprinosi podru¢ju savjetodavne
psihologije pokazuju¢i vaznost afektivne vezanosti kao prediktora depresivnog stanja, i
samosuosjecanja i bezuslovnog prihvatanja sebe kao posrednika odnosa afektivne vezanosti i
depresivnog stanja. U skladu sa prethodnim istrazivanjima koja su utvrdila pomazuéi uticaj
samosuosjecanja i bezuslovnog prihvatanja sebe na psihi¢ko zdravlje ova studija je potvrdila da su
samosuosjetanje i bezuslovno prihvatanje sebe pozitivno povezani sa mentalnim zdravljem
studenata. Ona takoder proSiruje liniju istrazivanja o pozitivnim mehanizmima koji posreduju u
odnosima afektivne vezanosti i mentalnog zdravlje, te daje teorijsku podrsku terapijama usmjerenim
na samosuosjecanje (ACT terapija, CFT terapija, MBCT terapija) i bezuslovno prihvatanje sebe
(REBT terapija). Kako su dimenzije afektivne vezanosti relativno stalne i1 teSko promjenjive,
rezultati ovog rada sugeriraju da se u terapeutskom/savjetodavnom radu moze raditi na
identificiranju i izgradnji klijentovog samosuosjecanja ili bezuslovnog prihvatanja sebe sa ve¢im

uspjehom u ostvarivanju terapijskih ciljeva, nego kroz pokusaje mijenjanja afektivne orjentacije.
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Posto je prediktor depresivnog stanja, i medijator u odnosu afektivne vezanosti i depresivnog stanja
uslovno prihvatanje sebe, koje prema REBT teoriji i praksi predstavlja iracionalno uvjerenje. Da bi
se postigao Zeljeni efekt smanjenja depresivnih reakcija, koriStenjem REBT principa i tehnika,
jedna od vaznijih terapijskih intervencija bila bi promjena filozofije uslovnog prihvatanja sebe u
filozofiju bezuslovnog prihvatanja sebe.

Kada je u pitanju samosuosjecanje, u prvom redu, u terapijskom radu moze se istrazivati §ta je to
samosuosjecanje, odnosno $ta ono zna¢i (ljubaznost prema sebi, puna svjesnost, povezanost sa
covjecanstvom) i1 Sta ono ne znaéi (samosazaljenje, samoprocjena, samopouzdanje), jer bolje
razumijevanje samosuosjec¢anja moze biti prvi korak u njegovom razvoju. Takoder mnogi terapijski
pravci se mogu usredotoCiti na razvijanje samosuosjecanja. Pa tako kognitivno-bihejvioralni
terapeuti mogu pomo¢i individui da preobrazi nesamosuojse¢ajne (odmazuce) misli u
samosuosjecajne, dok psihoanaliticki terapeuti mogu raditi na otkrivanju ¢imbenika (problema) u
ranom djetinjstvu koji su pridonijeli nedostatku samosuosjec¢anja i rade¢i na tim problemima

razvijati samosuosjecanje.

Implikacije rezultata dobijenih u ovom istrazivanju odnose se i na preventivni rad. U¢enje principa
samosuosjecanja i bezuslovnog prihvatanja sebe moze imati znacajan potencijal u programu
prevencije mentalnog zdravlja studenata.
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8. Zakljucak

Osnovna ideja za sprovodenje ovog istrazivanja proizaSla je iz nedostatka istrazivanja o
mehanizmima koje leze u pozadini odnosa afektivne vezanosti i depresivnih reakcija. Pretpostavljali
smo postojanje jake povezanosti izmedu afektivne vezanosti i depresivnih reakcija, ali i
posrednickog uticaja samosuosjecanja, i bezuslovnog prihvatanja sebe na ovaj odnos. Rezultati
ovog istrazivanja potvrdili su ocekivane povezanosti pokazujuci vaznost afektivne vezanosti kao
prediktora depresivnog stanja, i samosuosje¢anja i bezuslovnog prihvatanja sebe kao posrednika

odnosa afektivne vezanosti i depresivnih reakcija.
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10. Prilozi

PRILOG 1.

Dragi ucesnice,

Pred vama se nalaze upitnici ¢ijim popunjavanjem pomazete u sprovodenju jednog akademskog
istrazivanja. Ne postoje pogresni 1 tacni odgovori, zbog toga da bi rezultati bili Sto precizniji vazno

je da budes iskren/a.
Ispitivanje je potpuno anonimno!

Moj pol je:
a)muski  b)zenski

Broj godina:

Godina studija

Fakultet

Odsjek

Soc-ekonomski status:
a)nizak  b)prosjecan c)iznad prosjecan

Bracno stanje:
a) u braku b) u vezi (bilo koje vrste) c) bez partnera
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PRILOG 2.
BDI

U ovom upitniku date su grupe raziliCitih stanja. Pazljivo procitajte svaku. Zatim izberite jedno
stanje iz svake grupe koje najbolje opisuje kako ste se osjecali prosle nedelje, ukljucujuéi i danas.
Zaokruzite broj pored stanja koje ste izabrali. Ukoliko vam u nekoj grupi podjednako odgovara vise
stanja, zaokruzite svako od njih — ali prethodno obavezno procditajte svako stanje iz svake grupe
prije nego sto se odludite.

1. 0 Nisam tuzan 6. 0 Ne osjecam da sam kaznjen
1 Tuzan sam 1 Osje¢am da ¢u mozda biti kaznjen
2 Tuzan sam sve vrijeme i ne mogu da 2 Ocekujem da budem kaznjen
se otresem toga 3 Osjec¢am da sam kaznjen

3 Toliko sam tuzan ili nesrec¢an da to
ne mogu podnijeti
7. 0 Ne osje¢am da sam razocCaran
samim sobom

2. 0 Nisam posebno obeshrabren u 1 Razocaran sam samim sobom
odnosu na buduénost 2 Zgaden sam nad sobom
1 Obeshrabren sam u odnosu na 3 Mrzim sam sebe
buduénost
2 Osjecam da nemam ¢emu da se
nadam 8. 0 Ne osjecam da sam gori od drugih
3 Osjecam da mi je buduénost 1 KritiCan sam u odnosu na svoje
beznadezna i da stvari ne mogu slabosti i greske
da se poprave 2 Stalno krivim sebe zbog svojih
greSaka
3 Krivim sebe zbog svega loseg
3. 0 Ne osje¢am se promaseno Sto se dogodi
1 Osjecam da sam promasen vise nego
prosjecan Covjek 9. 0 Ne razmisljam da se ubijem
2 Kada razmisljam o svom zivotu, 1 Razmisljam o samoubistvu,
sve §to vidim mnostvo je promasaja ali to ne bih ucinio
3 Osje¢am da sam potpuno 2 Volio bih da se ubijem

promasen Covjek 3 Ubio bih se da imam priliku
da to u¢inim

4. 0 Osje¢am zadovoljstvo u svemu

kao prije 10. 0 Ne placem ¢esce nego obi¢no

1 Ne uzivam vi$e u stvarima kao prije 1 Plac¢em vise nego ranije

2 Vise nemam pravog zadovoljstva 2 Stalno placem
ni u cemu 3 Prije sam mogao plakati, ali sada

3 Osjec¢am nezadovoljstvo 1 dosadu vi§e ne mogu iako osje¢am potrebu
usvemu

5. 0 Ne osje¢am neku posebnu krivicu

1 Osjecam krivicu dosta cesto

2 Uglavnom se osje¢am krivom

3 Osjecam krivicu stalno
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11.

12.

13.

14.

15.

16.

N —

Ne osjecam da sam razdrazljivji
nego obi¢no

Razdrazljiv sam i uznemirim se

lakse nego ranije

Neprekidno sam razdrazen

Vise me uopste ne iritiraju stvari
koje bi me ranije iritirale

18.

Nisam izgubio interesovanje za
druge ljude

Manje se interesujem za druge

ljude nego ranije

Uglavnom sam izgubio interes

za druge ljude

Potpuno sam izgubio interesovanje 19.

za druge ljude

U stanju sam donositi odluke
kao ranije

Odlazem donosenje odluka cesce
nego ranije

Imam vecih poteskoca u donosenju 20.

odluka nego ranije
Uopste viSe nisam u stanju da
donosim odluke

Ne osjecam da izgledam losije
nego ranije

Zabrinut sam da izgledam staro
ili neprivlacno

Osjecam stalne promjene u svom

spoljasnjem izgledu koje me ¢ine 21.

neprivlacnim
Vjerujem da sam ruzan

Mogu da radim dobro kao ranije
Moram da ulozim poseban napor
da bih nesto zapoceo

Moram da ulaZzem veoma mnogo
napora da bih bilo §ta uradio
Uopste nisam u stanju da radim

Spavam dobro kao i obi¢no

Ne spavam vise tako dobro

Budim se sat-dva ranije nego

obicno i tesko mi je da ponovo
zaspim

Budim se nekoliko sati ranije nego
obi¢no i vi$e nisam u stanju da zaspim

17. 0 Ne zamaram se viSe nego obi¢no
1 Lakse se zamaram nego ranije
2 Zamara me gotovo sve §to radim
3 SuviSe sam umoran da bih bilo Sta
radio

0 Apetit mi nije slabiji nego ranije

1 Apetit mi viSe nije tako dobar
kao ranije

2 Imam vrlo slab apetit

3 Uopste viSe nemam apetit

0 U poslednje vrijeme nisam izgubio
mnogo na tezini (ili uopste nisam)
Izgubio sam vise od 2.5 kg
Izgubio sam vise od 5 kg

3 Izgubio sam vise od 7.5 kg

N —

0 Ne brinem o svom zdravlju vise
nego obi¢no

1 Zabrinjavaju me tjelesni simptomi
kao Sto su razni bolovi, loSe
varenje, zatvor

2 Veoma me brine moje fizicko stanje
1 teSko mislim o drugim stvarima

3 Toliko me brine moje fizicko stanje
da ni o ¢emu drugom ne mislim

0 Nisam primjetio da se u poslednje
vrijeme manje interesujem za seks

1 Manje sam zaintersovan za seks
nego ranije

2 Mnogo manje se interesujem za
seks

3 Potpuno sam izgubila interesovanje
za seks
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PRILOG 3.
SM-ECR-R
Pred Vama je upitnik koji sadrzi tvrdnje koje opisuju razli¢ita osecanja i stavove prema drugim ljudima

1 sebi. Molimo te da pazljivo procitas svaku tvrdnju. Oznaci stepen tvog slaganja ili neslaganja, sluzeci
se skalom od 1 do 7, pri ¢emu 1 znaci "nimalo se ne slazem" a 7 "potpuno se slazem".

Vise volim da ne pokazujem kako se osje¢am duboko u sebi.

Plasim se da ¢e bliske osobe prestati da me vole.

1 2 3 4 5 7
Lako mi je da s drugima podijelim svoje misli 1 osecanja. 1 2 3 4 5 7
Cesto brinem da ¢e bliske osobe prekinuti odnos sa mnom. 1 2 3 4 5 7
Tesko mi je da dopustim sebi da zavisim od bliskih ljudi.
Cesto brinem da me bliske osobe zapravo ne vole. 1 2 3 4 5 7
Osjecam se prijatno kada sam blizak/bliska s drugima. 1 2 3 4 s 7

Cesto brinem da bliskim osobama neée biti stalo do mene kao §to je meni do njih.

Nije mi prijatno da drugima “otvaram dusu”.

____.____ _1__ _______
N
w
>
6]
()] [e)] [e)] [e)] [e)] [e)]
~

Cesto pozelim da su osjecanja bliskih osoba prema meni jednako jakakaoimoja |1 2 3 4 5 6 7
osjecanja prema njima.

Vise volim da ne budem previse blizak/bliska s drugima.

Mnogo brinem za svoje odnose.

Postaje mi neprijatno kad neko pozeli da se mnogo zblizi sa mnom.

__ __H__ _
N
w
N
(6]
[e)]
~N

Kada nisam u kontaktu s osobama koje su mi vazne, brinem da bi se one mogle 1 2 3 4 5 6 7
zainteresovati za nekog drugog.

Poprili¢no mi je lako da se zblizim s nekim.

Kad bliskoj osobi pokazem S$ta osje¢am prema njoj, bojim se da onanece osje¢ati 11 > 3 a4 5

Bliskim osobama povjeravam skoro sve.

=
N
w
>
(]
[e)]
~N

| : 6 7
Isto prema meni.
Nije mi tesko da se zblizim s nekim. 11 2 3 4 5 6 7
Rijetko brinem da bi neka osoba koja mi je bliska mogla da prekine odnos sa { 1 2 3 4 5 6 7
Obicno s bliskim osobama razgovaram o svojim problemima i brigama. : 1 2 3 4 5 6 7
Neke bliske osobe me ¢ine nesigurnim/nesigurnom u sebe. l 1 2 3 4 5 6 7
Zna¢i mi ako mogu da se obratim bliskoj osobi kada mi je to potrebno. : 1 2 3 4 5 6 7
Ne brinem cCesto da ¢u biti odbacen/a. : 1 2 3 4 5 6 7

l

|

|

Smatram da meni bliske osobe ne zele da budu prisne sa mnom onoliko kolikobih ' , 3 4 5 ¢ 7

ia to zelio/Zeljela.

S bliskim osobama detaljno razgovaram o svemu §to me muci. |1 2 3 4 5 6 7
Ponekad ospbe koje su mi bliske promijene svoja osje¢anja prema meni bez o iyiig i g ieiie i
ikakvog ociglednog razloga.

Uznemirim se kad mi neko postane previse blizak. 1 2 3 4 5 6 7

Moja zelja da budemo veoma bliski ponekad uplasi ljude i udalji ih od mene.

Osjecam se prijatno kad zavisim od drugih.

Plasim se da kada me neko dobro upozna, ne¢e mu/joj se svideti kakav sam.
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Lako mi je da zavisim od bliskih osoba.

Naljutim se kada ne dobijam dovoljno njeznosti i podrske od bliskih osoba.

Lako mi je da budem njeZan/njezna prema bliskim osobama.

Brinem da ne vredim koliko i drugi.

Bliske osobe zbilja razumiju mene i moje potrebe.

Cini mi se da me bliske osobe primje¢uju samo kada sam ljut/a.
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PRILOG 4.

USS

Molimo Vas da pazljivo procitate svaku tvrdnju prije odgovaranja. S lijeve strane uz svaku tvrdnju oznacite
kako Cesto se ponasate na opisani nacin, koriste¢i pritom sljedecu skalu:

Gotovo nikad Rijetko Ponekad Cesto Gotovo uvijek

1 2 3 4 5

1. Ne odobravam i osudujem vlastite mane i nedostatke.
______ 2. Kada sam potisten/a, obi¢no se usmjeravam na sve §to nije u redu.
3. Kada mi stvari lose krenu, poteskoce dozivljavam kao dio zivota kroz koje svatko prolazi.
4. Kada razmisljam o svojim nedostacima, obi¢no se osje¢am izdvojeno i odsjeceno od ostatka
svijeta.
5. Trudim se voljeti samog/u sebe kada osje¢am emocionalnu bol.
6. Kada dozivim neuspjeh u neCemu $to mi je vazno, preplavi me osjecaj manje vrijednosti.
______7.Kada sam potisten/a, podsjetim se da na svijetu ima mnogo ljudi koji se osjecaju poput mene.
8. U teskim vremenima obi¢no sam strog/a prema samom sebi.
9. Kada me nesto uzruja, nastojim kontrolirati svoje emocije.
10. Kada se osje¢am manje vrijedno u nekom pogledu trudim se podsjetiti da se vecina ljudi tako
osjeca.

11. Netolerantan/a sam i nestrpljiv/a prema onim aspektima svoje li¢nosti koje ne volim.

12. Kada prolazim kroz jako tesko razdoblje, dajem sebi brigu i njeznost koje su mi potrebne.

13. Kada sam potisten/a, obi¢no mi se ¢ini da je veéina drugih ljudi sretnija od mene.

14. Kad se dogodi nesto bolno, pokusavam sagledati situaciju na uravnotezZen nacin.

15. Svoje neuspjehe nastojim dozivljavati dijelom ljudske prirode.

16. Kada zamijetim aspekte sebe koji mi se ne svidaju, ostro se kritiziram.
17. Kada dozivim neuspjeh u neCemu §to mi je vazno, nastojim sagledati cijeli kontekst.

18. Kada se stvarno muc¢im s ne¢im, obi¢no mi se ¢ini da je drugim ljudima lakSe nego meni.

19. Njezan/na sam prema sebi kada patim.

20. Kada me nes$to uznemiri, ponesu me osjecaji.

21. Znam biti pomalo bezduSan/na prema sebi kada patim.

22. Kada sam potisten/a, nastojim svoje osjecaje sagledati otvoreno i sa znatiZeljom.

23. Tolerantan/a sam prema vlastitim manama i nedostacima.

24. Kada se dogodi nesto bolno, imam naviku preuvelicavati taj dogadaj.

25. Kada ne uspijem u neCemu §to mi je vazno, osjeéam se osamljeno u svom neuspjehu.

26. Trudim se biti pun/a razumijevanja i strpljenja prema aspektima vlastite li¢nosti koje ne volim.
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PRILOG 5.

UBPS

Za svaku tvrdnju, koriste¢i donju skalu, odredite u kojoj mjeri se odnosi na vas. Na liniji sa desne strane
tvrdnje upisite broj koji najbolje pokazuje u kojoj mjeri je odredena tvrdnja tacna za vas.

1 2 3 4 5 6 7
netacno obi¢no cesce podjednako cesce obi¢no taéno
gotovo netacno netac¢no tacno tacno gotovo
uvijek nego cesto uvijek
nego
tacno tacno netacno
i neta¢no

© o N o g bk~ w DN E

10.
1.
2.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.

Kada dobijem pohvalu, osje¢am se vrijednije.

Osjecam da vrijedim i kada ne uspijem da ostvarim neki znacajan cilj.
Mislim da mi kritika moZe pomoci da unaprijedim svoje ponasanje.

Osjecam da neki ljudi vise vrijede od drugih.

Razocaran sam kada pogrijesim, ali se ne osje¢cam manje vrijedno.
Postavljam sebi pitanje da li sam dobra ili loSa osoba.

Ne mogu da se osje¢am dovoljno vrijedno, ako me ne voli neko kome sam znac¢ajan.
Postavljam sebi ciljeve koji ¢e me usreciti, a ne da dokaZzem svoju vrijednost.
Mislim da dobra djela mogu ¢ovjeka uciniti dobrom osobom.

Poredim se sa drugim ljudima da bih znao koliko vrijedim kao osoba.
Mislim da dovoljno vrijedim jednostavno zato $to sam ljudsko bice.

Jako mi je teSko da primim kritiku.

Postavljam sebi ciljeve kako bih dokazao da vrijedim.

Mislim da manje vrijedim kada u nekim stvarima nisam dovoljno dobar.
Mislim da uspjesni ljudi izuzetno mnogo vrijede kao ljudi.

Mislim da je pohvala korisna jer mi pokazuje za Sta sam sposoban.

Osjecam da vrijedim i onda kada me neko omalovazava.

Odbijam da svoju vrijednost ocjenjujem poredeci se sa drugim ljudima.
Kada me neko kritikuje osje¢am se manje vrijedno.

Mislim da ocjenjivanje sopstvene vrijednosti nije dobra ideja.
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11. Biografija autora
Dzanana Sabi¢ rodena je 14.4.1992.godine u Velikoj Kladusi, Bosna i Hercegovina. Skolske

2011/2012 godine upisuje studije psihologije u Banjoj Luci, gdje uspjesno zavrsava prvi ciklus
studija i sti¢e zvanje ,,diplomirani psiholog®. Odmah potom upisuje master studije iz psihologije
takoder na Filozofskom fakultetu u Banjoj Luci, koje privodi kraju.

Tokom studiranja u slobodno vrijeme bavila se volonterskim radom u sklopu nevladinog udruzenja
,Nova generacija“. Pored toga zavrSila je dvije godine edukacije za primjenu kognitivno-
bihejvioralne terapije u Centru za kognitivno — bihejvioralnu terapiju.

Trenutno radi kao pripravnik u JU Centru za socijalni rad, gdje se dodatno usavrSava, te na

privatnom planu radi kao pomo¢ djeci ometenoj u razvoju.
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Prilog 2.
UNIVERZITETU U BANJOJ LUCH

PODACI O AUTORU ODBRANJENOG MASTER/MAGISTARSKOG RADA

Ime i prezime autora master/magistarskog rada DZanana Sabié¢

Daturn, mjesto i driava rodenja autora 14, 04, 1992, Velika Kladuga - BiH
Naziv zavrienog fakulteta/Akademije autora i godina diplomiranja

Filozofski fakultet UNIBL 2014.

Datum odbrane zavr$nog/diplomskog rada autora -

Naslov zavrénog/diplomskog rada autora -

Akademsko zvanje koju je autor stekao odbranom zavrénog/diplomskog rada

Diplomirani psiholog

Akademsko zvanje koje je autor stekao odbranom master/magistarskog rada

Master psiholog

Naziv fakulteta/Akademije na kome je master/magistarski rad odbranjen
Filozofsld fakultet UNIBL
Naslov master/magistarskog rada | datum odbrane

“pfekiivna vezanost odraslih | depresivai sirmptomi: medijacioni utica] samosuosjeéanja | bezuslovnog prikvatanja

sebe”
Nauéna oblast master/magistarskog rada prema CERIF Sifrarnilcu

° o o

Razvojna psihologija, $261; Klini¢ka psihologija B650

Imena mentora | anova komisije za odbranu master/magistarskog rada

mentor: prof. dr lgor Krneti¢
prof. dr Nada Vaselié
orof. dr Aleksandra HadZi¢
[ (/} i Q)
- A
U Banjoj Luci, dana O} x/) L0 /Mw/[ O




KOMISIJA Z.A OCIENU MASTER RADA

«Afekiivina vezanost odrasltih i depresivni simptomi: medijacioni uticaj samosuosjecanja

i bezuslovnog prihvatanja sebey kandidatkinje DZanane Sabic.

FILOZOFSKI FAKULTET
NASTAVNO-NAUCNO VIJECE
BANJA LUKA

Na sjednici Nastavno-naucnog vijec¢a Filozofskog fakulteta u Banjoj Luci odrZanoj
10.07.2018. godine imenovani smo (prof. dr Igor Krnetié, Filozofski fakultet Banja
Luka, predsjednik; prof. dr Nada Vaseli¢, Filozofski fakultet Banja Luka, élan; prof. dr
Aleksandra Had#ié, Filozofski fulkultet Banja Luka, Slan) u komisiju za ocjenu zavrsnog
amaster-rada « AFEKTIVNA VEZANOST ODRASLIH 1 DEPRESIVNI SIMPTOMI:
MEDIJACIONI UTICAI SAMOSUOSIECANIA ] BEZUSLOVNOG
PRIHVATANIA SEBE» (Psihologija — II ciklus studija), kandidatkinje DZANANE
SABIC. Nakon analize 1 ocjene master rada Komisija Nastavno-nauénom vijeu podnosi
sljedeci

N
X

ZYV JESTAJ
0 ocjeni mz&sms rada Dianane Sabié

1. Obim i strukfura master rada

Master rad «Afektivna vezanost odraslih | depresivii simptomic ;:ﬁ"@dﬁﬁ’“@iimzi uticaj
samosuosjeanja i b@m%ﬁ{wrww prihvatanja sebe » kandidatkinje DZanane Sabié mpman je
na 52 stranice teksta. Rad je podijeljen na dcsm funkcionalno povezanih cjelina,ukljudujudi

priloge,odnosno koridtene ¢ \wfxéi

[. Uvod:
Depresija (1 - 2 str.),
Teorija afektivie vezanosti (3 - 7 str.),
Bezuslovno prihvatanje sebe (7 - 9 sir),
Samosuosjecanje (9 - 10 str.),

2. Problem igira:?’ivan}a (11 sir.),
3. Cilj istraZivar );a( 12 str.),
4. Hipoteze (12 —13 ‘ti‘}v

5. Metod:



Nacrt (14 str.),

Populacija i uzorak (14-15 sir.),
Instrumenti (15 - 17 str.),
Varijable istrazivanja (17 str.),
Spoljne varijable (17 - 18 str.),
Postupak istrazivanja (18 str.),

6. Rezuliati:
Deskriptiviie karakteristike koristenih skala (19-24 str.),
Polne razlike ispitivani varijabli (25-26 sir.),
Odnos afektivne vezanosti i depresivnosti (27 str.),
Odnos afektivie vezanosti i samosuosjedanja (28 str.),
Odnos afektivne vezanosti i bezuslovnog prihvatanja sebe (29 str.),
Odnos depresivnih reakcija sa samosuosjecanjem i bezuslovnim prihvatanjem sebe (30
str.),
Medijaciona uloga samosuosje¢anja na odnos afektivna vezanost i depresivne reakcije
(31-32 str.),
Medijaciona uloga bezuslovnog prihvatanja sebe na odnos afektivna vezanost i
depresivne reakcije (33-34 str.),

7. Diskusija (35~ 39 sir.)
OgraniGenja i klini¢e implikacije (39-40 str.),

&. Zakljudak (41 str.),
9. Reference (42 — 45str.)
10. Prilozi (46-52 str.)

Jedan broj gore navedenih poglavlja podjeljen je na vide uZih cjelina Cime je uspostavijena
adekvatna unutragnja strukutra i ;’)r@g,ied nost master rada.

U uvodnom dijelu paZnja je powmma pojmu depresije (8ta je to depresija, uzroci
nastanja, mogumogtl lijedenja. } zatim su predstavijene osnove teorije afektivne vezanosti i
relacije afektivne vezanosti i depresije,odnosno depresivnog %zan;a Takoder su uvedene i
predstavijene varijable bezuslovno pnhwmﬂ ¢ sebe i samosuosjecanje, te njihov odnos sa
afektiviom vezano$éu i depresivnim stanjem. Sve teorijske pretpostavke potkrepljene su
prethodnim istraZivanjima.

U poglavlju Metod predstavijene osnovne informacije o Nacrtu istraZivaja. Neposredno
zatim su date informacije o ufesnicima istraZivanja, nji ihovom broju i strukturi. Nakon toga
date su informacije o instrumentima koriStenim u istraZivanju tj.njihovoj konstrukeiji.
validnosti, nadinu koridtenja... 1 na kraju su operacionalizovane pomenute varijable, te
gtm;gs,m,v{;erw mogué spoljne varijable sa uvidom u stepen njihove kontrole.

Trede poglavlje, Rezultati, ¢ine: Deskriptivna analiza dobijenih podataka i analiza
rezultata u skladu sa postavljenim hipotezama, ali i dodatne primjecene pravilnosti u
rezultatima koje nisu pretpostavljene hipotezama.

Diskusija je naredno pog:,ldvug gdje su dobucm rezultati sumirani i tumadeni u skladu sa
teorijskim gledidtima i nalazima iz proglih istraZivanja. U sklopu diskusije predstavljena su
ogranitenja istrazivanja, ali i mogucc praktiéne implikacije.

Nakon toga dolazi zakljudak, koridtena literatura, te prilozi, odnosno, korigtene skale
(instrumenti)

Komisija konstatuje da takva unutradnja struktura zadovoljava kriterijume za izradu
master rada.



2. Teorijska i metodologka utemeljenost istraZivanja
Rad je teoretski koncipiran na osnovu teorije afektivne vezanosti, ¢iji temelji su zasnovani na
velikom broju empirijskih istraZivanja. Sam odnos afektivne vezanosti i depresije je analiziran
kroz veliki broj dosadadnjih istraZivanja, ali i teorijskih polemisanja. Nakon sumiranja
trenutnog statusa ovoga odnosa,te moguéih posrednickih varijabli koje uti¢u na ovaj odnos,
kandidat je uvidio nedostatak istrazivanja sa pomaZuéim varijablama kao moguéim
posrednicima ovog odnosa. Imajuéi u vidu odnos bezuslovnog prihvatanja
sebe/samosuosjedanja i depresije doslo je do pretpotavke da ove varijable mogu uticati,
odnosno posredovati u odnosu izmedu afektivne vezanosti i depresivnog stanja.

Hipoteze su postavljene u skladu sa nalazima dosadadnjih istraZivanja, te teorijskim
pretpostavkama teorije afektivne vezanosti, ali i teorijom REBT i ACT terapije. U dijelu u
kome se opisuje metod istraZivanja opisan je na¢in na koji se je provelo istraZivanje, a sama
procedura je slién dosadasnjim istraZivanjima na ovu temu.

3. Analiza rezultata empirijskog istraZivanja

Dzanana Sabié je rezultate istraZivanja obradila i predstavila kroz 7 postavijenih hipoteza, te
je predstavila dodatne primjecene pravilnosti u vidu rezultata.

1. Hipoteza: Preipostavijamo da nesigurna afektivna vezanost pozitivno korelira sa
depresivnim reakcijama. Korelacionom analizom izmedu dimenzije anksioznosti i
depresivnih reakeija (=436, p < .01) i dimenzije izbjegavanja i depresivnih reakcija
(r= 301, p < .01), te linearnom regresionom analizom (Faz07 = 44.395; p < .001)
potvrdena je ova hipoteza.

2. Hipoteza: Preiposiavijamo da nesigurna afektivna vezanost negativno korelira sa
samosuoseéanjem. 1 u sludaju ove hipoteze se koristila regresiona analiza (F2207 =
77.570; p < .001), te korelaciona analiza izmedu dimenzija afekiivne vezanosti i
samosuosjeéanja, §to je sve ukazalo da je hipoteza potvrdena.

3. Hipoteza: Pretpostavljamo da samosuosjeéanje negativio kovelira sa depresiviim
reakcijama. Hipoteza je potvrdena na osnovu korelacione analize sa kojom je utvrdena
visoka negativna korelacija izmedu depresivnil reakeija i samosuosjecanja (=473,
p<.01).

4, Hipoteza: Samosuosjeéanje ima medijucioni ulicaj na povezanost izmediu dimenzije
anksioznosti oko gubitka bliskih relacija | depresije (H4a), te izmedu dimenzije
zbjegavanja bliskosti i depresije (H#b). Pretpostavka je bila da nesigurna afektivna
vezanost ne uzrokuje direktno depresivne reakeije, veé preko prefpostavljenog
posrednika (samosuosjecanja). Hipoteza je preovjeravana i potvrdena medijacionom
analizom koja je izvr¥ena serijom regresionih analiza.

5. Hipoteza: Pretposiavljamo da bezuslovno prihvatanje sebe negalivio korelira sa
depresijom. Hipoteza je potvrdena na osnovu korelacione analize sa kojom je utvrdena
niska negativna korelacija izmedu depresivnih reakcija i bezuslovnog prihvatanja sebe
(r=-.286, p<.01).

6. Hipoteza: Predpostavijamo da nesigurna afekiivaa vezanost negativio korvelira su
bezuslovnim — pribvatanjem  sebe.  Korclacionom  analizom izmedu dimenzije
anksioznosti 1 depresivnih reakeija (r= =231, p<.01) i dimenzije izbjegavanja i
depresivnih reakeija (r = -.203, p <.01), te linearnom regresionom analizom (F2 297 =
12.282; p < .001) potvrdena je ova hipoteza.

7. Hipoteza: Bezuslovno prilvatanja sebe ima medijacioni uticaj na povezanost izmedu



dimenzije anksioznost oko gubitka bliskih relacija i depresivnog stanja (H7a), fe
izmedu dimenzije izjegavanja bliskosti i depresivnog stanja. 1 u ovom sludaju hipoteza
je provjeravana medijacionom analizom, odnosno serijom regresionih analiza
varijanse.
Pored analize rezultata na osnovu hipoteza kandidatkinja je dio rada posvetila deskriptivnim
karakteristikama koridtenih skala i drugim varijablama od znalaja. Takoder je paZnju
posvetila polnim razlikama unutar varijabli od znacaja.
U sklopu diskusije je analizirala podatke i objagnjavala u skladu sa dosadasnjim empirijskim
istraZivanjima, teorijom afektivne vezanosti, te teorijom REBT terapije. Ukazala je na
emprisijske manjkavosti ovog istraZivanja, ali isto tako naglasila klinicke implikacije

4, Zakljuécel i prijedlog
Na osnovu analize master rada [D7anane Sabié «Afektivna vezanost odraslih i depresivni

simptomi: medijacioni uticaj samosuosjecanja i bezuslovnog prihvatanja sebe » komisija
utvrduje da je rad zadovoljio kriterijume za odbranu rada.

Banja Luka, juli 2018. god. KOMISHA
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Izjava 1 Prilog 3

Izjava o autorstvu

Izjavijujens da je master rad

Naslova rada Afektivna vezamost odraslih i depresivai simptomi:

medijacioni uticaj samosuosjeéanja i bezuslovnog prihvatanja sebe (Adult

attachment and depressive symptoms: mediational impact of self-compassion

and unconditional self —acceptance)

rezultat sopstvenog istrazivackog rada,

da master/magistarski rad u cjelini ili u dijelovima, nije bio predloZen za
dobijanje bilo koje diplome prema studijskim programima drugih
visokogkolskih ustanova,

da su rezultati korektno navedeni i

da nisam kr¥io /la autorska prava i koristio intelektualnu svojinu drugih

lica.

Potpis kandidata

U Banjoj Luci 28. 09. 2018. godine. Dzounana




Izjava 2

YoE e

Izjava kojom se ovia¥éuje Filozofski falultet Univerziteta w Banjoj Luci da master rad

Wo

ucini javno dostupnim

Ovla$Cujem Filozofski fakultet Univerziteta u Banjoj Lueci da moj master rad, pod
naslovom Afektivia vezanost odraslih i depresivni simptomi: medijacioni uticaj
samosuosjecanja i bezuslovnog pribvatanja sebe koji je moje autorsko djelo, ucini javno

dostupnim.

Master/magistarski rad sa svim prilozima predao/la sam u elektronskom formatu, pogodnom

za trajno arhiviranje.

Moj master/magistarski rad, pohranjen u digitalnom repozitoriju Univerziteta u Banjoj Luci,
mogu da koriste svi koji poftuju odredbe sadr¥ane u odabranom tipu licence Kreativne

zajednice (Creative Commons), za koju sam se odludio/la.

L. Autorstvo
Au‘tm‘swg - nekomercijalno
3. Autorstvo -nekomercijalno - bez prerade
4. Autorstvo - nekomercijalno - dijeliti pod istim uslovima
5. Autorstvo - bez prerade

6. Autorstvo - dijeliti pod istim uslovima

Potpis kandidata

o

U Banjoj Luci, 28. 09. 2018. godine . Dzonona,




lzjava 3

4

Izjava o identi¢nosti Stampane i elektronske verzije master rada

Ime i prezime autora DZzanana Sabi¢
Naslov rada Afektivna vezanost odraslih i depresivni

simptomi: medijacioni uticaj
samosuosjetanja i bezuslovnog prihvatanja
sebe

Mentor prof. dr Igor Krnetié

Izjavijujem da je Stampana verzija mog master/magistarskog rada identicna
elektronsko] verziji koju sam predao/la za digitalni repozitorijim Univerziteta u

Banjoj Luci.

Potpis kandidata

U Banjoj Luci, 28. 09. 2018. godine. Dizonona
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