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Sazetak

Prema Lazarusovoj teoriji stresa i suo¢avanja, strategije suocavanja, kao i kogni-
tivna reprocjena efikasnosti odabrane strategije su tzv. medijacijski faktori koji utjecu
na ishod suocavanja. lako brojna, istrazivanja ne daju sasvim konzistentne rezultate o
prirodi povezanosti razli¢itih strategija, zdravlja i nekih individualnih karakteristika.
Stoga smo ispitali povezanost subjektivnih reprocjena efikasnosti strategija usmjere-
nih na emocije s nekim zdravstvenim ishodima kod adolescenata razli¢ite dobi i spola.
Skalom suocavanja za djecu i adolescente i Upitnikom psihosomatskih simptoma za
djecu i adolescente (oboje autorice Vuli¢ Prtorié, A.) ispitan je ukupno 351 adolescenat
oba spola. Rezultati pokazuju da djevojke imaju znacajno vise psihosomatskih teskoca
od djecaka, kao i srednjoskolci od osnovnoskolskih uc¢enika, te procjenjuju da ih ove
teSkoce vise ometaju u svakodnevnom funkcioniranju. Dobivene su znacajne spolne
razlike u procjeni efikasnosti pojedinih strategija, dok je utjecaj dobi zanemarivog
znacenja. Potvrdena je znacajna povezanost kognitivnih procjena efikasnosti koriste-
nih strategija i zdravstvenih ishoda, osobito u skupini djecaka. Najvazniji prediktori
negativnih zdravstvenih ishoda su procjene o efikasnosti “izbjegavajucih” strategija.
Rezultati mogu koristiti u psiholoskoj procjeni i planiranju rada s adolescentima koji
imaju teskoce psihosomatske prirode, te kreiranju preventivnih programa u $koli.

Kljuéne rijedi: suocavanje, psihosomatski simptomi, adolescencija

UvoD

Djelovanje stresa i naCini suoc¢avanja s njime znacajno su podrucje interesa
kako teoreticara, tako i psihologa prakti¢ara, posebice unutar klinicke i zdravstve-
ne psihologije. U nastojanju da se objasne mehanizmi djelovanja stresa razvijani
su razli¢iti modeli, koji se mogu podijeliti u nekoliko grupa: podrazajni modeli
(istrazuju karakteristike okoline i potencijalno ugrozavajucih situacija), reakcijski
modeli (istrazuju reakcije na stresne dogadaje) i kognitivni modeli.
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U kognitivne modele se ubraja, i danas najutjecajniji, Lazarusov transak-
cijski model stresa i suoCavanja (Lazarus i Folkman, 2004). Lazarus i surad-
nici polaze od ideje da je izvor stresa u nekoj situaciji naSa percepcija vlastitih
(ne)mogucnosti kontrole, a ne situacija sama po sebi. Ovaj model glavno zna-
¢enje pridaje medusobnom djelovanju (transakciji) osobe i njene okoline (situ-
acije). Procjena vlastitih moguénosti suoCavanja s nekom situacijom, strategije
suocavanje koje pojedinac koristi, sam odabrani oblik suo¢avanja u odredenoj
situaciji i njegova procjena efikasnosti, medijacijski su procesi, koji u znacajnoj
mjeri mogu utjecati na to kakve ¢e biti kratkorocne i1 dugorocne posljedice odre-
denih situacija po pojedinca.

U skladu s time, ishode suo¢avanja moguce je djelomi¢no predvidjeti poznava-
njem procesa kognitivnih procjena osobe. U slucaju neefikasnog suocavanja osoba ¢e
se teZe nositi sa zivotnim situacijama, a kao kratkoro¢ne posljedice pojavit ¢e se ne-
gativne emocije 1/ ili odredene tjelesne smetnje u obliku psihosomatskih simptoma.

Psihosomatski simptomi su tjelesni simptomi koji se pojavljuju pod utjecajem
negativnih emocionalnih stanja (glavobolja, trbobolja, osjecaj tjelesnog umora i iscr-
pljenostiisl.). Ako su izraZeniji i dulje traju, mogu znacajno ometati osobu u njenom
svakodnevnom funkcioniranju, a dugorocno gledano, zdravlje moze biti ozbiljno
naruseno. Dohrenwend (2006) daje prikaz niza istrazivanja koja to dokumentiraju.

Svakodnevne stresne situacije (tzv. “dnevni stresori”) koje zahtijevaju stalno
prilagodavanje i koje mogu biti stresne za pojedinca, osobito su prisutne u nekim
zivotnim razdobljima. Jedno od takvih razdoblja je i adolescencija. Niz potencijalno
stresnih situacija povezano je, s jedne strane, s rastu¢im zahtjevima koje okolina po-
stavlja pred adolescenta, ali i s nizom kognitivnih, fizickih, socijalnih i emocional-
nih promjena koje adolescent dozivljava i na koje se kontinuirano mora prilagoda-
vati. Takve stresne situacije mogu imati ozbiljnih posljedica, kako na adolescentovo
aktualno zdravlje, tako i kasniju prilagodbu u zivotu (Seiffge-Krenke, 2000). Stoga
je vazno na koji se nacin i koliko efikasno s njima adolescent suocava.

Suocavanje podrazumijeva kognitivne i/ili bihevioralne aktivnosti koje osoba

poduzima da bi rijesila problem i/ ili da bi kontrolirala neugodne emocije.
Velik broj istrazivanja procesa suoCavanja producira i velik broj razli¢ito imeno-
vanih oblika ili strategija suoCavanja (pregled u Lackovi¢-Grgin, 2000, Parker i
Endler, 1992), no, najces¢e se mogu svesti na dvije velike grupe strategija- one
usmjerene na rjeSavanje problema, te one usmjerene na kontrolu neugodnih emoci-
ja. Lazarus smatra kako ni jedna strategija suo¢avanja nije sama po sebi ni losa ni
dobra, one su samo razliito primjerene (i efikasne) za razlicite situacije. Ipak se u
nekim istrazivanjima koriStenje strategija usmjerenih na emocije opisuje kao naj-
vazniji medijator u povezanosti stresa i bolesti, dok neka izdvajaju odredene oblike
1 suoCavanja unutar ove skupine kao osobito rizi¢ne (Ireland, Boustead i Irelnd,
2005, Ebata i Moos, 1991, prema Seiffge-Krenke, 2000).

U pogledu koristenja strategija suocavanja i njihove povezanosti sa zdravljem
istrazuju se razli¢ite individualne razlike, pa tako i dobne (Seiffge-Kranke, 2000;
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Brodzinsky, Elias, Steiger, Simon, Gill i Clarke, 1992; Ryan-Wenger,1990) te spol-
ne razlike (Busko i Perica, 2005; Vuli¢- Prtori¢, 2001; Seiffge-Krenke, 2000; Cre-
peau-Hobson,1996; Brodzinsky, Elias, Steiger, Simon, Gill i Clarke, 1992; Ryan-
Wenger,1990), no rezultati ovih istrazivanja ne daju sasvim konzistentne rezultate.

Istrazivanja o povezanosti subjektivnih procjena efikasnosti koristenih strate-
gija 1 zdravstvenih ishoda neSto je manje, iako je ta procjena zapravo kognitivna
reprocjena stresnosti situacije i vlastitih sposobnosti suocavanja i kao takva glavni
koncept Lazarusove teorije (Lackovi¢-Grgin, 2000).

Stoga smo Zeljeli provjeriti neke pretpostavke Lazarusove teorije: povezanost
kognitivnih procjena ispitanika o efikasnosti primijenjenih strategija usmjerenih
na emocije 1 zdravstvenih ishoda, te istraziti eventualne dobne i spolne razlike kod
ispitanika adolescentne dobi.

CILJ I PROBLEMI

Cilj istrazivanja je utvrditi povezanost izmedu subjektivno procijenjene efika-
snosti strategija suoavanja sa stresom usmjerenih na kontrolu negativnih emocija,
broja psihosomatskih simptoma, subjektivne procjene o tome koliko su ti simpto-
mi ometajuci u svakodnevnom zivotu, dobi i spola. U skladu s time definirali smo
probleme:

1. Ispitati postoje li razlike u procjeni efikasnosti strategija usmjerenih na emocije,
broju psihosomatskih simptoma i procjena ometanja ovisno o spolu i dobi ispi-
tanika.

2. Ispitati postoji li povezanost izmedu procijenjene efikasnosti strategija usmjere-
nih na emocije, broja psihosomatskih simptoma i procijenjenog ometanja.

3. Ispitati prognosticku valjanost procijenjene efikasnosti strategija usmjerenih na
emocije za broj psihosomatskih simptoma i procjenu ometanja.

METODOLOGIJA

Sudionici i postupak

Ukupno je istrazivanjem obuhvaceno 370 ucenika. U statisticku obradu usli su
samo potpuno i korektno ispunjeni upitnici 351 ispitanika (176 djecakai 175 djevoj-
Cica). Ispitanici su bili u¢enici sedmih i osmih razreda osnovne skola iz Zadra (N =
166) te drugih i tre¢ih razreda srednje strukovne Skole iz Zagreba (N = 185). Upit-
nici su primijenjeni anonimno u vrijeme odrzavanja redovite nastave. Ispitivanja su
vodili Skolski psiholog i apsolvent psihologije. Ucenici i roditelji ukratko su upo-
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znati s ciljevima istrazivanja i na¢inom prikupljanja podataka, te informirani o tome
da ¢e se podatci koristiti iskljucivo u istrazivacke svrhe u skladu s psiholoskom
etikom. Buduc¢i da se radilo o grupnom i anonimnom ispitivanju, nismo prikupljali
potpisane suglasnosti roditelja. Ucenicima i roditeljima je objaSnjeno da ucenici
mogu odustati od ispitivanja ako ne zele sudjelovati, §to nitko nije ucinio. Sugla-
snost za provedbu dali su i ravnatelji §kola u kojima je ispitivanje provedeno.

Upitnici

Skala suocavanja za djecu i adolescente (SUO) (Vuli¢ Prtori¢, 2002) ima 58
tvrdnji koje opisuju razli¢ita ponasanja. Ispitanici za svaku tvrdnju odgovaraju na
pitanja: Koliko ¢esto koristis to ponasanje? i Koliko ti to pomogne? Na prvo pitanje
odgovaraju na skalama od 4 stupnja, izborom jednog odgovora (0 = nikad to ne ra-
dim, 1= ponekad to radim, 2 = Cesto to radim, 3 = skoro uvijek to radim). Na drugo
pitanje odgovaraju takoder izborom jednog od ponudenih odgovora (0 = nikad to ne
radim, 1=ne pomogne mi, 2 = malo mi pomogne, 3 = puno mi pomogne).

Primjenom se dobivaju podatci o ucestalosti koriStenja svake strategije suoca-
vanja te o subjektivnoj procjeni njene efikasnosti. U okviru ovoga rada zanimali su
nas odgovori na subskalama koje opisuju emocijama usmjerene strategije suocava-
nja. To su Kognitivno restrukturiranje (8 Cestica), Izbjegavanje (11 Cestica), Emoci-
onalna reaktivnost (8 Cestica), Trazenje socijalne podrske od prijatelja (6 Cestica),
Trazenje socijalne podrske od obitelji (6 Cestica), Distrakcija (10 Cestica).

Upitnik psihosomatskih simptoma za djecu i adolescente (PSS) (Vuli¢ Prtorié,
2005) sastoji se od liste s 35 psihosomatskih simptoma. Svaki simptom ispitanik
procjenjuje pomocu dva pitanja: Koliko si ¢esto to dozivio u protekla 3 mjeseca? i
Koliko te to ometa u svakodnevnom funkcioniranju? Na prvo pitanje ispitanici od-
govaraju izborom jednog odgovora na skali od 4 stupnja (1 = nikada, 2= nekoliko
puta mjesecno, 3=nekoliko puta tjedno, 4 = skoro svaki dan), a na drugo pitanje na
skali od 3 stupnja (1 = nimalo, 2= osrednje, 3 = jako). Primjenom se dobivaju po-
daci o ukupnom broju psihosomatskih simptoma i o procjeni ometanja ispitanika u
njegovom svakodnevnom funkcioniranju. Ispitanici su rjeSavali upitnike za svoje
dozivljavanje unazad tri mjeseca, kako bismo dobili aktualne podatke. Ispitanicima
je u uputi objas$njeno na $to se odnosi svakodnevno funkcioniranje (u skoli, s prija-
teljima, u slobodno vrijeme, u obitelji...).

REZULTATI I RASPRAVA

Kako bismo provjerili razlike u ispitivanim varijablama ovisno o dobi i spolu
ispitanika, provedene su jednosmjerne i dvosmjerne ANOVA-e. Uvid u prirodu ra-
zlika medu skupinama daju glavni rezultati prikazani u Tablici 1.
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Tablica 1. Rezultati dvosmjernih ANOVA (dob x spol)

ZDRAVSTVENI Aritmeticke F omjeri Stupnjevi Smjer
ISHODI sredine slobode znacajnih
M) (df) razlika
Ukupni broj M1 - 46,1 F o 21,106% 1/347 M4 > Ml
psihosomatskih M2 -51,9 F(Spol) -14,544%* 1/347 M4 > M3
simptoma M3-51,0 F b x spory 0:047 1/347 M2 > M1
M4 - 56,2
Procjena ometanja M1 - 44,1 F o -12,614% 1/347 M4 > M1
M2 - 47,5 F(Spol)—17,76l * 1/347 M4 > M2
M3 - 48,3 F ob xspoty “0-173 1/347
M4 - 52,6
EFIKASNOST STRA- Aritmeticke F omjeri Stupnjevi Smjer
TEGUA sredine slobode znacajnih
SUOCAVANJA M) (df) razlika
Kognitivno M1 -10,9 F 3,771 1/347 M4 > M1
restrukturiranje M2 -12,9 F(spm) -31,828* 1/347 M4 > M2
M3 -11,0 dobx spoy “25 122 1/347
ob x spol)
M4 -14,7
Izbjegavanje M1 -13,2 F 3,765 1/347 M4 > M1
M2 -13,3 F o) -4,944* 1/347 M4 > M2
M3 - 13,5 F ob x spoty =25 765 1/347
ob x spol)
M4 - 15,9
Emocionalna M1 -6,3 F (dob) -0,233 1/347
reaktivnost M2 -6,5 F(Spol) -0,000 1/347
M3 - 6,8 F ob x spony ~1:024 1/347
ob x spol)
M4 - 6,1
Trazenje podrske M1 - 8,1 F 3,273 1/347 M4 > Ml
od prijatelja M2 -38,7 F o) -124,514* 1/347 M4 > M2
M3 - 12,5 (dob x spol) -0,020 1/347 M3 > Ml
M4 -13,3 M3 > M2
Trazenje podrske M1 - 8,0 F by -3,465 1/347 M4 > M1
od obitelji M2 - 6,6 F oo -36,591* 1/347 M4 > M2
M3 -8,7 F b x spol -20,634* 1/347 M4 > M3
M4-11,9 M3 > M2
Distrakcija M1 - 14,6 F 0,633 1/347
M2 - 14,3 F oy 70:901 1/347
M3 - 13,1 F tob x spol -2,173 1/347
ob x spol)
M4 - 14,7

Legenda: M1- mladi djecaci (N = 88), M2- stariji djecaci(N = 78), M3- mlade djevojke (N = 88),
M4- starije djevojke (N = 97), *p < 0,05

Za varijable zdravlja dobivene su statisticki znacajne razlike s obzirom na oba
glavna efekta (dob i spol), dok se njihova interakcija nije pokazala znacajnom (za
ukupni broj psihosomatskih simptoma: F_ (1, 347) = 21,106, p < 0,05; F . (1,347)
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= 14,544, p < 0.05; Fdobxspol (1,347) = 0,047, p > 0,05; i za procjenu ometanja: F,
(1,347)=12,614,p<0,05; F_ (1,347)=17,761,p<0,05;F ,  (1,347)=0,173,p
> 0,05). Djevojke i srednjoskolci (i djevojke i mladi¢i) imaju znacajno viSe simpto-
ma, te procjenjuju da ih oni znacajno vise i ometaju. Povezanost izmedu broja simp-
toma i procjene ometanja je pozitivna, visoka i izrazenija kod djevojaka (r = 0,81,
p<0,05), negoli kod djecaka (r= 0,62, p<0,05). Dobiveni rezultati su u skladu s rezul-
tatima prethodnih istrazivanja koji se dobivaju primjenom istog ili drugih upitnika
(Vuli¢-Prtori¢, Sori¢ i Penezi¢, 2006; Busko i Perica, 2005; Seiffge-Krenke, 2000).

Iz rezultata prethodnih istrazivanja zakljucuje se i o postojanju spolnih i dobnih
razlika u koristenju razlicitih strategija suocavanja sa stresom. No, zaklju¢ci nisu
sasvim konzistentni, a i prethodna istrazivanja ¢es$¢e su se fokusirala na ucestalost
koriStenja razlicitih strategija negoli na subjektivnu procjenu efikasnosti odabranih
strategija. Ryan-Wenger (1990) navodi kako, s obzirom na dob, postoje razlike u
ucestalosti koriStenja, ali ne i u procjeni efikasnosti pojedinih strategija, dok spolne
razlike nisu nadene ni u ucestalosti, ni u procjeni efikasnosti pojedinih strategija
(osnovnoskolski uzrast). U fokusu interesa naseg istrazivanju upravo su subjek-
tivne procjene efikasnosti koriStenih strategija. Naime, dozivljaju osobne kontrole
nad situacijom moze pridonijeti percepcija da se prema nekoj problemskoj situaciji
odnosimo efikasno, §to onda moze pozitivno utjecati i na stupanj psiholoske uzne-
mirenosti, odnosno umiriti osobu (smanjiti psihosomatske simptome).

Dobiveni rezultati pokazuju da djevojke statisticki znacajno efikasnijima pro-
cjenjuju upotrijebljene strategije Kognitivno restrukturiranje (razmisljanja, nasto-
janja da se problem sagleda kao manje prijeteci), Izbjegavanje (sanjarenje, zami-
Sljanje da je situacija bolja no Sto jest, otklanjanje paznje od problema, mastanje)
i Trazenje podrske od prijatelja (socijalna podrska, emocionalno razumijevanje,
pomo¢ u trazenju rjeSenja) u odnosu na djecake.

Dok se efekt spola pokazao znacajnim, dob je gotovo zanemarivog znacenja u
procjeni efikasnosti koristenih strategija. Interakcija spola i dobi statisticki je zna-
Cajna samo za procjenu efikasnosti strategije Trazenje podrske od obitelji. No, i u
toj je interakciji veci utjecaj spola(Fspol (1,347) = 36,591, p < 0,05; F dob (1,347)
=3,465, p <0,05). Ovu strategiju efikasnijom procjenjuju starije djevojke u odnosu
na sve ostale skupine, te mlade djevojke u odnosu na starije djecake.

Dobiveni rezultati dijelom potvrduju zakljucke prethodnih istrazivanja, dok su,
u odnosu na neka istrazivanja bitno razliciti. lako su se ta istrazivanja bavila naj-
¢eSc¢e ucestaloséu koristenja razli¢itih oblika suofavanja, rezultati su donekle us-
poredivi. Naime, povezanost ucestalosti koristenja pojedinih strategija i procjene
njihove efikasnosti za upitnik SUO pokazuje se visokom i znac¢ajnom, kako u ovom
istrazivanju, tako i u prethodnim primjenama istog upitnika (Vuli¢-Prtori¢, 2002).
Korelacije se u nasem istrazivanju kre¢u od 0,81 do 0,88 (p < 0,01).

U svojim istrazivanjima Lazarus i Folkman (2004) nisu nasli spolne razlike u
suocavanju usmjerenom na emocije, dok Busko i Perica (2005) nalaze vrlo slabe
spolne razlike, od Cega je znacajnija razlika (u “korist” djevojaka) jedino za traze-
nje socijalne pomo¢i (Sto bi u ovdje primijenjenom upitniku bile strategije Traze-
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nje podrske od prijatelja i obitelji). Suprotno tome, neka druga istrazivanja nalaze
znacajne razlike, pokazuju da Zenski ispitanici, u odnosu na muske, opcenito cesce
koriste suo¢avanje usmjereno na emocije, socijalnu podrsku i izbjegavanje (npr. u
Lackovi¢-Grgin, 2000, Seiffge-Krenke, 2000), $to bi bilo vise u skladu nasim re-
zultatima, koji upuéuju na znacajne spolne razlike.

Primarna je vaznost procjene situacije i procesa suocavanja, neovisno o tome
kako su definirani ili konceptualizirani, da oboje djeluju na prilagodbene ishode (La-
zarus 1 Folkamn, 2004), od kojih je jedan od temeljnih i tjelesno zdravlje. U¢inkovito
(efikasno) suocavanje je svako ono u kojem postoji uskladenost izmedu zahtjeva situ-
acije i odabranog nacina suocavanja. To moze podrazumijevati i rjeSavanje problema
i regulaciju neugodnih emocija. Ponekad je prvo potrebno umiriti neugodne emocije
kako bismo se efikasno suocili s problemom, a ponekad je neke probleme ili situacije
nemoguce zaista rijesiti (npr. smrt bliske osobe, problemi u roditeljskim odnosima,
pogresan izbor skole, alkoholizam u obiteljiisl.), pa je to najbolje Sto se moze uciniti.
Cini se da neke strategije suo¢avanja mogu imati zastitnu ulogu regulirajuéi negativne
emocije povezane sa stresom, dok druge mogu pogorsati efekte stresa i time same
postati rizi¢ni faktori u nastanku psihosomatskih simptoma (Seiffge-Krenke, 2000).
Za posljedice stresne transakcije nije dovoljno samo utvrditi koje strategije i u kojoj
mjeri osoba koristi, nego i kako ta osoba procjenjuje efikasnost koristenih strategija.

Polaze¢i od kognitivne reprocjene stresnosti situacije kao centralnog koncepta
Lazarusove teorije, provjeravali smo u kojoj su mjeri povezane subjektivne procje-
ne efikasnosti upotrijebljenih strategija i zdravstveni ishodi, odnosno, pokusali smo
ispitati prognosticku valjanost procjene efikasnosti pojedinih strategija za zdravlje
adolescenata. S obzirom na dobivene znacajne razlike po spolu, za provjeru poveza-
nosti ispitivanih varijabli izracunate su korelacijske matrice (Tablica 2) za djevojke
i djecake posebno.

Tablica 2. Korelacije izmedu procijenjene efikasnosti strategija suo¢avanja i varijabli zdravlja

Djevojke (N =175) Djecaci (N = 176)
Procijenjena efikasnost Broj Procjena Broj Procjena
strategija suoCavanja psihosomatskih ~ ometanja  psihosomatskih ~ ometanja
simptoma simptoma
1.Kognitivno restrukturiranje -0,14 -0,14 0,12 0,29%*
2.1zbjegavanje -0,04 0,02 0,17* 0,35%
3.Emocionalna reaktivnost 0,09 0,19* 0,15% 0,30*
4.Trazenje podrske prijatelja 0,02 0,04 0,19* 0,25*
5.TraZenje podrske obitelji -0,04 -0,07 0,12 0,23%
6.Distrakcija -0,16* -0,13 0,03 0,18*

*p < 0,05
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U skupini djevojaka, iako one imaju znacajno vise psihosomatskih potesko-
¢a, procjena efikasnosti strategija suocavanja gotovo je zanemarivo povezana sa
zdravstvenim ishodima. Dobivena su tek dva statisticki znac¢ajna koeficijenta kore-
lacije, koji su vrlo niski (za strategiju Distrakcija: r=- 0,16, p <0,05 i za strategiju
Emocionalna reaktivnost: r = 0,19, p < 0,05). Djevojke koje strategiju Distrakcija
(ponasanja kojima se okupira paznja kako bi se otklonila od problema) procjenjuju
efikasnijom imaju manje psihosomatskih simptoma. One koje strategiju Emocional-
na reaktivnost (direktno verbalno i neverbalno iskazivanje osjecaja, emocionalno
“praznjenje”’) procjenjuju efikasnijom dozivljavaju da ih psihosomatski simptomi
viSe ometaju.

U skupini djecaka dobiveno je vise statisticki znac¢ajnih i pozitivnih koefici-
jenata korelacije, koji upucuju na nisku do srednju povezanost varijabli zdravlja i
procijenjene efikasnosti ispitivanih strategija (r = od 0,15 do 0,35, p < 0,05). Zna-
Cajne su povezanosti procijenjene efikasnosti strategija Izbjegavanje, Emocionalna
reaktivnost i Trazenje podrske od prijatelja s brojem psihosomatskih simptoma.
Takoder, dobivene su znacajne korelacije izmedu procjene ometanja i procijenjene
efikasnosti svih ispitivanih strategija. Pozitivan smjer svih znacajnih povezanosti
upucuje na to da djecaci koji ispitivane strategije procjenjuju efikasnijima imaju
viSe psihosomatskih simptoma, te da ih oni i viSe ometaju u svakodnevnom funk-
cioniranju.

U svrhu provjere prognosticke valjanosti procjene efikasnosti strategija suo-
Cavanja za aspekte zdravlja, proveli smo stupnjevite postupke visestruke regresij-
ske analize Backward metodom odabira prediktora. Ovom metodom analizira se
znacajnost relativnog doprinosa prediktorskih varijabli za kriterijsku (zavisnu) va-
rijablu. U prvom koraku polazi se od svih prediktorskih varijabli, stupnjevito se
iskljucuju sve redundantne varijable, te se, u zavrsnom koraku, pokazuju samo one
prediktorske varijable koje su statisticki znacajne.

Prediktorske varijable bile su procijenjene efikasnosti pojedinih strategija suo-
Cavanja, a kriterijske- broj psihosomatskih simptoma i procjena ometanja. Prove-
dene su cCetiri takve analize (za svaku kriterijsku varijablu, za djevojke i za djecake
posebno), a tablice 3a i 3b pokazuju rezultate zavr$nih koraka ovih analiza.

U skupini djevojaka procijenjena efikasnost strategije Distrakcija znaCajan je
prediktor za broj psihosomatskih simptoma i objasnjava 2,5% varijance(R = 0,159,
F=4,419, p<0,05, R*= 0,025, df = 1). Procijenjena efikasnost strategija Emocio-
nalna reaktivnost i Distrakcija zna¢ajni su prediktori za procjenu intenziteta ome-
tanja, a objasnjavaju 5,4% varijance (R = 0,232, F = 40805, p < 0,01, R?= 0,054,
df = 2). U skupini djecaka, znacajni prediktori za broj psihosomatskih simptoma
su procijenjena efikasnost strategija Izbjegavanje, Distrakcija i Trazenje podrske
od prijatelja, i objasnjavaju 7,3% varijance (R = 0,270, F = 4,371, p < 0,01, R?=
0,073, df = 3). Procijenjena efikasnost strategija Izbjegavanje, Emocionalna reak-
tivnost i Trazenje podrske od obitelji statisticki su znacajni prediktori za procjenu
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ometanja i objas$njavaju 1,9% varijance (R = 0,446, F = 13,855, p<0,01, R?= 0,199,
df=3).

Potrebno je napomenuti da procijenjena efikasnost strategije Distrakcija u re-
gresijskim jednadzbama ima negativne optimalne regresijske koeficijente ucesca (i
kod djecaka i kod djevojaka)- §to je strategija procijenjena efikasnijom to je manje
negativnih zdravstvenih ishoda.

Tablica 3a. Rezultati viSestrukih regresijskih analize (metodom Bacward) za skupinu dje-
vojaka (N = 175)

Kriterijska Prediktorske B T p

varijabla varijable

Broj 1. Distrakcija -0,159  -2,102 0,037 R=0,159 (F =4,419; p <0,05)
psihosomatskih

simptoma R2=0,025,df=1

Procjena 1. Emocionalna 0,194 2,588 0,010 R=0,232 (F =4,805; p <0,01)
ometanja reaktivnost

2. Distrakcija -1,28 -1,708 0,090 R*=0,054,df=2

Legenda: R = koeficijent multiple korelacije, R? = koeficijent multiple determinacije, = Beta pon-
der

Tablica 3b. Rezultati viSestrukih regresijskih analize (metodom Bacward) za skupinu dje-
Caka (N =176)

Kriterijska Prediktorske B T p
varijabla varijable
Broj 1. Izbjegavanje 0,192 2,182 0,031 R= 0,270 (F=4,371;p<0,01)
psihosomatskih ) e 0217 2501 0,013 R2=0,073,df=3
simptoma -
podrske
prijatelja

3. Distrakcija -0,197 -2,104 0,037

Procjena 1. Izbjegavanje 0,216 2,808 0,006 R = 0,446 (F=13,855;p<0,01)
ometanja 2.Emocionalna 0,255 3421 0,001 R2=0,199, df=3
reaktivnost
3. TraZenje 0,199 2,704 0,008
podrske od
obitelji

Legenda: R=koeficijent multiple korelacije, R?= koeficijent multiple determinacije, = Beta ponder
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lako iz Lazarusove teorije ne proizlazi razlicita vrijednost strategija, u pojedi-
nim istrazivanjima strategije usmjerene na emocije, ili bar pojedine od njih, sma-
traju se manje zrelim oblicima suoc¢avanja, te se dobiva veca povezanost s “vecom
psiholoskom uznemirenos¢éu” (Lackovi¢-Grgin, 2000, str. 89). To se osobito odnosi
na “izbjegavajuce strategije”, za koje se ¢esce nalazi pozitivna korelacija s psiho-
patoloskom simptomima ili stanjima, npr. psihosomatskim simptomima, anksio-
zno$¢u, depresivnoséu (Vuli¢-Prtori¢, 2001, Seiffge-Krenke, 2000, Herman-Stabl,
Stemmler i Petersen,1995). Neki autori ¢ak govore o “izbjegavajuc¢im strategija-
ma” kao trecoj 1 zasebnoj skupini strategija suocavanja (Parker i Endler, 1992), au
ovu skupinu mogu pripadati i strategije koje uklju¢uju druge osobe (npr. socijalna
podrska). Tada je to na neki nacin “socijalna diverzija” (Parker i Endler, 1992, str.
325.), jer osoba kroz aktivnosti s drugima izbjegava rjeSavanje problema.

Rezultati ovog istrazivanja takoder pokazuju da je procjena efikasnosti upravo onih
strategija koje bi pripadale u skupinu “izbjegavajucih” (Emocionalna reaktivnost i Izbje-
gavanje) povezana s negativnim ishodima za zdravlje (Sto su ove strategije procijenjene
efikasnijima, to je veci broj psihosomatskih simptoma). To su palijativni oblici suoca-
vanja, koji donose trenutno olaksanje, ali koji mogu nalikovati i obrambenim mehaniz-
mima, npr. negaciji. Dugorocno koristenje ovakvih oblika suocavanja moze biti lose, jer
povecava ranjivost (Ireland, Boustead i Ireland, 2005, Vuli¢-Prtori¢, 2002). Moguce je
da adolescenti koji imaju vise ometajucih psihosomatskih simptoma ustraju u koristenju
ovih strategija, te zapravo ne rjeSavaju problemske situacije, a imaju pogresnu procjenu
efikasnosti vlastitog suocavanja. lako je iz provedenog istrazivanja nemoguce zakljuci-
vati o uzrocno-posljedi¢noj vezi, moguce je da krive procjene i psihosomatski simptomi
medusobno utje¢u na nacin da potic¢u jedno drugo(*“zatvoreni krug”).

U skupini djecaka znacajan prediktor za broj psihosomatskih simptoma i in-
tenziteta u kojem ih ti simptomi ometaju u svakodnevnom funkcioniranju su medu
ostalim, 1 procijenjene efikasnosti strategija Trazenje podrske od prijatelja i Traze-
nje podrske od obitelji. Ovi oblici suocavanja, prema nekim autorima, nisu strategi-
je nego resursi suocavanja (Lackovi¢-Grgin, 2000, Parker i Endler, 1992), $to moze
upucéivati na to da djecaci koji u sebi ne nalaze resurse da se suoce s problemskim
situacijama to traze u drugima, pa tako opet ne rjesavaju problem. Odnosno, moze
se raditi takoder o nekoj vrsti izbjegavanja. Uvidom u Cestice subskala koje mjere
suocCavanje trazenjem podrske (pomoci) od prijatelja i obitelji €ini se da one uklju-
cuju barem neka takva ponasanja (npr. Povjerim se prijateljima., Pokusavam taj
problem zaboraviti druzeci se s drugima., Brbljam s prijateljima na telefon., Raz-
misljam o tome kako ¢e me prijatelji utjesiti., Kad mi je najteze sjetim se kako su mi
roditelji govorili da budem hrabar i da ée sve biti u redu., Molim se.)

Ono $to iznenaduje i ne uklapa se u ovo objasnjenje jest znacajna prognosticka
valjanost strategije Distrakcija. lako 1 ona pripada u “izbjegavjuce” oblike suocava-
nja, ¢ini se da je ispitanicima efikasna kao nacin “emocionalnog predaha”.
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ZAKLJUCCI

Rezultati upucuju (ili potvrduju) na nekoliko bitnih ¢injenica: djevojke adoles-
centne dobi u znacajnoj su mjeri sklonije somatizaciji, Sto upucuje na njihovu vecu
emocionalnu i fiziolosku osjetljivost. Takoder, srednjoskolci imaju vise simptoma, te
ih oni viSe ometaju, u odnosu na adolescente osnovnoskolske dobi. Znac¢ajne su spol-
ne razlike u procjeni efikasnosti strategija usmjerenih na emocije, dok su razlike po
dobi gotovo zanemarivog znacenjja, kao i interakcija spola i dobi (koja je znacajna
samo u procjeni efikasnosti Trazenje podrske od obitelji). U skladu s Lazarusovom
teorijom stresa i suo¢avanja, i nasi podatci potvrduju da su kognitivne procjene o efi-
kasnosti koristenih strategija povezane sa zdravstvenim ishodima. Ova je povezanost
mnogo znacajnija u skupini djecaka. Najbolji prediktori negativnih zdravstvenih is-
hoda adolescenata su procjene efikasnosti “izbjegavajuéih” strategija (Emocionalna
reaktivnost, Izbjegavanje, TraZenje podrske od obitelji i prijatelja).

Postoji moguénost prognoze psihosomatskih poteskoc¢a na osnovi procjena efi-
kasnosti pojedinih nacina na koje se adolescenti suocavaju sa svakodnevnim pro-
blemima. Cini se da adolescenti s tim problemima nemaju razvijene adekvatne stra-
tegije suoavanja u svom repertoaru ponasanja, nisu u stanju adekvatno procijeniti
efikasnost svog suocavanja i/ ili u sebi ne nalaze resurse da se adekvatno suocavaju
sa svojim svakodnevnim teskocama, pa ustraju u koristenju strategija kojima izbje-
gavaju probleme, ali ih zapravo ne rjeSavaju. Moguce je da se oni koji imaju vise
psihosomatskih teskoca vise oslanjaju na strategije usmjerene na emocije, $to onda
podrzava njihove poteskoce.

Potrebno je spomenuti i nedostatke istrazivanja- prikupljeni podatci su samo-
procjene, pa njihova kvaliteta ovisi o spremnosti ispitanika da odgovaraju iskreno,
njihovoj kognitivnoj sposobnosti da daju procjene itd. Nadalje, istrazivanje nije
kauzalnog tipa, pa ne omogucava zakljucke o uzro¢no-posljedicnoj vezi.

Ipak, dobiveni pokazatelji mogu biti korisni, poglavito klinickim i Skolskim
psiholozima, te u okviru podrucja zdravstvene psihologije. Mogu pomoc¢i u psiho-
loskoj procjeni adolescenata koji imaju razne vrste psihosomatskih teskoca, te u
kreiranju i provodenju preventivnih programa u $kolama. Ovakvi programi mogli
bi biti usmjereni na razvijanje i obogaéivanje repertoara strategija suo¢avanja kao
nuznog preduvjeta za efikasno suocavanje sa svakodnevnim Zivotnim situacijama.
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COPING AND PSYCHOSOMATIC SYMPTOMS
IN ADOLESCENCE

Summary

According to the Lazarus stress and coping theory, coping strategies and cognitive
reassessment of their effectiveness are mediator variables, which have an impact on
adjustment. There is a lot of research on this topic, but the findings about the nature
of the association between different coping strategies, health and some individual
characteristics are not consistent. Therefore, we examined associations between su-
bjective cognitive effectiveness reassessment of emotional coping strategies and some
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health outcomes in adolescents of different age and gender. The research was carried
out using Coping Scale for Children and Adolescents and Psychosomatic Symptoms
Questionnaire for Children and Adolescents (both by Vuli¢ Prtoric), on a total sample
of 351 male and female adolescents. Girls were found to have more psychosomatic di-
fficulties (total number of symptoms and self- reported disturbance) than boys, secon-
dary school pupils more than primary school pupils. A significant gender differences
in reassessment of emotional coping strategies was found, but the age was of minor
importance. Subjective cognitive effectiveness reassessment of emotional coping was
found to be significantly related to effects on health, especially among boys. The most
important predictors for negative health outcomes are assessments about effectivene-
ss of avoidant strategies. The results may be helpful in psychological assessment and
treatment of adolescents with psychosomatic difficulties and in creating prevention
programs in school.
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