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ISTRAZIVANJA NA KATEDRI ZA

KLINICKU I ZDRAVSTVENU
PSIHOLOGIJU




3 SKUPINE ISTRAZIVANJA:

1. Podrucje razvojne psihopatologije

>
>

Strucni i znanstveni radovi, prirucnici, sveucilisni udzbenik
Kolegij Razvojna psihopatologija

»  Projekt Poliklinika za zaStitu djece i adolescenata
2. Podrucje pedijatrijske psihologije

>
>

Struéni i znanstveni radovi, znanstvena monografija
Kolegij Pedijatrijska psihologija

3. Podrucje kvalitete zivota studenata

YV V V VY

Strucni radovi i konferencijska priopcenja
Osnivanje Studentskog savjetovalista
Studentski projekti, medunarodni projekti
Kolegiji: VrSnjacka podrska i Vjestine studiranja
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OPIS. ZNANSTVENOISTRAZIVACKOG

PROJEKTA

Psihosocijalni aspekti psihopatologije u djetinjstvu i adolescenciji - od
2002. do 2005. godine.

CILJ je bio utvrditi prevalenciju nekih psihopatoloskih pojava u djece i
adolescenata u Hrvatskoj, te identificirati kontekstualne rizicne i zastitne
cimbenike koji djeluju na razvoj tih pojava.

ISPITANICI

— uzorak od preko 3000 ispitanika u 7 gradova Hrvatske (od
Dubrovacke regije do Slavonije), u€enici od 5. razreda osnovnih do
4. razreda srednjih skola.

— klini€ki uzorak - oko 400 djece i adolescenata koji su se u
navedenom razdoblju javili kliniCkim psiholozima zbog emocionalnih
problema u Zagrebu, Pozeqi, Bjelovaru, Zadru i Splitu.

http://bib.irb.hr
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MJERNI INSTRUMEINIH

« Skala strahova i anksioznosti - SKAD-62
« Skala depresivnosti — SDD

« Skala psihosomatskih simptoma — PSS

« Skala hiperaktivnosti — HIP

« Skala agresivnosti — SNOP

« Upitnici za procjenu kvalitete zivota povezane sa
zdravljem — PedsQL

« Skala suoCavanja sa stresom — SUO

« Skala samoefikasnosti - SEQ-C

« Skala perfekcionizma —-MPS-F

. Skala smisla Zivota — SSZ

« Skale obiteljskih odnosa -KOBI, SPRP, BLK
« Skala stresnih zivotnih dogadaja — STRES-D




ALGORITAM SAMOPROCJENE
TJELESNIR SIMPTOMA

TJELESNI
PSS - upitnik psihosomatskih
AS - upitnik anksiozne osjetljivo simptoma

4 )
BIHEVIORALNI
SUO - skala
suoCavanja sa stresom

\_ J
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INTERNAL IZIRANIT"EKSTERNALIZIRAINI
PROBLEMI U DJETINJSTVU FADOLESCENECIJI

depresivnost

somatski simptomi anksioznosti
zabrinutost

anksiozna osjetljivost
opsesivno-kompulzivni simptomi
separacijska anksioznost
socijalna anksioznost

ispitna anksioznost

problemi koncentracije
impulzivnost
hiperaktivnost
prkosenje

ophodenje

nasilnistvo

INTERNALIZIRANI
PROBLEMI

EKSTERNALIZIRANI
PROBLEMI




RIZICNI/ZASTITNI OSOBNI | KONTEKSTUALNI

CIMBENICI | PSIHOLOSKI PROBLEMI

£SOBNI \

*Dob i spol
*Samopostovanje
*Samoefikasnost
*Emocionalna inteligencija / . \
*Empatija PSIHOLOSKI PROBLEMI
"Altruizam *Anksioznost
*Asertivnhost .
-Beznadnost *Depresivnost
«Somatizacija

KStrategije suoCavanja sa stresory

g

(KONTEKSTUALNI h

*Nepaznja
«Skolski uspjeh
*Obiteljski odnosi

Qg resivnost /
«Stresni Zivotni dogadaiji

\- J Page 8

*Psihosomatski simptomi
*Hiperaktivnost
sImpulzivnost

A




Psiholoski problemi u odnosu na spol

| dob Ispitanika

 Anksioznost je opcenito CeS¢a medu djevojCicama, a s obzirom na
pojedine aspekte anksioznosti pokazalo se

— 1) da su djevojcCice svih dobnih skupina znacajno anksioznije od djeCaka u
situacijama separacije,

— 2) da su srednjoskolske djevoj€ice znacCajno zabrinutije, te anksioznije u
socijalnim i ispitnim situacijama od djeCaka, i

— 3) da ne postoje znacajne razlike ni s obzirom na dob niti spol u skali opsesivno-
kompulzivnih simptoma.

« Depresivnost, sklonost somatizaciji, psihosomatski simptomi i
anksiozna osjetljivost su izrazeniji u uzorku djevojcCica, ali tek od
14. godine ti simptomi postaju sve izrazeniji i uCestali, pa od te dobi i
raste razlika izmedu djevojCica i djeCaka.

» Djecaci postizu viSe rezultate u hiperaktivnosti, impulzivnosti,
teskocama usmjeravanja paznje i u razliCitim aspektima
agresivnosti.
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“PSIHOLOSKI PROBL

RIZICNI | ZASTITNI CIMBENICI

Samopostovanje je znacCajno povezano sa svim aspektima
anksioznosti i depresivnosti. Dobivene su visoke negativne
korelacije koje se medusobno statistiCki znaCajno razlikuju:
samopostovanije je u vecCoj mjeri dio klastera depresivnih simptoma
nego anksioznih.

Beznadnost je u ve€oj mjeri povezana s depresivnosti nego
anksioznosti, predstavljajuci dio kognitivnog depresivnog stila.

Emocionalnainteligencija i empatija su vazni Cimbenici u razvoju
samoregulacije ponasanja, u istrazivanjima su utvrdene niske
(negativne) korelacije.

Altruizam je znacCajan zastitni Cimbenik u razvoju agresivnog
ponasSanja, dok je
Asertivnost znacCajno pozitivno korelira s agresivnosti, sto je

vjerojatno u vecoj mjeri metodoloski problem nego Sto se asertivno

ponasanje dozivljava u odredenoj mjeri kao agresivno.
Page 10



“PSIHOLOSKI PROBLEMI I OSOE

RIZIENI | ZASTITNI CIMBENICI

Skolski uspjeh i psiholoski problemi

Ukupni rezultat ! Psiholoski problem: r N

naskali:

SKAD-62 Anksioznost -0,14 607

SDD Depresivnost -0,21 675

SOMA  Somatizacija 607

PSS Psihosomatski simptomi -0,09 1249

AS Anksiozna osjetljivost -0,10 607

HIP Hiperaktivnost -0,18 1106

SNOP Agresivnost -0,22 1106
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'PSIHOLOSKI PROBLEMI | OSOBN

RIZICNI | ZASTITNI CIMBENICI

« KoriStenje odredenih strategija suocavanja
sa stresom pokazalo se znacajno za pojedint
psiholoSke probleme:

— anksiozna djeca najcesce koriste strategijt
Izbjegavanja,
— depresivha emocionalno praznjenje,

— djeca sklona somatizaciji kognitivno
restrukturiranje,

— djeca sa psihosomatskim tegobama i
anksiozno osjetljiva djeca emocionalno
praznjenje i izbjegavanje.
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— . - }
PSIHOLOSKI PROBLEMI'I' KON

RIZICNI | ZASTITNI CIMBENICI

« Stresni zivotni dogadaji moze pridonijeti
vecoj ranjivosti i| pojavljivanju veceg broja
simptoma anksioznosti, osobito kada su ti
stresni dogadaji vezani za socijalne odnose
Ili se dogadaju u nekom socijalnom okruzeniju.

« Socijalni dogadaiji, zajedno s dogadajima u |
skolskom okruzenju, osobito su bili stresni za j
djevojCice sklone somatizaciji. |

« Djeca sklona depresivnosti pokazuju vecu
ranjivost za stresne zivotne dogadaje - s
depresivnim simptomima visoka povezanost
je utvrdena osobito za stresne zivotne
dogadaje iz obiteljskog, skolskog i socijalnog
konteksta.
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Psiholoski problemi i kontekstualni

rizicnhi i zastitni cimbenici

* Obiteljski odnosi

» djeca koja imaju osjecaj da ih roditelji
pretjerano kontroliraju, da ih sputavaju i
nadziru, u vecoj su mjeri izlozena riziku za
razvoj anksioznosti, psihosomatskih
simptoma, hiperaktivnosti

» zarazvoj depresivnosti i somatizacije
presudan dozivljaj djeteta da ga roditelji
odbacuju, da nemaju vremena za njega, ne
Cuju ga i ne uvazavaju.
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POVEZANOST IZMEDU RAZLICITIH

PSIHOLOSKIH PROBLEMA

0,73 Anksiozna 0,36
d osjetljivost N

7 NN

Anksioznost 0.48 0.60 Psinosgmated
: sim
0,46 i
/0'60 | / \ /
0,38
E ’ 0,47
Depresivnost
/\ 0164 : ,41 /\
0,43
Somatizacija Agresivnost

e y

/ 0,72
Hiperaktivnost
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PEDIJATRIJSKA PSIHOLOGIJA
Marta Cifrek Kolaric, prof.



Psihosocijalni aspekti
psihopatologije u
djetinjstvu i adolecenciji

(oboga(:en postojeci psihodijagnostic‘:lh
Instrumentarij potreban u svakodnevnom
radu pedijatrijskin psihologa i postignut
znacajan metodoloski napredak
istrazivanja kroz konstrukciju [
psihometrijsku validaciju brojnin mjernih
instrumenata prilagodenih populaciji djece

Psihosocijalni aspekti
zdravlja
kod djece i adolescenata

Kiadolescenata u Hrvatskoj j

(provedena brojna istrazivanja koja su SD
bavila utvrdivanjem prevalencije
razlic¢itih tjelesnih simptoma i sindroma
kod djece i adolescenata kao i s njima
povezanih osobnih i kontekstualnih
riziénih i zastitnih €¢imbenika

. /
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e 164 ucenice u dobi od 15 do 18

godina
1. Poremecaji prehrane e adolescentice koje se bave baletom
. ) (N=30) i gimnastikom (N=30) te
2. Dijabetes tip 1 srednjoskolke koje se ne bave
sportom izvan nastave (N=120) u dobi
od 14 do 18 godina )

3. Abdominalna bo
4. Astma

» 47 djece oboljele od dijabetesartip
1lu dobi od 10 do 15 godina

» 42 zdrava djeteta u dobi od 10 do
15 godina

5. Glavobolja

Wak djece s \

glavoboljama (N=43)

* neklini¢ki uzorak djece s
glavoboljama (N=59)

* kontrolni uzorak zdrave djece

\_(N=42)
5. Sinkopa ==

» 73 djetetas abdominalnom boli u dobi od 11 do 15 godina
e _kontrolni uzorak zdrave djece (N=50)

=

e 46 djece oboljele od astme u dobi od 10 do 15 godina
e 48 djece oboljele od astme ekstrinzi¢énog tipa u dobi
od 11 do 17 godina
e 42 zdrava djeteta

» 33 djeteta sa sinkopom u dobi od 9 do 14 godina
lo kontrolni uzorak zdrave djece (N=42)




TEORIJSKA POLAZISTA

1. Model rizicnih i zastitnih faktora (\Walander |
Varni, 1998)

2. Transakcijski model stresa i suocavanja
(Thompson, 1985)

3. Biobihevioralni model obiteljskih sustava
(Wood, 1993)
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REZULTATI ISTRAZIVANJA

= Zdravstveni problemi i osobni rizi¢nii zastitni
cimbenici

= Zdravstveni problemi i kontekstualni
rizicni | zastitni cimbenici



OSOBNI RIZICNI I ZASTITNI

CIMBENICI

KDob | spol \

e SamopoStovanje

e Perfekcionizam

e Zadovoljstvo vlastitim
tijelom

e Kvaliteta zivota povezana
sa zdravljem

e Strategije suoCavanja sa
stresom

e Anksioznost

kDepresivnost /
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STRATEGIJE SUOCAVANJA

SA STRESOM

Djeca oboljela od dijabetesa,
abdominalne boli i astme pri suoCavanju
sa stresom najCeSCe Kkoriste strategije
rjeSavanja problema i traZenja socijalne
podrske od obitelji i prijatelja, koje
ujedno i procjenjuju najefikasnijima.

Rezultati takoder konzistentno pokazuju
kako su djevojCice u odnosu na djeCake
sklonije trazenju socijalne podrske od
obitelji i prijatelja.

B djecaci O djevojcice

Kognitivno restrukturiranje IW—I_I
Socijalna podrSka- obitel; ‘W—_l
Socijalna podrSka- prijatelji W
Distrakcija W——l

Emocionalna reaktivnost

Izbjegavanje

Riesavanje problema |
T

0 0,5 1 15 2 25

Ucestalost koriStenja strategija suo¢avanja kod
djecaka i djevojcica oboljelih od astme
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STRATEGIJE SUOCAVANJA
SA STRESOM

Neke strategije suoCavanja, prvenstveno izbjegavanje | emocionalna
reaktivnost, mogu se smatrati riziCnim faktorom za loSiju kvalitetu
zivota djece s dijabetesom tip1, Sto je posebno izrazeno kod djevojCica
koje Cesce i koriste takve oblike suoCavanja sa stresom.
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IZBJEGAVANJE - KVALITETA

ZIVOTA

Simptomi
dijabetesa

Tjelesno
zdravlje

Zapreke
lije¢enju

' Samokontrola
bolesti

J ) N
Zabrinutost
Sy
f' Komunikacija
0 bolesti

Emocionalno
funkcioniranje

Skolsko
funkcioniranje
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ANKSIOZNOST

« Simptomi anksioznosti pokazali su se razliCito izrazenima kod djece oboljele od razliCitin
bolestii o0 najmanje simptoma anksioznosti izvjestavaju djeca oboljela od
dijabetesa, dok djeca oboljela od astme, glavobolja i sinkope izvjesStavaju o
dozivljavanju zna€ajno vise simptoma na svim dimenzijama anksioznosti od
zdrave djece.

Ozdrava djeca  Bdijabetes ®astma  Oglavobolje

F

Somatizacija

Zabrinutost

Anksiozna osjetljivost

Opsesivno-kompulzivni simptomi

Separacijska anksioznost

Socijalna anksioznost

Ispitna anksioznost

U

-
P
[
N
N
[
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ANKSIOZNOST

Broj (u %) ispitanika koji su postigli rezultat iznad 9. decila na SKAD-62 upitniku

M klinicke glavobolje O neklinicke glavobolje
B anksiozni poremecaj O kontrolni uzorak

|
Somatizacija [ ==

Zabrinutost

Opsesivno-kompulzivni simptomi

Separacijska anksioznost

Socijalna anksioznost

—
— |

Anksiozna osjetljivost F
]
I ——.|
]
|

Ispitna anksioznost

w -

1 1,5 2 2,5

10
P

«p
P
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OSOBNI RIZICNI I ZASTITNI

CIMBENICI & NAVIKE HRANJENJA

« Samprocjena tjelesne tezine i zeljena tjelesna tezina pokazale su se rizicnim
Cimbenicima za razvoj poremecaja hranjenja. Naime, rezultati istrazivanja pokazuju kako
subjektivni dozivljaj vlastite tjelesne tezine ima veci utjecaj na ozbiljnost drzanja dijete
nego stvarna tjelesna tezina.

« Zadovoljstvo tjelesnim izgledom znacajno je povezano s uCestalijim drzanjem dijete |
vecom zaokupljenoScu hranom kod adolescentica.

 Perfekcionizam se pokazao povezanim s povecCanim rizikom za razvoj poremecaja
hranjenja: djevojke koje drze dijetu izvjeStavaju o izrazenoj sklonosti perfekcionizmu

 Depresivnost se pokazala znaCajnim prediktorom zabrinutosti zbog prehrane i drzanja
dijete te socijalnih pritisaka u vezi s hranjenjem. UoCena je takoder i veca izrazenost
depresivnih simptoma medu djevojkama koje su na dijeti.
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KONTEKSTUALNI RIZICNI I ZASTITNI

CIMBENICI

(. Obiteljski odnosi )
e Stresni Zivotni dogadaiji
e Odredene profesije i sportovi
(balet, gimnastika)
. _
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STRESNI ZIVOTNI DOGAPAJI

« djeca s RAP-om dozivljavaju veci broj stresnih dogadaja tijekom Zivota u
odnosu na zdravu djecu.

« S obzirom na podrucje zivota u kojem se stresori pojavljuju, dozivljavali
su vec€i broj socijalnih i zdravstvenih stresnih dogadaja.

O RAP B Zdrava djeca

45

3,5

2,5 1

1,5 -

0,5 -

socijalni stresori zdravstveni gubici Skolski stresori
stresori
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OBITELJSKI ODNOSI

Emocionalnost kao dimenzija roditeljskog ponasanja, pokazala se
zastitnim Cimbenikom koji je povezan sa smanjenjem broja pojedinih
zdravstvenih problema kao Sto su simptomi astme i abdominalne boli, te
drzanje dijete medu adolescenticama

B djeca oboljela od astme [ zdrava djeca

3
2,5 -
2 -
1,5 A
1 A
0,5 A
0 T T .
emocionalnost- kontrola- majka emocionalnost- kontrola- otac
majka otac

« Kontrola od strane oca i majke riziCni su faktori za pogorsanje razliCitih

zdravstvenih problema
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ODREDENE PROFESIJE I SPORTOVI

 Djevojke koje se bave gimnastikom | baletom u odnosu na kontrolni
uzorak srednjoskolki postizu znaCajno viSe rezultate na Skali
adolescentnog drzanja dijete

« gimnastiCarke i balerine imaju znacajno nizi realni i zeljeni indeks tjelesne
mase u odnosu na kontrolni uzorak

@ realni ITM B Zeljeni ITM

21

LA A
v o

20 -

19 -

18 -
17
16

15 4

kontrolni uzorak balerine gimnasti¢arke
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3. KVALITETA ZIVOTA STUDENATA
Lucija Mici¢, prof:



Problemi i poteskoce
studenata Sveucilista u Zadru

Zdravlje | zdravstveno
ponasanje studenata
Sveucilista u Zadru

Licnost i akademsko
postignuce
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1. Problemiii poteskoce

H

studenata Sveucilista u Zadru®

« Osnovni demografski podaci

« Zadovoljstvo u razliCitim domenama privatnog i akademskog
zivota

» Najcesci problemi tijekom studija

« Misljenje i sugestije o sadrzaju i naCinu rada Studentskog
savjetovalista

*Neki¢ M., Tucak Junakovic¢ I., Macuka I., Buri¢ I., Vuli¢ Prtori¢ A., lvanov L. (2008). Problemi i poteSkoce
studenata sveud€iliSta u Zadru: Potreba za otvaranje studenskog savjetovalista. SaZetci radova, XVI.
Dani psihologije; Zadar. Odjel za psihologiju Sveucilista u Zadru.
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Osnoyvni demograrski pedac

Ispitanici: 411 studenata

Studenti = 20,7%
Studentice = 79,3%

ProsjeCna dob = 21 godina O
Promijenili mjesto boravka

zbog studiranja: 63,4%

O s roditeljima
B s cimerom
H sami

@ studentski

dom
[ s partnerom
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Zadovoljstvo u razlicitim domenama

privatnog | akademskog zivota

Najnezadovoljniji

Su uspjehom na studiju |
ljubavnom vezom

Najzadovoljniji
su svojim intelektualnim

sposobnostima |
socifjalnim vjeStinama

Page 36



Najéeséi problemi tijiekom studija

Napetost ili nervoza 92,7%

Strah od neuspjeha u studiju
78,8%

Neracionalno koristenje vremena
za ucenje i zabavu 72,7%

Nesigurnost u svezi buduce
karijere 63,5%

Osjecaj snazne tjeskobe u svezi
polaganja ispita 62,5%
Financijski problemi 60,3%

SMALL TO YOU BECAUSE

MY PROBLEMS SEEM
YOU'RE SO DARN BIG!

(5
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"

Misljenje i sugestije o sadrzaju i’ nacinu'rada

Studentskog savjetovalista

« 44% studenata potrazilo bi strucnu
psiholosku podrsku i pomoc¢ kada bi im ta
mogucnost bila na raspolaganju.

« Zaindividualno savjetovanje
zainteresirano je 68,8% studenata.

« Za grupno savjetovanje zainteresirano je
22,4% studenata

« Za sudjelovanje u edukativnim
radionicama zainteresirano je 59,4%
studenata
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2. Zdravlje | zdravstveno ponasanje studenata

Sveucilista u Zadru™

Cilj: provjeriti zdravstveno ponasanje |
navike studenata SveudiliSta u Zadru
Problemi:

1) Ispitati kod studenata: prehrambene navike, tjelesna
aktivnost, seksualno ponasanje, alkohol, cigarete

2) Provjeriti povezanost navedenih varijabli sa nekim
aspektima mentalnog zdravlja: Samopostovanje, teSkoce i
depresivnost

Ispitanici: N=675 - 77% studentica | 23% studenata

*Marinkovic¢, V. (2010). Zdravlje i zdravstveno ponasanje studenata SveugilisSta u Zadru. Rad prezentiran u sklopu

Tjedna Zdravlja
*Jovi¢, M., Ivusa, L. i Ozakovi¢, D. (2009). Navike pusenja i konzumiranja alkohola medu studentima Sveugilista u

Zadru. Rad prezentiran na 2. hrvatskom kongresu primjenjene psihologije odrzanom u Opatiji



Prehrambene navike

Konzumira kuhani obrok:
41% svaki dan

49% gotovo svaki dan

9% rijetko

1% gotovo nikad

Doruckuje:
52% svaki dan
43% povremeno
5% nikada

Tjelesna aktivnost Get 2L Y -
build ph |
Aktivno bavljenje sportom: m“t'oygu:s:t:?lyal?ftiﬁw é)“
1-2 sata — 86% at home
3-4 sata — 9% Ly
O 1Vise satl— 5% Ucestalost hodanja: :":m

. .. 1-2 sata — 40%
Rekreativno bavljenje 3.4 sata — 36%

?pzor:l;);n: 849 51 vise sat1 — 24%
-4 S — 0
3-4 sata — 10%

51 vise sat1 — 6%

.... that's active living !
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80% studenata imalo je seksualni odnos
42% studentica bilo je kod ginekologa

Sto studenti
najvise koriste
pri seksualnim
odnosima?

nista

spirala

spermicidna sredstva
sigurni dani

prekid snosaja
hormonska kontracepcija

kondomi

55%

0%

10% 20% 30% 40% 50% 60%
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Alkohol: 65% studenata
se napilo barem jednom

Cigarete:

* 47% studenata pusi

* 14% studenata pusi
manje od jedne cigarete
dnevno

* 10% barem jednu dnevno
* 9% do 5 dnevno

* 17% vise od 5 dnevno

Razna alkoholna pica
MijeSana (rum-cola i sl.)
Zestoka pica

Vino

Pivo

Ne pijem alkohol

—

I :o%

5%

14%

14%

24%

5%

10% 15% 20% 25% 30% 35%
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SOBER VERY VERY DRLINK

meaningless meaningless
mumbles mumbles

" uncomfortable uncomfortable

« Alkohol te ugrije- 70% netoCnih odgovora

- Sampanjac ili alkohol s gaziranim mje$avinama djeluje jacée-
73% netocnih odgovora

» MijeSanje pica dovodi do veceg pijanstva- 88% netocCnih
odgovora

* Alkohol nije droga- 48% netoCnih odgovora
« Crna kava smanjuje opijenost- 39% netocCnih odgovora

* Svakoga tko se opio previse treba staviti u krevet da se
otrijezni- 30% netoCnih odgovora
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a) Lic¢nost i psihopatologija: Usporedba korelacija medu
rezultatima dobivenim Freiburskim inventarom licnhosti (FPI-R) i
Kratkim inventarom simptoma (BSI)*

b) Dimenzije licnosti kao prediktori oborambenih mehanizama™*

Adria Psychology Conference in Klagenfurt

na 20. Danima Ramira i Zorana Bujasa, Zagreb (VIDI POSTER U SUBOTU —)

*Vuli¢-Prtori¢, A. i Marinovi¢, L. (2010). Personality and Psychopathology: Comparison of the Correlation Patterns
on the Freiburg Personality Inventory (FPI-R) and Brief Symptom Inventory (BSI). Rad prezentiran na 9th Alps

**Vuli¢-Prtori¢, A. i Marinovi¢, L. (2011). Dimenzije liénosti kao prediktori obrambenih mehanizama. Rad prezentiran
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a) Liéhoét i psihopatologija: Usporedba korelacijarc

Freiburskim inventarom licnosti (FPI-R) I' Kratkim inventarom
simptoma (BSl)

» Cilj: Ispitati korelacije izmedu osobina
licnosti i znakova psihopatologije u uzorku
hrvatkih studenata i studentica.

* Ispitanici: 302 studenta u dobi od 19 do 27
godina

* Rezultati:
-Kao sSto je i oCekivano najvise korelacije su

utvrdene izmedu emocionalnosti i svih
simptoma iz BSI-a kod oba spola

-Takoder, tjelesne tegobe najvise koreliraju
sa svim BSI simptomima kod oba spola

-Kod Zena su viSi rezultati na BSI povezani sa
manjim zivotnim zadovoljstvom i manje zelje
za konformiranjem.
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" b) Dimenzije lichosti kao prediktori

obrambenih mehanizama

* |Ispitanici:
295 studenata Sveudilista u Zadru
* Instrumenti:

DSQ-40i FPI-R

* Rezultati:

-Studenti | studentice se razlikuju u 8 od 12 FPI-R subskala i
12 od 20 DSQ-40 mehanizama obrane

-Dimenzije licnosti bolje predvidaju razliCite mehanizme
obrane kod zena nego muskaraca

-Drustvena usmjerenost bila je najbolji prediktor razliCitih
mehanizama obrane i1 kod studenata 1 kod studentica.
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Trenutna i buduca istrazivanja

» Istrazivanja u podrucju
licnosti i akademskog
postighuca

» Istrazivanja potreba
studenata s invaliditetom

» www.unizd.hr/savjetovaliste
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