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PSIHOLOGIE APLICATA:
PROBLEME SI PERSPECTIVE

MODEL DE ORGANIZARE A ASISTENTEI PSIHOLOGICE
A PRESCOLARILOR DEFICIENTI DE AUZ IN RUSIA

Emilia FURDUI

Termeni-cheie: dizabilitati, deficienta de auz, Centrul de Asistenta psi-
ho-pedagogica si medico-sociala, asistenta psihologica, asistenta medico-

psihopedagogica.

Rezumat
In acest articol este prezentatd structura unui model de asistentd psihologicd a
copiilor deficienti de auz constituit in baza Centrului de Asistenta psitho-pedagogicd
st medico-sociala pentru copii cu dizabilitati din Rusia (Novokuznetk).

Abstract
In this article is presented the structure of a model of psychological assistance of
hearing impaired children in the psycho-pedagogical and medico-social Assistence
Center for children with disabilities fiom Russia (Novokuznetk).

Multe sperante se leagd astazi de
organizarea serviciului psihologic in di-
ferite centre de reabilitare a copiilor cu
dizabilitati/deficiente de auz si initierea
mai multor proiecte, programe de su-
port pentru aceste persoane. Studierea
practicilor avansate de peste hotare si
celor din Republica Moldova sugerea-
za un singur lucru, si anume: asistenta
psihologica, de regula, se asigura prin
intercalarea diferitor forme de organi-
zare a activitatii psihologului cu copiii
cu dizabilitati/deficienti de auz.

Structura si organizarea serviciului
psihologic pentru copii cu dizabilitati/
deficiente de auz este in stransa legatu-
rd nu numai cu sistemul de invatamant
general, dar, deseori, si cu situatia po-
litica din tara. Serviciile psihologice
existente in diferite tari reprezinta, de
reguld, structuri diferentiate si au par-

ticularitatile lor specifice, desi solutio-
neaza probleme similare.

In continuare, vi prezentim struc-
tura unui model optim (dupa pare-
rea noastrd) de asistenta psihologica a
copiilor deficienti de auz constituit in
baza Centrului de Asistentd psiho-pe-
dagogica si medico-sociala pentru copii
cu dizabilitati din Rusia (Novokuznetk).
Aici, este creat si functioneaza cu suc-
ces sistemul invatamantului special,
conceput pentru satisfacerea necesitati-
lor educationale ale copiilor cu diferite
dizabilitati, care cuprinde preponde-
rent copii deficienti de auz.

In acelasi timp, se remarci creste-
rea numarului copiilor cu dizabilitati
mai putin pronuntate in dezvoltare, ca
urmare a expresivitatii nesemnificative
a dereglarii. Atare copii invata in insti-
tutii prescolare de tip general, ceea ce
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duce la retardarea in insusirea materiei
de studiu, aparitia dificultatilor scolare,
sciderea autoaprecierii, pierderea inte-
resului copilului fatd de activitatea de
invatare, instabilitate comportamenta-
14 etc.

Pentru confirmarea ipotezei despre
cresterea numarului copiilor deficienti
de auz a fost realizat un studiu-pilot, in
care au luat parte 1923 de copii cu var-
sta de 6 ani. Analiza efectuati a gradu-
lui de raspandire al dereglarilor de auz
printre copii a confirmat presupunerea
specialistilor — dereglarea minima s-a
inregistrat la 1,9% copii. Cercetarea
ulterioara a fost directionata la identi-
ficarea cauzelor scaderii auzului si de-
vierilor secundare in dezvoltare, condi-
tionate de insuficienta auditiva. Devieri
secundare s-au depistat in dereglarea
dezvoltarii vorbirii, functionarea proce-
selor psihice (atentia auditiva si memo-
ria auditivd), dificultati de comunicare
cu cei din jur, in special cu adultii.

Drept rezultat al cercetarii experi-
mentale s-a constatat ca:

» copiii cu dizabilitati se afla in cen-
trul atentiei atat a directiilor de
invatamant si protectiei sociale,
cat si a asistentei medicale;

» 1n toate orasele din regiune exista
Centre medico - psihopedagogice
de asistenta psihologici a copiilor
cu dizabilitati;

> asistenta psihologica a copiilor
deficienti de auz nu este, insa, in-
clusid in competenta Centrelor de
asistentd medico - psihopedago-
gica.

Studierea sistemului de asistenta
psihologica a copiilor cu deficiente de
auz in localitatile rurale din regiune a
relevat rezultate si mai putin imbucura-
toare: Centrele in cauza abia urmeaza a

fi deschise si se vor specializa pe acor-
darea asistentei psihologice si logopedi-
ce. Asistenta medico-psihopedagogica a
copiilor deficienti de auz in localitatile
rurale nu exista din cauza insuficientei
specialistilor si echipamentului costisi-
tor. Este evidenti contradictia: copiii cu
deficiente de auz exista in acest lot, insa
practic nu exista posibilitati pentru a le
acorda asistenta medico-psihopedago-
gica specializata.

O cale de iesire din situatia creata
este deschiderea in baza Centrelor de
asistenta psihopedagogica si medico-
sociala pentru copii cu dizabilitati a di-
rectiei de asistenta psihologica a copii-
lor deficienti de auz.

Cercetarile efectuate demonstreaza
ca in baza Centrelor nominalizate este
posibila realizarea mai multor directii si
variante de asistentd pentru asigurarea
nevoilor speciale de instruire ale copii-
lor cu diverse dizabilititi, inclusiv a ce-
lor cu deficiente de auz.

In conditiile Centrelor existen-
te este posibild organizarea asistentei
prin forme variate de lucru cu familia
copilului cu dizabilitati, se rezolva efici-
ent problemele de ajutorare a copilului
aproape de locul de trai. in baza Cen-
trului de asistentd medico-psihologica
din orasul Novokuznetk s-a incercat
elaborarea si realizarea unei directii noi
de asistenta psihopedagogica a scolaru-
lui mic cu deficiente de auz pentru in-
treaga regiune.

Organizarea experimentului in
baza Centrului dat este motivatd de un
sir de considerente:

> concentrarea institutiilor spe-

ciale pentru copii deficienti de
auz in orasul Novokuznetk si ab-
senta acestora in alte orase ale
regiunii. Centrului de asistenta
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medico-psihopedagogica i-a fost
rezervat rolul de organizator si
coordonator al serviciului psiho-
logic in alte orase;

» dereglarile in dezvoltarea copii-
lor surzi pot fi rezolvate in siste-
mul deja existent de organizatii
si institutii sociale (Centrul de
asistentd medico-psihopedago-
gica, Centrul surdologic, scoala,
familia), iar participantii asis-
tentei vor fi institutiile deja exis-
tente si specialistii care lucreaza
in ele (psihopedagogi speciali,
surdologi, psihologi, profesori,
logopezi). In urma testirilor
efectuate acest model este pre-
zentat in felul urmator:

Directiile de activitate ale Cen-
trului:

Diagnosticare, iluminare corectio-
nala, informationald, consultativa

Etapele asistentei:

Diagnosticare, proiectare, consul-
tanta, activitate, monitorizare, reflexiva

Participanti posibili ai asis-
tentei:

Surdopedagogul:

-extinderea campului auditiv-opti-
mal;

-formarea deprinderilor de dife-
rentieri auditive fine (in baza materia-
lelor verbale si sunetelor neverbale);

-formarea deprinderilor de per-
ceptie a vorbirii in conditiile piedicilor
acustice.

Psthopedagogul special:

-stabilirea formelor de prezentare a
materiei;

-stabilirea distantei de la care se
prezinta materia de predare in cadrul
lectiei;

-particularitati de prezentare a in-
structiunilor;

-determinarea masurilor de ajuto-
rare a copilului deficient auditiv;

-folosirea materialului demonstra-
tiv.

Psthologul:

-adaptarea scolara a copilului cu
dereglari auditive;

-dezvoltarea dereglarilor modale
specifice ale functiilor auditive (memo-
ria si atentia auditiva).

Logopedul:

-corectarea pronuntiei sunetelor;

-dezvoltarea auzului fonematic;

-formarea structurilor gramaticale
ale limbii.

Parintii:

-consolidarea deprinderilor de per-
cepere si emitere verbala;

-aplicarea deprinderilor de comu-
nicare verbala in viata cotidiana

Conditia-cheie a asistentei psiho-
logice consta in consolidarea in cadrul
Centrului a echipei multidisciplina-
re — psihopedagogi speciali, psihologi,
logopezi, surdologi, medici clinicieni,
care asigura functionarea directiilor de
activitate ale Centrului: diagnosticare,
iluminare, corectionale, informationa-
14, consultanta.

Directia de diagnosticare: in-
clude activitatea surdologului, medi-
cului, psihologului pentru depistarea
copiilor cu dereglari ale auzului, cu di-
agnosticarea ulterioara a dezvoltarii lor
psihice si de vorbire. O particularitate a
dezvoltarii directiei date consta in des-
fasurarea masurilor de diagnosticare in
doua etape.

La prima etapa, medicii clini-
cieni efectueaza selectarea prealabila
a copiilor cu deficiente presupuse ale
auzului pe calea analizei factorilor care
pot provoca aceste deregliri si transmit
informatia medicilor-pediatri de sector.
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Sarcinile asistentei

I—

Centrul de surdologie

de copii

Sectia ORL a spitalului

Dereglari in dezvoltarea

scolarului mic cu
deficiente de auz \

| Continutul asistentei |

!

Metode de asistenta

Principiile asistentei

Centrul de asistenti Scoala generala
psiho-pedagogica si

medico-sociala

Catedra sectiei ORL

Directiile de

activitate ale thapele. Participanti posibili ai asistentei
. asistentel K ’
Centrului ’
Diagnosticare |Diagnosticare |Surdopedagogul:
- extinderea campului auditiv-optimal;
Tluminare Proiectare - formarea deprinderilor de diferentiere auditiva
Corectionala fine (in baza materialelor verbale si sunetelor
Consultantd  |neverbale);
Informationala - formarea deprinderilor de perceptie a vorbirii in
Activitate conditiile piedicilor acustice.
Consultativa Psihopedagogul special:
Monitorizare |- stabilirea formelor de prezentare a materiei;
- stabilirea distantei, de la care se prezinta materia
Reflexiva de predare in cadrul lectiei.

Psihologul:

- adaptarea scolara a copilului deficient de auz;
-dezvoltarea dereglarilor modale specifice ale
functiilor auditive (memoria si atentia auditiva).

Logopedul:

- corectia pronuntiei sunetelor;

- dezvoltarea auzului fonematic;

- formarea structurilor gramaticale ale limbii.

Parintii:

- consolidarea deprinderilor de perceptie si
emitere verbald;- aplicarea deprinderilor de
comunicare verbala in viata cotidiana.
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La etapa a doua surdologul, sur-
dopedagogul si psihologul desfisoara
investigarea copiilor din grupul de risc
cu deficiente de auz in conditiile Cen-
trului de asistentd, la Centrul de sur-
dologie sau investigarea cu deplasarea
echipei mobile la localitatea copilului
destinat (in cazul distantei mari a aces-
teia de la locul amplasérii Centrului de
asistentd).

Generalizarea rezultatelor masu-
rilor de diagnosticare se face in urma
dezbaterilor colegiale de cétre specia-
listii Centrului de asistentd, conform
rezultatelor investigationale ale copi-
lului cu deficiente de auz. Ca urmare,
se elaboreaza strategia de asistenta, se
colecteaza si se concretizeaza baza de
date privind raspandirea dereglarilor
auditive in localitatea concreta.

Directia de iluminare se ocupa
cu organizarea vizitelor specialistilor
Centrului in localititile mai indepartate
cu scopul informarii despre problemele
dereglarilor de auz ale copiilor. Rezulta-
tele cercetarilor cu privire la prevalenta
dereglarilor de auz la copii se aduc la
cunostintd pedagogilor, logopezilor si
educatorilor gradinitelor de copii, atra-
gandu-li-se atentia asupra oportunitatii
de depistare primara a patologiei audi-
tive. Una din variantele de functionare
a directiei date este organizarea si des-
fasurarea seminarului special pentru
cadrele didactice (care poate avea statut
de curs de perfectionare). In programa
seminarului sunt introduse ore teoreti-
ce, in cadrul carora se releva bazele cli-
nice ale dereglarilor de auz si se includ
activitati practice, cu demonstrarea
procedeelor specifice de lucru cu acest
contingent de copii.

Directia corectionala are ca
obiectiv realizarea programului medi-

co-psihopedagogic de asistentd a copi-
ilor deficienti de auz, la care participa
psihologul, surdopedagogul, surdologul
si logopedul Centrului de asistenta, de
asemenea si pedagogii din scoli, logope-
zii institutiilor de invatdmant prescolar,
care au trecut o pregatire speciala.

Directia informationala infor-
meaza masele largi de populatie despre
copiii cu deregliri ale auzului. In baza
informatiei capatate medicii sectoristi
pot contribui la depistarea precoce a
copiilor cu deficienta de auz si pot in-
terveni la ameliorarea auzului la copii.
Pedagogii ce s-au format in seminare-
le specializate, desfasoara aduniri cu
parintii, in cadrul cidrora acestia sunt
informati despre cauzele si manifesta-
rile dereglarilor de auz, despre activi-
tatea Centrului de asistentad. Totodata,
specialistii calificati 1i informeaza pe
colegii lor in cadrul intrunirilor meto-
dice, consiliilor pedagogice, seminare-
lor metodice scolare. Realizarea acestei
directii contribuie la depistarea precoce
a dereglarilor auditive in contingentul
infantil.

Directia de consultanta are ca
preocupare desfasurarea de citre speci-
alistii Centrului de asistenta (psiholog,
surdopedagog, surdolog) a consulta-
tiilor pedagogilor si parintilor acestor
copii. In localititile mai indepirtate,
se organizeazd deplasarea specialisti-
lor Centrului cu scopul de consultanta
a pedagogilor, logopezilor, educatorilor
si parintilor pentru depistarea primara
a dereglarilor auditive si organizarea
activititilor corectionale cu copiii.

Activitatea in aceste Centre parcur-
ge urmitoarele etape:

Etapa de diagnosticare, are ca
scop identificarea, intre copiii scolari-
zati, a celor care au dereglari ale auzu-
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lui si desfasurarea in raport cu acestia a
diagnosticarii psihopedagogice. Analiza
datelor obtinute permite determina-
rea problemelor psihologice cu care se
pot confrunta copiii deficienti de auz in
conditiile noi pentru ei, adica de instru-
ire si educatie in mediul scolar.

La etapa de proiectare consiliul
psihopedagogic elaboreaza strategia de
asistenta a copiilor cu dereglari auditi-
ve. De asemenea, se fac dezbateri cole-
giale asupra rezultatelor diagnosticarii.
Ca urmare, se elaboreaza strategia de
asistentd, care constd in alegerea par-
ticipantilor asistentei, selectarea con-
tinutului si stabilirea duratei activitatii
de asistenta psihologica.

Etapa consultativa presupune
organizarea de catre specialistii Centru-
lui a lucrului consultativ de iluminare
cu parintii care educa copii cu dereglari
ale auzului si cu pedagogii. Continutul
etapei date de asistentd se realizeaza
prin organizarea lucrului consultativ cu
parintii si prin efectuarea seminarului
metodic cu pedagogii claselor primare
in care invata astfel de copii. Pe parcur-
sul acestei etape specialistii Centrului de
asistenta familiarizeaza parintii cu rezul-
tatele investigatiei copilului, le explica
acestora despre necesitatea de acordare
a ajutorului psihologic suplimentar, ob-
servarilor surdopedagogului.

Etapa de activitate consti in lu-
crul corectional-dezvoltativ coordonat
cu specialistii Centrului de asistenta,
pedagogii, logopezi, psihologi, parinti,
pentru depasirea deficientelor in dez-
voltarea scolarului mic cu dereglari mi-
nimale de auz.

Etapa de monitorizare presu-
pune desfasurarea curenti si finald a
diagnosticarii dezvoltarii copiilor cu de-
regliri ale auzului.

Diagnosticarea curenta se rea-
lizeaza prin observarea asupra dezvol-
tarii copilului, cu o reusitd mai scizuta,
in special la disciplinele limba si litera-
tura materna. Rezultatul diagnosticarii
finale demonstreaza eficacitatea asis-
tentei psihologice.

La etapa reflexiva are loc consi-
liul pedagogic pentru corectarea strate-
giei de asistentd. Modelul de asistenta
psihopedagogica complexa a scolarului
mic in conditiile Centrului presupune
extinderea experientei unui atare gen
de activitate, spre exemplu, din contul
atragerii altor orase ale regiunii.

Analiza experientei de realizare a
modelului propus pentru asistenta co-
piilor deficienti de auz permite eviden-
tierea unui sir de evolutii pozitive:

e cresterea depistarii dereglarilor
de auz si a patologiei auditive in-
fantile;

e reducerea timpului dintre depis-
tarea faptului de dereglare a au-
zului si obtinerea de cétre copil a
ajutorului psihologic calificat;

e perfectionarea calitatilor profesi-
onale ale psihopedagogului speci-
al in contextul acordarii ajutorului
psihologic copiilor deficienti de
auz;

e ameliorarea semnificativa a in-
dicilor de dezvoltare a scolarului
mic deficient de auz (dezvoltarea
vorbirii, dezvoltarea functiilor
psihice, de comportament in situ-
atii de comunicare cu adultii si se-
menii, preferintele si obisnuintele
lui in relatiile cu mediul).

In acest context, dezvoltarea unui
model de asistenta psihologic teoretic
si practic, coerent si consistent, care sa
ofere puncte de sprijin concrete in acti-
vitatea cu copiii deficienti de auz de var-
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std prescolara si scolard mica, apare ca
o necesitate stringenta si pentru servi-
ciul psihologic din Republica Moldova.
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PSIHOLOGIA DEZVOLTARII

PREDICTORI AI INDECIZIEI IN ALEGEREA
CARIEREI PROFESIONALE IN RANDUL ADOLESCENTILOR.
STUDIU EXPLORATORIU

PREDICTORS OF CAREER CHOICE INDECISION
AMONG ADOLESCENTS. A EXPLORATORY STUDY

Cristina Elena STARICA

Termeni-cheie: cariera profesionala, indecizie in alegerea carierei,
predictori, adolescenti

Rezumat

Literatura care abordeaza problematica alegerii si dezvoltarii carierei profesio-
nale ofera dovezi empirice care arata ca indecizia in domeniul alegerii carierei pro-
fesionale tinde sa se asocieze cu o serie de caracteristici individuale, cu performantele
scolare sau academice, precum si cu anumiti factori contextuali. Utilizand regresia
liniara multipla, prezentul studiu exploreaza relatiile dintre anumite caracteristici
individuale ale adolescentilor (trasaturile de personalitate, perceptia autoeficientei
st locul controlului in domeniul alegerii carierei, stima de sine in domeniul scolar,
respectiv nivelul diferentierii intereselor vocationale) si indecizia in alegerea carierei
profesionale. Participantii la studiu (N = 99) au completat sase chestionare stan-
dardizate. Cu exceptia nevrotismului, diferentele dintre fete si baieti au fost nesem-
nificative din punct de vedere statistic. Locul controlului si autoeficienta in domeniul
alegerii carierei, nevrotismul si stima de sine in domeniul scolar au fost predictori
semnificativi ai variantei indeciziei in carierda. Sunt discutate unele implicatii ale
rezultatelor pentru practica consilierii adolescentilor in domeniul alegerii carierei
profesionale.

Abstract

Literature that addresses the issue of professional career choice and development
offers empirical evidence showing that career choice indecision tends to be associa-
ted with a number of individual characteristics, school or academic performance, as
well as some contextual factors. Using multiple linear regression, this study explore
the relationships between some individual characteristics of adolescents (personality
traits, career choice self-efficacy and locus of control, school self-esteem, and diffe-
rentiation of vocational interests) and career choice indecision. Study participants
(N = 99) completed six standardized questionnaires. Except neuroticism, there were
no significant differences between boys and girls. Locus of control and self-efficacy
in career choice, neuroticism, and school self-esteem were significant predictors of
variance in career choice indecision. Some implications results have for counseling of

adolescents in the field of professional career choice are discussed.
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Introducere. In dezvoltarea unui
adolescent, liceul constituie o perioa-
di in care acesta cauta sd inteleaga la
un nivel mai profund propriul sine si
isi pune problema alegerii unei cariere
profesionale, desi acest proces este ta-
petat cu numeroase conflicte interioare
si compromisuri [9]. O varianta a teo-
riilor psihologice referitoare la alegerea
carierei profesionale utilizeazd mode-
lele adoptarii deciziilor. Initial, teoriile
centrate pe procesul adoptarii deciziilor
au fost elaborate in economie si in alte
domenii inrudite. Incepand cu deceniul
al saptelea al secolului trecut, ele au
patruns in domeniul psihologiei [26].
Procesul decizional presupune o alege-
re, in conditiile existentei mai multor
alternative. In domeniul dezvoltirii vo-
cationale, se poate vorbi de un proces
decizional de alegere din multitudinea
alternativelor profesionale sau ocupa-
tionale, care exista la un moment dat.
Psihologul american John L Holland
[11, p. 12] consideri ca ,,optiunea profe-
sionald este un proces decizional de ale-
gere a unei meserii si, implicit, a unui
stil de viata”.

In literatura care s-a preocupat
de problematica carierei profesionale,
numeroase studii s-au centrat pe feno-
menul indeciziei in domeniul alegerii
carierei [11, 21]. Autorii au argumentat
ca indecizia tinde sa fie un factor frena-
tor in raport cu procesul planificarii si
dezvoltarii carierei profesionale [4, 17].
Cercetitorii au urmarit teme de inte-
res, precum modul in care o persoana
face alegerea pentru dezvoltarea carie-
rei intr-un anumit domeniu profesional
si cum anume pune in aplicare decizi-
ile pe care le ia. Cercetatorii au cautat
sa clarifice factorii care contribuie la
indecizia in domeniul alegerii carierei
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profesionale, subliniind cd nu exista
un grup omogen de caracteristici psi-
hologice care sa o defineasca. Studiile
au aratat ca nivelul indeciziei in dome-
niul alegerii carierei tinde sa se asocieze
cu o serie de caracteristici individuale,
precum: trasiturile de personalitate [5,
14, 15, 18], aspiratiile si expectantele cu
privire la cariera si succes in plan profe-
sional [9], perceptia cu privire la autoe-
ficienta in ceea ce priveste identificarea
celei mai potrivite cariere profesionale
[2, 4, 7, 17], stima de sine [1, 22], locul
controlului [19, 21, 25], interesele do-
minante pentru anumite domenii pro-
fesionale [10, 11] etc.

Prezentul studiu a fost realizat
ca un preambul la un program de in-
terventie, centrat pe consilierea ado-
lescentilor (elevi de clasa a XII-a), in
vederea dezvoltarii resurselor necesare
alegerii carierei profesionale. Indeci-
zia in alegerea carierei este o variabila
care impieteaza procesul de identificare
a oportunititilor pentru conturarea si
dezvoltarea, prin eforturi sistematice si
directionate citre scopuri clare, a unei
cariere care sa-i aduca adolescentului
(mai tarziu, adult) statutul profesional
si social pe care gi-1 doreste. Din punc-
tul de vedere al teoriilor clasice ale ale-
gerii carierei profesionale, indecizia in
procesul de explorare a oportunitatilor
privind formarea si dezvoltarea cari-
erei este o stare ,,normald”, care tinde
sa preceada etapa implicarii efective in
cautarea diverselor optiuni profesiona-
le si este recunoscuta ca o faza de explo-
rare a alternativelor, cand adolescentii
tind sd manifeste atractie pentru un
anumit domeniu profesional sau pen-
tru un altul, in functie de dorinta lor de
a explora cat mai complet lumea voca-
tionala, dar si de alte influente contex-
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Figura 1. Repartitia participantilor in_functie de profilul liceal

tuale. Ins3, in societatea contemporani,
care este marcata de schimbari perma-
nente in toate domeniile, de o dinamica
continua a profesiilor si a ocupatiilor si
de o concurentd acerba pe piata mun-
cii, alegerea si dezvoltarea unei cariere
profesionale coerente devine, adesea,
o dificultate pentru tineri. De aceea,
cunoasterea factorilor care pot explica
diferentele interindividuale, in ceea ce
priveste indecizia in alegerea carierei
profesionale, le poate oferi consilierilor
scolari posibilitatea de a proiecta pro-
grame de interventie in randul adoles-
centilor, care sa fie centrate pe anumite
variabile relevante pentru dinamica tra-
seului scolar si vocational. Prin studiul
de facturd corelationald pe care l-am
efectuat, am urmarit explorarea predic-
torilor indeciziei in domeniul optiunii
pentru o cariera profesionald in randul
adolescentilor romani, aflati la finele ci-
clului liceal.

Participanti. Participantii la stu-
diu au fost 101 adolescenti, toti elevi in
clasa a XII-a la Colegiul National “Mi-
ron Costin” din Iasi. In urma verificarii

validitatii protocoalelor cu raspunsurile
participantilor, doua au fost eliminate
(elevii omisesera raspunsurile la mai
multe intrebari din chestionarele ad-
ministrate). In vederea prelucririlor,
au fost retinute 99 de protocoale cu
raspunsuri complete. Repartitia parti-
cipantilor in functie de sex a fost relativ
echilibrata: 52 de fete si 47 de baieti.
Figura 1 prezinta repartitia participan-
tilor in functie de profilul liceal.
Instrumentele si procedura
pentru colectarea datelor
Participantii au completat sase
chestionare standardizate, care au fost
preluate din literatura si practica de
specialitate. Pentru masurarea nivelului
indeciziei in domeniul alegerii carierei
profesionale, participantii au completat
Career Decision Scale/CDS (S. H. Osi-
pow, 1987). Instrumentul este publicat
integral in una dintre referintele pe care
le-am consultat [2, p. 324-325]. Instru-
mentul contine 16 intrebéiri (de exem-
plu: “In general, stiu ce vreau, dar nu
si in privinta alegerii unei profesii” sau
“Nici una dintre profesiile la care m-am
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gandit nu pare sa mi se potriveasca per-
fect”), la care un subiect poate sa ras-
punda pe o scala de tip Likert (1 — dez-
acord total...4 — acord total). La aceste
intrebari se adauga alte doua, pentru
masurarea gradului de certitudine pe
care subiectul o are in domeniul decizi-
ei pentru o anumita cariera profesiona-
14 si o intrebare deschisa. Scorul total se
obtine prin insumarea scorurilor la cele
16 intrebari referitoare la gradul inde-
ciziei si poate fi cuprins intre 16 si 64.
Un scor ridicat indica un nivel ridicat
al nehotararii in ceea ce priveste alege-
rea carierei. Fidelitatea instrumentului,
care a fost evaluatd prin metoda test-
retest, are valori cuprinse intre 0,82 si
0,90 [cf. 2]. Pentru lotul de participanti
la prezentul studiu, valoarea consisten-
tei interne a fost foarte buna (a = 0,91).

Trasaturile de personalitate au
fost masurate cu Big Five Inventory/
BFI [3]. Instrumentul contine 44 de
intrebari (de exemplu: “Ma vad ca o
persoana care, in viata de zi cu zi, isi in-
deplineste minutios sarcinile pe care le
are” sau “Ma vad ca o persoana care, in
viata de zi cu zi, este relaxata, face fata
cu brio stresului”) si a fost construit sa
operationalizeze cele cinci mari dome-
nii de trasaturi ale personalitatii care
sunt descrise in modelele factoriale de
tip Big Five: nevrotism (instabilitate
emotionald), extraversiune, deschidere
in plan mental, agreabilitate si consti-
inciozitate. La fiecare dintre intrebari,
un subiect poate raspunde pe o scala de
tip Likert (1 — dezacord puternic...5 —
acord puternic). Scorul la un domeniu
de trasaturi de personalitate se obtine
prin calculul mediei scorurilor la intre-
barile corespunzatoare si poate varia
intre 1 i 5. Scorurile ridicate indica ni-
veluri ridicate ale trasaturilor de perso-
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nalitate. Pentru versiunea originala (in
limba engleza) a instrumentului, au fost
raportate urmatoarele valori ale consis-
tentei interne [cf. 3]: nevrotism — 0,84,
extraversiune — 0,88, deschidere in
plan mental — 0,81, agreabilitate — 0,79
si constiinciozitate — 0,82. In cadrul
prezentului studiu, valorile consistentei
interne au fost: nevrotism — 0,76, ex-
traversiune — 0,71, deschidere in plan
mental — 0,70, agreabilitate — 0,73 si
congtiinciozitate — 0,74.

Perceptia cu privire la autoeficienta
in domeniul alegerii carierei profesio-
nale a fost evaluata prin Career Decisi-
on Self Efficacy-Short Form/CDSE-SF
[24]. Instrumentul include 25 de intre-
bari (de exemplu: evaluarea corecta a
propriilor abilitati sau aprecierea punc-
telor tari ale diverselor profesii) si este
destinat masurarii nivelului increderii
pe care o persoand o are cu privire la
propriile competente de a cauta, pro-
cesa si valorifica toate informatiile care
pot fi relavante pentru adoptarea unei
decizii in domeniul carierei profesiona-
le. Subiectilor li se cere sa indice, pe o
scala de tip Likert (1 — neincrezator/-
oare...5 — complet increzitor/-oare),
gradul de incredere in propriile abilitati.
Pentru un subiect, scorul se obtine prin
insumarea scorurilor la intrebari si poa-
te varia intre 25 si 125. Un scor ridicat
semnificd perceptia pozitiva cu privire
la autoeficienta in domeniul alegerii
carierei profesionale. Datele raportate
de diversi autori au indicat valori foarte
bune ale consistentei interne, cuprinse
intre 0,88 si 0,97 [cf. 24]. In prezentul
studiu, a = 0,91.

Career Locus of Control Scale/
CLOC [20] este un instrument de eva-
luare standardizat, care include 20 de
intrebari (de exemplu: “Ma astept ca
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norocul sa joace un rol foarte impor-
tant in obtinerea unei slujbe” sau “Stiu
ca voi obtine o slujbd buna, in primul
rand datorita abilitatilor si motivatiei
mele”), destinate operationalizarii lo-
cului controlului in domeniul alegerii
carierei profesionale. La fiecare intre-
bare, sunt oferite sapte variante de ras-
puns, distribuite pe o scala de tip Likert
(1 — dezacord puternic...6 — acord pu-
ternic). Scorul total (suma scorurilor
la cele 20 de intrebari) poate fi cuprins
intre 20 si 120 si este considerat indi-
cator al gradului de angajare si de par-
ticipare al adolescentului sau tanarului
in procesul de alegere vocationala si de
asumare a responsabilitatii in directio-
narea traiectoriei propriei sale cariere.
Un scor ridicat corespunde orientarii
predominant spre externalitate, in timp
ce un scor scazut indica orientarea pre-
dominant spre internalitate. In cadrul
prezentului studiu, valoarea consisten-
tei interne a fost egala cu 0,82.

Pentru masurarea nivelului stimei
de sine in domeniul scolar, am utilizat
binecunoscuta Scala Toulouse (propu-
sa de N. Oubrayrie, M. Léonardis si C.
Safont, in anul 1994). in Romania, in-
strumentul a fost adaptat si experimen-
tat din punct de vedere psihometric pe
un lot de adolescenti [8]. Instrumentul
a fost conceput, astfel incat sa permita
evaluarea perceptiei pe care un ado-
lescent sau un tanar o are in raport cu
sine, in cinci domenii: emotional, so-
cial, fizic, scolar si domeniul legat de
propriul viitor (sinele prospectiv). Fi-
ecare domeniu este masurat prin cate
12 intrebari, la care raspunsurile pot fi
Da/Nu. Pentru acest studiu, am retinut
doar intrebarile care vizeaza stima de
sine in domeniul scolar (de exemplu:
“Ma descurajez cu usurinta la scoala”

sau “Profesorii mei sunt multumiti de
mine”). Raspunsul la fiecare intrebare
poate fi scorat cu un punct, dacé subiec-
tul raspunde conform grilei de corectie
sau cu zero puncte, daci raspunsul su-
biectului nu se suprapune peste grila de
corectie. Scorul total se obtine prin in-
sumarea scorurilor la intrebari si poate
fi cuprins intre zero si 12. Un scor ridi-
cat semnifica un nivel ridicat al stimei
de sine in domeniul scolar. In prezentul
studiu, valoarea consistentei interne a
fost egali cu 0,66.

Pentru estimarea nivelului diferen-
tierii intereselor profesionale, am utili-
zat Inventarul de Interese Profesionale/
IIP care a fost propus de citre Grupul
de Lucru pentru Informare si Consilie-
re privind Cariera (task-force reunind
specialisti roméani din Ministerul Mun-
cii si Protectiei Sociale, Ministerul Edu-
catiei si Cercetarii, respectiv Ministerul
Tineretului si Sportului). Inventarul
este destinat populatiei scolare de var-
std liceald (adolescenti cu varste intre
14 si 18 ani) si valorifica modelul teore-
tic al alegerii carierei profesionale, care
a fost propus de Holland [11]. Modelul
utilizeazi o clasificare a intereselor pro-
fesionale (vocationale), precum si una a
mediilor profesionale, pentru a descrie
si explica diferentele si asemanirile
dintre indivizi, in ceea ce priveste alege-
rile in domeniul carierei profesionale.
Autorul vorbeste despre sase tipuri de
,,personalititi vocationale” (R — realist,
I — investigativ/intellectual, A — artis-
tic, S — social, I — intreprinzitor, C —
conventional). Instrumentul IIP este
destinat fie elevilor care beneficiaza de
o scolarizare superioara si care doresc
sa-gi continue pregatirea pana la nive-
lul Bacalaureatului, fie elevilor care se
gandesc sa-si schimbe orientarea sco-
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lara si/sau pe cea profesionala. Inclu-
de 120 de itemi care permit masurarea
nivelului la care sunt prezente sase do-
menii de interese profesionale (cate 20
de itemi pe domeniu): interese de tip
realist (meserii practice, care implicd
manualitatea sau diverse domenii din
sport), interese pentru profesii care im-
plica domeniul intelectual (de exemplu:
profesor sau cercetator stiintific), inte-
rese de tip artistic (de exemplu: pictor
sau actor), interese pentru meserii din
domeniul social (de exemplu: asistent
social sau consilier marital), interese
pentru profesii care implicd antrepre-
noriatul (de exemplu: om de afaceri
sau broker), respectiv interese pentru
profesii care implica conventionalismul
(de exemplu: contabil sau operator cre-
dite bancare). La fiecare item, subiectul
poate sa aleagd una dintre trei variante
de raspuns, dupa cum urmeaza: 2
— pentru activitatea profesionala care 1i
place, 1 — pentru activitatea care 1i este
indiferenta si 0 — pentru activitatea care
nu-i place. Prin insumarea scorurilor
alocate raspunsurilor la itemii aferenti
fiecarui domeniu de interese profesio-
nale, se calculeaza cate un scor pentru
fiecare domeniu. Pentru un domeniu,
scorul poate fi cuprins intre o si 40. in
afara scorurilor la domeniile de interese
profesionale, instrumentul permite cal-
cularea unui indicator privind diferen-
tierea intereselor profesionale. Diferen-
tierea intereselor profesionale se refera
la masura in care configuratia (profilul)
intereselor profesionale, care predomi-
na la o persoana, este bine delimitata
de restul domeniilor de interese [11].
Holland aratd cd o persoand nu poate
avea dominante toate cele sase domenii
de interese profesionale, cele mai frec-
vente profiluri individuale incluzand
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combinatii intre doua sau trei domenii
de interese. Nivelul diferentierii intere-
selor pentru un anumit domeniu profe-
sional reprezinta un construct teoretic
secundar, prin care este evaluata matu-
ritatea intereselor, in cadrul modelului
teoretic al “personalitatilor vocationa-
le” pe care Holland l-a propus. Pentru
nivelul diferentierii intereselor profe-
sionale, indicatorul se obtine prin dife-
renta absoluti dintre cel mai mare scor
pentru un anumit domeniu si cel mai
scazut scor din profilul (configuratia)
celor sase domenii majore de interese
[cf. 12]. Atunci cand, pentru determina-
rea profilului intereselor profesionale
dominante, este utilizat inventarul IIP,
indicatorul privitor la diferentiere poa-
te lua valori cuprinse intre 0 si 40.

Elevii au completat chestionarele
in cadrul a doud intalniri, indicandu-si
numele si prenumele, deoarece urmau
sa participe la activitatile unui program
de consiliere pentru orientarea vocatio-
nald, desfasurat de autoarea prezentu-
lui studiu. Administrarea chestionaru-
lui a fost realizata colectiv, pe grupurile
de elevi corespunzatoare celor patru
clase de-a XII pe care le-am luat in stu-
diu. Esantionarea participantilor a fost
realizata fard a tine seama de anumite
criterii de includere, clasele de elevi fi-
ind selectate aleatoriu.

Rezultate. Analize preliminare.
Tabelul 1 prezinta indicatorii statistici
descriptivi pentru variabilele de interes
ale studiului.

Distributiile tuturor variabilelor
de interes au fost cvasinormale. Totusi,
valorile indicatorului skewness au ara-
tat o ugoari tendinta de asimetrie spre
stdnga a distributiei scorurilor la nevro-
tism (ceea ce inseamna tendinta parti-
cipantilor de a obtine scoruri moderate
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Tabelul 1.
Caracteristici descriptive ale distributiilor variabilelor masurate

Variabile m S skewness |kurtosis | K-S*?
Indecizie in alegerea carierei 32,60 |10,04 0,23 -0,74| 0,90
Autoeficienta in alegerea carierei (92,86 |14 - 0,32 0,09| 0,59
Loc al controlului in domeniul
alegerii carierei 50,02 1123 0,04 0,171 0,77
Stima de sine in domeniul scolar |7,37 2,60 -0,37 -0,63| 1,27
Nevrotism 2,66 0,73 0,52 0,01| 1,06
Extraversiune 3,52 0,64 - 0,20 -0,39| 0,79
Agreabilitate 3,79 0,54 - 0,21 -0,81| 1,06
Deschidere in plan mental 3,97 0,45 0,17 -0,65| 0,93
Constiinciozitate 3,78 0,60 - 0,73 0,95| 0,88
Diferentiere interese profesionale |5,61 2,45 0,47 -0,32| 0,89

1 K-S desemneaza testul Kolmogorov-Smirnov pentru verificarea normalitatii dis-

tributiilor.

2 Toate valorile testului K-S au fost nesemnificative din punct de vedere statistic.

sau usor scazute), respectiv la diferen-
tierea intereselor profesionale. In ace-
lasi timp, constiinciozitatea a prezentat
0 asimetrie mai evidenta spre dreapta,
adica spre scorurile ridicate.

Tabelul 2 prezinta comparatiile in
functie de sexul participantilor (efectu-
ate cu testul t-Student pentru grupuri
independente), precum si valorile ma-
rimii efectului. Acestea au fost calcu-
late cu formula preconizatd de Jacob
Cohen [6], care ofera si repere pentru
interpretarea marimii efectului. Pentru
variabilele pe care le-am masurat in ca-
drul studiului, comparatiile mediilor au
evidentiat o singura diferenta semnifi-
cativa din punct de vedere statistic intre
baieti si fete, si anume la nevrotism. Fe-
tele au tins si obtina scoruri semnifica-
tiv mai ridicate decat cele ale baietilor,
marimea efectului fiind moderata spre
ridicata. Absenta diferentelor dintre
scorurile obtinute de fete si cele obtinu-
te de bdieti, la aproape toate variabilele
luate in studiu, ne-a sugerat inutilitatea

efectuarii diferentiate a restului de cal-
cule statistice. De aceea, toate prelucra-
rile corelationale si variate nu au tinut
cont de sexul participantilor.

Corelatii intre variabile. Relatiile
de asociere dintre variabilele pe care
le-am masurat au fost estimate cu teh-
nica corelatiei liniare bivariate. Valori-
le corelatiilor si pragurile de semnifi-
catie sunt rezumate in Tabelul 3.

Scorurile pe care participantii le-au
obtinut la indecizia in alegerea carierei
profesionale au corelat negativ si sem-
nificativ din punct de vedere statistic
cu scorurile la scala pentru evaluarea
autoeficientei percepute in domeniul
alegerii carierei. Valoarea bruta a core-
latiei a indicat o asociere de intensitate
moderatd intre cele doud variabile (r?
= 0,22 — efect de marime scazuta spre
moderatd). Acest rezultat a confirmat
datele obtinute in numeroase studii, in
cadrul carora valorile corelatiilor dintre
cele doua variabile au fost cuprinse in-
trer=-0,56sir=-0,40][2 4,7 17].
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Tabelul 2.
Comparatii in functie de sexul participantilor la studiu
Variabile Grupuri m S t d
A L baieti 31,70 9,30
Indecizie in alegerea carierei fote 33.42 10,69 -0,85| 0,17
N L baieti 93,08 13,93
Autoeficienta in alegerea carierei fote 92.67 1419 0,14| 0,03
Loc al controlului in domeniul alege- | bdieti 50,06 12,05 003! 001
rii carierei fete 49,98 10,58 ’ ’
L. A . baieti 6,91 2,43
Stima de sine in domeniul scolar fete 778 2,69 -1,68| 0,34
. baieti 2,40 0,69
Nevrotism fete 288 071] -325% | %69
. baieti 3,53 0,68
Extraversiune fote 352 0.62 0,08 0,02
. baieti 3,98 0,46
Agreabilitate fote 3.97 0,45 0,12| 0,02
. N baieti 3,91 0,59
Deschidere in plan mental fote 3,69 0,49 1,90| 0,41
e .. baieti 3,72 0,72
Constiinciozitate fote 383 0,47 -0,82| 0,19
. . . . baieti 5,40 2,33
Diferentiere interese profesionale fote 578 255 -0,74| 0,16
**p < 0,01
Corelatia negativi dintre scorurile la Tabelul 3.

autoeficienta in domeniul alegerii cari-
erei si nivelul indeciziei in alegerea ca-
rierei sugereaza faptul ca, pe masura ce
un adolescent are mai multa incredere
in propriile competente de selectare si
de valorificare a informatiilor relevan-
te pentru procesul decizional, starea
de indecizie privind alegerea carierei
tinde sa aparda cu o probabilitate mai
micid. Totodatd, scorurile la indecizia
in domeniul alegerii carierei au corelat
pozitiv, semnificativ si cu o intensitate
moderati (r2 = 0,33 — efect de méirime
moderata) cu scorurile pe care adoles-
centii le-au obtinut la locul controlu-
lui in domeniul alegerii carierei. Acest
rezultat semnifica faptul cd, in randul
adolescentilor investigati, indecizia in
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Corelatii intre variabilele masurate
si indecizia in alegerea carierei

Variabile Indecizie in
alegerea carierei

Autoef1.c1er?;a In alege- 0,47 **
rea carierei
Loc al controlului in do- 058 **
meniul alegerii carierei ’
SFlma de sine in dome- -0,33 **
niul scolar
Nevrotism 0,46 **
Extraversiune -0,23*
Agreabilitate -0,18
Deschidere In plan -0,30 **
mental
Constiinciozitate - 0,45 **
Diferentiere interese

% 20,06
profesionale

*p < 0,05; ** p < 0,01
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domeniul alegerii carierei profesionale
a tins sad creasca odata cu scorurile la
locul controlului, adicd in directia ex-
ternalismului, fapt confirmat si de alte
studii [19, 25]. Rezultatul sugereazi ca,
atunci cand un adolescent, la care pre-
domind locul controlului extern, este
pus in situatia de a lua o decizie, poate
manifesta un grad ridicat de confuzie in
ceea ce priveste drumul vocational. In
general, externalistii tind sa vada viata
ca fiind determinata de sansi, iar eve-
nimentele din viata lor ca fiind incon-
trolabile si, deseori, nu gasesc un motiv
de a se implica in luarea deciziilor care
privesc diverse domenii ale vietii lor, in-
clusiv traseul vocational.

Scorurile la indecizia in alegerea
carierei au tins sa se asocieze negativ
si semnificativ din punct de vedere sta-
tistic cu scorurile pe care adolescentii
le-au obtinut la stima de sine in dome-
niul scolar, marimea efectului pentru
intensitatea asocierii fiind scazuta (r2
= 0,10). Rezultatul a fost convergent cu
datele raportate de alti autori [1, 22] si
sugereaza ca adolescentii care au o in-
credere scazuta in propriile abilitati in
plan scolar ar putea tinde, de aseme-
nea, sa manifeste un nivel mai ridicat
al indeciziei in adoptarea unei hota-
rari privind viitorul profesional. Stima
de sine in domeniul scolar se refera la
perceptia pe care un adolescent o are
asupra propriilor lui competente, care
se pot materializa in comportamente si
performante scolare apreciate de catre
profesori, colegi si parinti [8]. Rezulta-
tul pe care l-am obtinut poate fi pus pe
seama modului in care sunt apreciate
achizitiile scolare ale elevilor si se reali-
zeazd selectia in sistemul de invatidmant
romanesc. Astfel, multi dintre dascili,
dar si parinti si elevi, cred ci succesul in

plan scolar si, apoi, academic, respectiv
succesul in plan profesional depind, in
mare parte, de notele obtinute in dife-
rite cicluri scolare. Pana la un punct,
aceastd perceptie poate fi indreptatita,
daca tinem cont de faptul cd, in Roma-
nia, media pe care un elev o obtine in
ciclul gimnazial, alaturi de rezultatele
la testele nationale, influenteaza sansa
acestuia de a fi admis la liceul si profilul
care si-1 doreste, aceeasi problema pu-
nandu-se si in cazul admiterii la multe
facultiti. In aceste conditii, alegerea
drumului profesional, la finele clasei a
XII-a, tinde sd depind&, in mare masu-
rd, si de perceptia pe care elevul o are
despre propriile competente si realizari
in plan scolar. Atunci cand nivelul aces-
tor competente si realizari este perce-
put ca fiind scazut, adolescentul poate
intampina dificultiti in procesul decizi-
onal, specific stabilirii traseului educa-
tional si vocational.

Scorurile la indecizia in domeniul
alegerii carierei profesionale au corelat
pozitiv, semnificativ din punct de vede-
re statistic si cu o intensitate moderata
(r? = 0,21 efect de marime scazuta spre
moderatd) cu scorurile la nevrotism
(instabilitate emotionald). Rezultatul
sugereaza ca indecizia in alegerea carie-
rei ar putea fi o caracteristica in randul
adolescentilor care prezintd un nivel
ridicat al instabilititii emotionale. Intr-
un articol dedicat relatiei dintre scoru-
rile la scala CDS si nevrotism, Meyer si
Winer [18] sugereaza ca studentii care
sunt cronic indecisi in legatura cu pro-
pria lor cariera tind si obtina scoruri ri-
dicate la nevrotism. De asemenea, pen-
tru elevi de clasa a XII-a, Lounsbury,
Hutchens si Loveland [14] au raportat
o corelatie pozitiva, semnificativa, insa
de intensitate modesta (r = 0,17) intre
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stabilitatea deciziei in alegerea carierei
profesionale si stabilitatea emotiona-
l1a. Totodata, extraversiunea — care re-
uneste trasaturi, precum dinamismul
in actiuni si in relatiile interpersonale,
asertivitatea, nevoia de activism in pla-
nul relatiilor sociale, cautarea stimula-
rii — poate constitui o resursa pentru
atingerea scopurilor vocationale — as-
pect evidentiat si de corelatia negativa,
de intensitate mai scizuti, insid semni-
ficativa din punct de vedere statistic, pe
care am obtinut-o in prezentul studiu.
Acest rezultat sugereaza ca adolescen-
tii mai putin entuziasti, care intdmpina
dificultati in comunicarea cu ceilalti si
au probleme in a-si impune punctul de
vedere si optiunile in fata parintilor ar
putea fi mai predispusi sa intampline
dificultati in alegerea carierei, care sa
se potriveasca abilitatilor si intereselor
lor. De asemenea, am constatat o co-
relatie negativa, semnificativa statistic,
insad de intensitate moderata spre sca-
zutd (r? = 0,09 — efect de marime negli-
jabild) intre nivelul deschiderii in plan
mental si nivelul indeciziei in domeniul
alegerii carierei profesionale. Acest re-
zultat este convergent cu cel raportat
de Lounsbury, Hutchens si Loveland
[14], care, intr-un lot de elevi de clasa
a XII-a, au identificat o corelatie pozi-
tivda, semnificativd, insd de intensitate
destul de scazuta (r = 0,16, p < 0,01)
intre nivelul deschiderii in plan mental,
respectiv cel al stabilitatii deciziei pen-
tru cariera profesionala. Relatia pe care
am obtinut-o pare fireasca, daca tinem
cont de faptul ca deschiderea in plan
mental implica dorinta unei persoane
de a trai experiente variate, de a des-
coperi lucruri noi, de a intalni si depasi
provocdri, precum si orientarea aceste-
ia catre rezolvarea unor probleme com-
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plexe. Astfel, adolescentii “deschisi”
in plan mental tind sa aiba mai multe
resurse si sa fie mult mai originali, in
eforturile de a cduta si valorifica toate
oportunititile de dezvoltare pe care le
ofera mediul familial, scoala, reteaua de
prieteni etc. Desi scorurile la indecizia
in alegerea carierei profesionale au co-
relat negativ si cu o intensitate relativ
scazuta (r2 = 0,03 — efect de marime
neglijabild) cu scorurile pe care adoles-
centii le-au inregistrat la agreabilitate,
relatia a fost nesemnificativa din punct
de vedere statistic. De notat ca Louns-
bury, Hutchens si Loveland [14] au
identificat o corelatie de intensitate sca-
zuta (r = 0,13) intre scorurile adoles-
centilor de clasa a XII-a la agreabilitate
si stabilitatea deciziei cu privire la ale-
gerea carierei. In fine, corelatia negati-
va, semnificativa statistic si de marime
moderata (r 2= 0,20 — efect de méirime
scazutd spre moderata) intre scorurile
pe care adolescentii le-au obtinut la in-
decizia in alegerea carierei si scorurile
la constiinciozitate sugereaza rolul po-
zitiv pe care il poate juca perseverenta,
meticulozitatea si gradul de organizare
in realizarea actiunilor specifice pen-
tru procesul de delimitare si alegere a
carierei profesionale (atat in etapa de
cautare si selectare a informatiilor des-
pre diverse profesii/ocupatii, criterii de
formare profesionald, cat si in cea care
implica accesarea tuturor oportunitati-
lor de dezvoltare a competentelor si a
resurselor personale). Adoptarea unei
decizii realiste si cu sanse de succes im-
plica initierea din timp (inca din etapa
ciclului gimnazial), a tuturor actiunilor
specifice (informare — analiza si compa-
rare — decizie — dezvoltare), continuita-
tea demersurilor intreprinse, abilitatea
de a depasi obstacolele care pot inter-
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veni pe parcursul cautarii, capacitatea
de fixare a unor obiective clare si perse-
verenta in actiunile destinate atingerii
acestora.

Corelatia dintre scorurile la inde-
cizia in alegerea carierei profesionale si
scorurile pe care adolescentii le-au ob-
tinut la diferentierea intereselor profe-
sionale a fost nesemnificativa din punct
de vedere statistic si de marime neglija-
bila (r 2= 0,003). Studiile pe care le-am
consultat au indicat o asociere pozitiva
intre nivelul deciziei in alegerea carierei
si nivelul diferentierii profilului inte-
reselor profesionale ale adolescentilor
[10]. Insd, rezultatul pe care l-am ob-
tinut in prezentul studiu a fost conver-
gent cu rezultatul (r = - 0,01; p > 0,05)
raportat de catre Lucas-Hartley [16],
pentru studenti de colegiu.

Date ale analizei de regresie linia-
re multiple. In vederea efectuirii anali-
zei de regresie multiple, am utilizat me-
toda stepwise. Aceasta metoda permite
selectarea celui mai bun set de variabile
independente, care sunt predictori ai
variabilei dependente [13]. In cadrul
analizei noastre, cu exceptia agreabili-
tatii si a diferentierii intereselor profe-
sionale, toate celelalte variabile au fost
introduse ca variabile independente,
in timp ce nivelul indeciziei in alegerea
carierei profesionale a fost considerat
variabila dependenta (criteriul). Calcu-
lele au fost realizate cu aplicatia SPSS
for Windows. Au rezultat patru modele
predictive cumulative (pe care nu le pre-
zentdm aici, din lipsa de spatiu), ultimul
incluzand locul controlului si perceptia
cu privire la autoeficienta in domeniul
alegerii carierei, nevrotismul, respectiv
stima de sine in domeniul scolar. Setul
reprezentat de aceste variabile inde-
pendente a prezentat o relatie de aso-

ciere semnificativd din punct de vedere
statistic cu nivelul indeciziei in alegerea
carierei [F (4, 89) = 20,56; p < 0,001; R
= 0,69; R? = 0,480], explicand 48 % din
varianta criteriului (R*, = 0,457 sau
45,7 %). Toate variabilele independente
au fost predictori semnificativi ai inde-
ciziei in alegerea carierei: § = 0,35, p <
0,001 — pentru locul controlului in do-
meniul alegerii carierei (externalismul),
B = 0,24, p < 0,01 — pentru nevrotism,
B = - 0,19, p < 0,05 — pentru perceptia
cu privire la autoeficienta in domeniul
alegerii carierei, respectiv f = - 0,17, p <
0,05 — pentru stima de sine in domeniul
scolar. Cea mai importanta contributie
la explicarea variantei indeciziei in do-
meniul alegerii carierei profesionale a
avut-o locul controlului (9,12 %), aces-
ta fiind urmat, la o anumita distanta,
de nevrotism (4,79 %). Autoeficienta in
domeniul alegerii carierei profesionale
a explicat 2,72 % din varianta criteriu-
lui, un procent apropiat de cel pe care
l-am obtinut pentru stima de sine in do-
meniul scolar (2,59 %).

Implicatii ale studiului pentru
practica consilierii in cariera a
adolescentilor

In societatea romaneasci de astizi,
tandra generatie reprezinta una din-
tre oportunitatile pentru revitalizarea
domeniilor vietii economice, sociale si
culturale, care sunt vlaguite de lunga si
dificila tranzitie catre democratie. Prac-
ticile actuale referitoare la educatia ti-
nerilor (in cadrul cidreia putem include
si consilierea pentru alegerea si dezvol-
tarea carierei profesionale) incearca sa
raspunda exigentelor concurentiale din
piata economici si din cea a muncii. In
acest cadru de analizd, apare evident
faptul ca optiunile profesionale si/sau
ocupationale s-au multiplicat, exigen-
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tele angajatorilor s-au intensificat, in
stransa legatura cu asteptarile pentru
cresterea calititii produselor si servcii-
lor, iar continutul practicilor in materie
de consiliere in carierd a tinerilor tre-
buie reevaluat, pentru a fi adaptat no-
ilor evolutii. Tnsi, in conditiile in care
optiunile profesionale si/sau ocupatio-
nale s-au multiplicat, la fel ca si oferta
educationala, adolescentilor si tinerilor
pare sa le fie tot mai greu sa ia o decizie
clara si stabila in ceea ce priveste ca-
riera profesionala pe care o pot urma.
In Romania, existd continuu noi “pro-
filuri liceale, universitare, profesii sau
ocupatii la moda”, iar acestea conduc,
adesea, la alegeri pripite (care par sa fie
dictate mai mult de anumite influente
de moment), presiunile din partea pa-
rintilor sau dorintele lor jucand un rol
foarte important. Corelat cu deficitul in
materie de programe coerente pentru
consilierea vocationala a elevilor aflati
in diferite trepte ale scolarizarii, acest
fenomen a condus la situatia ca, dupa
unu an sau doi de studii universitare,
unii tineri sa inteleaga faptul ca dome-
niul de specializare pe care si l-au ales
nu corespundea intereselor lor si cerea
o corectie in traseul academic. Este ade-
varat ca acest fenomen nu are numai o
conotatie negativa: el poate semnifica si
faptul ca un individ are nevoie de flexi-
bilitate atunci cand vine vorba despre
optiunile in materie de alegere si dez-
voltare a carierei profesionale. Iata de
ce efortul de clarificare a factorilor care
pot contribui la absenta unei decizii fer-
me pentru dezvoltarea carierei intr-un
anumit domeniu profesional in randul
tinerilor si integrarea rezultatelor stu-
diilor in practica efectiva din domeniul
consilierii gi orientarii in cariera pot
contribui la proiectarea si implementa-
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rea unor programe eficiente, orientate
catre dezvoltarea potentialului vocatio-
nal al tinerei generatii.

Rezultatele studiului pe care l-am
realizat sugereaza ca nevrotismul si lo-
cul controlului (externalitatea) in do-
meniul alegerii carierei ar putea juca
un rol important in raport cu dinamica
procesului alegerii carierei profesiona-
le, pe care tinerii il parcurg. Rezultatele
sugereaza ca indecizia n ceea ce prives-
te alegerea carierei tinde sa fie o carac-
teristica a adolescentilor care prezinta
un nivel ridicat al instabilitatii emotio-
nale — ca domeniu de dispozitii stabile
ale personalitatii — si care, in plus, sunt
externalisti, adica adolescentii care tind
sa vada viata ca fiind determinata de
sansi (si mai putin de propriile actiuni
si eforturi de a controla evenimentele
si situatiile) si care, deseori, sunt mai
putin motivati sa se implice in luarea
deciziilor care privesc propriile oportu-
nitati de dezvoltare. Conform descrie-
rii continutului psihologic al factorului
referitor la nevrotism, care este oferita
de Benet-Martinez si John [3], persoa-
nele instabile in plan emotional tind sa
experimenteze o varietate larga de stari
afective negative, prin simptome de an-
xietate, tristete sau iritabilitate. Aceste
persoane tind, de asemenea, sa fie vul-
nerabile in fata situatiilor conflictuale
sau a problemelor de viata pe care le
experimenteaza, si actioneze sub im-
periul deciziilor de moment, sa activeze
intr-o mai mica masura mecanismele
de rezilienta in anumite situatii difici-
le, pe care tind si le perceapa ca fiind
amenintatoare. Alegerea carierei profe-
sionale de catre un adolescent intervine
intr-o etapa in care acesta se confrunta
si cu alte sarcini de dezvoltare, in pla-
nuri, precum: psihosexualitatea, relatii-
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le sociale si emotionale cu parintii si co-
varstnicii, criza de originalitate a sine-
lui. Cumularea acestor probleme poate
conduce, adesea, la atitudini, reactii si
comportamente disfunctionale, care
produc celor din jur impresia de insta-
bilitate emotionald accentuatd. Nu este
obligatoriu ca toti adolescentii sa fie in-
stabili in plan emotional, insa in cazul
in care aceasta trasdturd prezintd un
nivel mai ridicat, adolescentul poate in-
tampina dificultati in a-si stabili scopuri
si obiective clare, implicit in domeniul
alegerii unei profesii. Prin programul
de consiliere in vederea alegerii carierei
(“Tu si cariera ta”) pe care l-am derulat
timp de trei luni, am urmarit ca benefi-
ciarii sd constientizeze barierele repre-
zentate de propriile lor dispozitii, sa le
reconfigureze si sa le interpreteze intr-o
maniera pozitiva, pentru a le transfor-
ma in resurse si a le pune in serviciul
eforturilor de alegere a carierei profesi-
onale si de configurare a propriului lor
viitor. In configurarea continutului sar-
cinilor pe care le-am realizat cu adoles-
centii si in implementarea acestora, am
valorificat principiile abordarii narative
in domeniul consilierii psihologice si
vocationale.

In acelasi timp, o persoani care ma-
nifesta tendinta spre externalitate tinde
intr-o mai mica masura si fie orientata
catre investirea propriilor resurse si ca-
tre eforturile sistematice de a identifica
si de a valorifica diferite oportunitati
de dezvoltare personala, mizand mai
mult pe influenta norocului si explican-
du-si succesele prin interventia unui
complex de factori din afara, care nu
implica propria responsabilitate si an-
gajare. In rAndul adolescentilor, o astfel
de atitudine poate fi contraproductiva
in domeniul alegerii carierei profesi-

onale, intrucat este posibil ca astfel de
adolescenti sa tinda sa lase in seama
celorlalti eforturile pe care trebuie sa le
intreprinda, pentru a identifica cea mai
potrivita cariera pe care sa o urmeze.
In cadrul programului de consiliere pe
care l-am derulat, in vederea identifici-
rii si dezvoltarii resurselor necesare ale-
gerii carierei profesionale, un alt obiec-
tiv pe care le-am urmarit a constat in
demontarea atitudinii externaliste, as-
teptdndu-ne ca beneficiarii programu-
lui sd ajunga sa-si adapteze asteptarile
si actiunile la propriile lor competente,
expectante, scopuri si sa constientizeze
dificultatile care se interpuneau in tra-
seul alegerii carierei profesionale.

De asemenea, rezultatele pe care
le-am obtinut sugereazi ci, in evalua-
rea factorilor care faciliteaza indecizia
in domeniul alegerii carierei profesio-
nale in randul adolescentilor, am putea
tine cont de perceptia adolescentilor cu
privire la propria lor eficienta in reali-
zarea actiunilor si in atingerea obiecti-
velor in diverse sfere ale vietii, precum
si de stima de sine, cu deosebire cea
legatd de domeniul scolar. Rezultatele
prezentului studiu sugereaza ca adoles-
centii care nu au incredere in propriile
lor abilitati de a identifica, analiza, sin-
tetiza si valorifica informatiile relevante
pentru alegerea carierei profesionale,
de a compara alternativele pe care le au,
de a-si activa resursele personale si de
a proiecta traseul vocational si care, in
plus, au o reprezentare negativa despre
valoarea propriei persoane in domeniul
scolar ar putea tinde, de asemenea, sa
fie mai indecisi in ceea ce priveste ale-
gerea si dezvoltarea coerenta a unei
cariere profesionale. Asteptandu-se sa
greseasca (anticiparea esecului), ado-
lescentii cu un nivel sciazut al stimei de
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sine tind sa se simti anxiosi, neincreza-
tori in propriile lor forte si sa depuna un
efort mai redus, atunci cand este vorba
despre schimbari importante in viata
lor sau despre o sarcind de anvergura,
in care trebuie sa se angajeze. Dupa ce
experimenteaza esecul, acestia se bla-
meaza, tind si se perceapa ca fiind in-
competenti si, astfel, nu fac altceva de-
cat sd intretina nivelul scazut al stimei
de sine, reparcurgand un cerc vicios. De
aceea, o alta componenta pe care am
accentuat, in cadrul exercitiilor struc-
turate ale programului de consiliere
vocationald, a fost reprezentata de inta-
rirea increderii in propriile forte in ran-
dul adolescentilor care au beneficiat de
program, la care s-a adaugat orientarea
catre descoperirea, valorizarea si valori-
ficarea propriilor resurse, formarea abi-
litatii de prezentare de sine (expunerea
propriilor realizari, scopuri si proiecte),
precum si a capacitatii de reglare per-
manenta a nivelului stimei de sine, stiut
fiind faptul ca, uneori, o stima de sine
prea scazuta (sau prea ridicata) poate fi
disfunctionala.
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I[TCUXNYECKOE 3JOPOBbBE 1 JE3AZIAIITAIIA
CTYAEHTOB-UHBAJIMAOB B ITEPMO/I OBYUYEHUA
B BBICIHIMX YYEBHbIX SABEAEHNAX

MENTAL HEALTH AND EXCLUSION OF STUDENTS
WITH DISABILITIES DURING TRAINING
IN HIGHER EDUCATION INSTITUTION

Amnna Opveena JIOBYHEI]

Cuvinte—cheie: studenti cu dizabilitati, anxietate, reabilitare afectiv-
emotionala, reabilitare medicala si psihologica.

Abstract

In lucrare se face o analizi teoreticii la problema cercetati din literatura de spe-
cialitate, sunt evidentiate mecanismele patopsihologice de excludere a reactiilor de
inadaptare ale studentilor cu dizabilitati, conditionate de configurarea anumitor ac-
centuatii de personalitate. Se descriu caracteristicile dezvoltarii afectiv-emotionale a
studentilor cu dizabilitati si se prezinta o analizi a starii lor. Este elaborat un sistem de
procedee medicale si psihologice in remedierea functiilor dizadaptative ale studentilor
cu dizabilitati din universitati bazate pe studiul structurii si mecanismelor psihologice
ale aparitiei reactiilor dizadaptative.

KiaroueBsbie cjioBa: CTyACHTbI-UHBAJIU/AbI, a(ll(i)eKTI/IBHO-{-)MOIII/IOHaJIb-
HaA ccl)epa, MEAUKO-IICUXO0JI0rnYeCKada pea6I/IJII/ITaIII/IH, TPEBOXKHOCTbD.

Pesrome

IIpoBesieH TeopeTHYecKHi 0030p MPOOJIEMBI, BbIEIEHBI MTATOTICHXOJIOTHUYECKHE
MeXaHU3MBI (DOPMUPOBAHUS PEAKIINH /1e33/IallTAllNH Y CTYZE€HTOB-HHBAJIUJIOB, 00yc-
JIOBJIEHHBIE OIIPe/IeJIEHHON KOH(MUTypalliedl BapUaHTOB JIMYHOCTHOU aKIIEHTYaIlHH.
Ornrcanbl 0co0eHHOCTH aDhHEKTUBHO-IMOITUOHATBLHON chephl CTY/IEHTOB-HHBAITUIOB
U IIPOBEJIEH AHAIU3 UX COCTOsIHMA. Pa3zpaboTaHa cucreMa MeIUKO-TICHX0JIOTHIECKOH
KOPPEKIINH /Ie3aJalITAlIIOHHBIX COCTOSHUN Y CTYZAeHTOB-UHBAINU0B BY30B Ha ocHO-
BAHUU U3YUEHUS UX CTPYKTYPHI U IICUXOJIOTHYECKUX MEXaHU3MOB (GOPMUPOBAHUS.

Keywords: students with disabilities, affective-emotional, medical
and psychological rehabilitation, anxiety.

Summary
A theoretical overview of the problem are highlighted pathopsychological mecha-
nisms of reactions exclusion of students with disabilities due to certain configuration
options personal accentuation. The features of the affective-emotional development of
students with disabilities and the analysis of their condition. A system of medical and
psychological conditions in disadaptative correction disabled students of universities
based on the study of their structure and psychological mechanisms of formation.
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AKTyaJIBHOCTHh HUCCIE€TOBAHUA.
OOBEKTUBHOE HCC/IEIOBAHNE MEXaHM3-
MOB STHOJIOTHH M IIaToreHesa 3aboJie-
BaHUU, B MPOUCXOKIEHHUU KOTOPHIX
BE/YIIYI0 POJIb HUIPAET IICUXOT€HHBIN
dakTop, BO3ZMOXKHO JIUIIIb HAa OCHOBE
MHOTO Pa3MEPHOCTH W3y4YaeMbIX SIBJIE-
HUi [1-4]. Cpenu cTy/leHuecTBa CTy/IeH-
THI-MHBAJIMALI 3aHUMAIOT 0c000e Mec-
TO U SABJIAIOTCS CAaMOM He3aIlUIIeHHON
rpyamoii. IlocnenHue OecATIIETHS B
Haled crpaHe, B OJIMKHEM U JTaJIbHEM
3apybeKbe YAeIsIeTcs OPOMHOE BHHUMA-
HUE TICUXOCOITUAJILHOM peabuInTaiuu
nHBaIKUA0B. COJMKEHHE MeTO0JIOTH-
YECKHX II0JTXO/I0B TEOPETUUECKUX U ITPO-
(WIBHBIX TPUKIATHBIX KIMHHUYECKUX
JUCIHUIUINH OTKPHIBAE€T TIEPCIEKTHBBI
pelieHuss MpoOJEMHBIX BOIIPOCOB IIEp-
BUYHOU M BTOPHUYHOH IPODIIAKTUKU,
crpaTUUKALMKM PHUCKA, JUATHOCTUKHU U
METUKO-TICUXOJIOTHYECKOH  KOPPEKITUU
CTYJIEHTOB-UHBTUAOB [2-6]. CTyneHTBI-
WHBAJIU/IBI C HAPYIIEHUSAMU B TIEPBYIO
ouepe/ib Hy»K/Ial0TCS B MEAUKO-TICHXO0JIO-
THYECKOH KOPPEKITUH SMOIMOHATIHLHOTO
COCTOSTHUSI W JIAJIbHEHIIIETO0 COIPOBOJK-
nenusi [4]. HauOoJiplllee 3HaueHUe II0-
HCK HOBBIX 3(h(PEKTUBHBIX MATOTEHETH-
YECKUX METOZIOB IICUXOTEPATIEBTHUECKON
KOPPEKIUN ¥ PeabiIuTaIllil UMEET I
GOJIBHBIX CTY/IEHTOB-UHBAIH/IOB B CBSI3ZH
C BO3MOKHOCTBIO 0OJI€E CYIIECTBEHHOTO
MIOJIOYKUTEIHHOTO BJIMSIHUS HA KAueCcTBO
JKU3HH, pab0TOCIIOCOOHOCTD U OJ1aronpu-
SITHBIM TIPOTHO3 JJAJIbHEHIIErO TeUueHUs
3aboseBanus. [7]. Bce BBIIIEN3IIOMXKEH-
HOE OITpeJIesIsieT aKTYaIbHOCTD U LIEJIECO-
00pa3HOCTh TTPOBEIEHUS UCCIIENOBAHNS,
ITOCBSAIIIEHHOTO  pa3pabOTKe CHCTEMBI
MEIUKO-TICXOJIOTUYECKOH  KOPPEKIIUU
PAcCTPOKCTB aJlanTallid y WHBAJIUJIOB
00yJaroImuxcss B BBICHINX YUeOHBIX 3a-
BE/IEHUSAX HA OCHOBAHWM H3YUEHUA HUX
CTPYKTYPBI, JUHAMUKHU IICUXOIIATOJIOTH-
YECKUX MEXaHU3MOB (hOPMHUPOBAHUS.

IMeas uccirexoBanusa: paspabdo-
TaThb CHUCTEMY MeEIUKO-TICUXOJIOTUYEC-
KOH KOPPEKIUH Je3aalTalliOHHbBIX
COCTOSIHUU Y  CTYJE€HTOB-UHBAJIH/IOB
BY30B Ha OCHOBaHUM U3YyUYEHUA HUX
CTPYKTYPBI M TICUXOJIOTMYECKUX MeXa-
HU3MOB (D OPMHUPOBAHUS.

MeToas! ucciaexoBaHua. B npo-
1iecce BBITIOJIHEHUS JUCCEPTAIMOHHOM
paboThI UCIIOIB30BAJICA KOMILIEKC TEO-
PETUYECKUX, TICUXOUATHOCTUYECKUX U
CTaTUCTUYECKUX METO/IOB.

IlcuxoauarHoCTHYECKUI MeToq,
BKJIIOUQJT: UBYUEHUE TICUXO3MOIMOHAIIb-
HOTO COCTOSIHHS IO METOAMKAM IITKa-
abl ienipeccru A. T. Beka (E. I1. Wiibus,
2001) ¥ METOJIUKH H3MEPEHHUS YPOBHS
TpeBOKHOCTH — kasta JIxx. Tettop (B. U.
Honrosa, O. A. Illymaxkosa, . B. Jlatio-
IIINH, 2004); JAYHOCTHBIX 0COOEHHOCTEN
- TUII aKIEHTYAINI XapaKTepa U3yJIayiu C
noMol1npio onpocHuka K. Jleonrapga - I'.
[MImumexa (A. B. Barapimes, 2007); orm-
penesieHre TeMIlepaMeHTa, YPOBHS Hel-
pOTH3MA, BKCTpa- 1 THTPOBEPCUH ITIPOBO-
JTUJIOCH ¢ TTIOMOIIBIO opocHuKa Eysenck
Personality Inventory (EPI, Eysenck H.
H., 1963); IICHUXOCOIIUAJILHBIX OCOOEH-
HOCTe! - 1o pa3paboranHo# aHkere. Or-
penenenve 3b(EKTUBHOCTA BHEAPEHUS
CUCTEMBI TICUXOKOPPEKIIMOHHBIX MEPOII-
PUATHHA OCYIIECTBILIN II0 CIIEAYIOITAM
KPUTEPHUAM: HaIUuue OOBEKTUBHBIX U
CyOBEKTUBHBIX TIPU3HAKOB HAPYIIEHUS
ajlanTanyy y CTYAeHTOB-UHBAJIUJIOB C
TTIOMOIIIHIO TIOBTOPHOTO JUATHOCTHYECKO-
r'0 HCCJIE0BaHUs.

HccnenoBanue npooguiock B Llen-
Tpe TICHXUYecKoro 3710POBbs CTyIEHUEeC-
kot mostoaexxu KYO3 XapbKOBCKOH TO-
POZICKOH CTyZieHYecKOor OOMbHULBL. [
peaiM3anuu neJied U 3a/1ad, MOCTaBIeH-
HBIX B JIUCCEPTALIHH, IIPOBOJIMIIOCH CKPHU-
HUHTOBOE UCCJIEZIOBAHUE CPeU 300 CTy-
JIEHTOB-UHBAJIH/IOB U 300 CTyeHTOB. [1ox
Ha0JII0IeHNeM HaXOAMINCh 220 CTYZAeH-
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TOB OT 18 J10 24 JieT. 3a BpeMs UCCIIe/I0Ba-
HUs ¢ 2006 110 2011 IO HaMH ObLIO 0TO0-
PaHO 120 CTYIEHTOB-UHBAIM/IOB B TPYIIILY
HCCJIEIOBAHMS U 100 CTY/IEHTOB B TPYIIILY
cpaBHeHUsT (40 — CTYJEHTOB-UHBAJIH-
JIOB 0e3 mpu3HaKoB JIA v 60 CTyZIEHTOB).
I'pymma uccneopanusi Obuta paszeieHa
Ha IIOZTPYIIIbL: MOArPYIIIA 1.1 — C OTCYyTC-
TBUEM CYOBEKTHBHBIX U HAJTUYHEM O0b-
€KTHUBHBIX IIPU3HAKOB JTA — 35 CTy/I€HTOB-
WHBAJIAZOB; IOAIPYIIIA 1.2 — ¢ HATHIHEM
CyOBEKTUBHBIX U OOBEKTUBHBIX TPU3HA-
KOB Jie3aganTanui (JIA), B KOTOPYIO BOIII-
JIN 45 CTY/IEHTOB-MHBAJTH/IOB.

Ha nepBom »sTame wuccieqoBaHusa
[IPOBOAMUJICA CKPUHHHI HapyIIEHHUs
ajjanTany  y CTY/€HTOB-UHBAIHU/IOB,
0o0yJarouxcsi B By3aX. BbIsABJIEHHBIE
HapyUIeHUs TICUXO0JOTUYECKON ajjar-
Talldd Y CTYAE€HTOB-UHBAIHIOB 00ycC-
JIOBHJIM JajibHeHInee (GpopMUpOBaHHE
TPYIII UCC/IeTOBAHMUA.

BTopoii aTan BKIIIOYAIT IICUXO/THAT-
HOCTHUUYECKOE HCCJIeI0BAaHIe, UTO I103-
BOJIWJIO BBISIBUTH IIPEAUCIO3UIITOHHBIE
daxTopsl (popMUpOBaHUSA Je3aJanTa-
Y Y CTY/IEHTOB-UHBAIH/IOB, & UMEH-
HO: COCTOSIHHE IICHXO3MOIIMOHAIHHOM
cbhepbl, UHAUBUAYATHHO-TICUXOJIOTH-
YEeCKOU U IICUXOCOITUATLHOU cdep.

Pe3yabTarhl HCCAETOBaHUA.
[IpoBe/ileHHBIN aHAIU3 IICHUXOIIATOJIO-
rudeckoii cumnromatuku B CU moka-
3aJ1 HATMYHME HAPYIIEHUs DMOIUOHAIb-
HOU cdepsl U KaJI00bl, OTHOCUTETHHO
GU3UYIECKOTO COCTOSHHUSA.

B moarpymme 1.1. y HUCCIIEAyEMbIX
CTY[IEHTOB IIpeobsafain Kajaobbel (u-
3UYECKOTO CIIEKTPA, a UMEHHO HaO0JIIo-
Jlajachk: B 91,4% ciydaeB — HapyllleHUe
cHa; v 88,5% — moHmkeHne paboTocro-
cobHOCTH Y 97,1 % — kayI00bI Ha 00IIee
oJioXkeHue; y 85,7% — OlyllleHue JIUC-
koMmdopTa u B 77,1% — 3Kaj00bI Ha Jac-
ThIe 3a00s1eBaHud. Takxe HaOJIIOHATIUCH
JKaJI00BI  DMOIIMOHAIBHOTO CIIEKTpa: Y
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97,1% — TPEBOXKHOCTb, 85,7% — CHIXKe-
HHE SMOIMOHAIBHOTO GoHA, B 77,1% —
pa3aApaKUTEIBbHOCTb, B 45,7% — arpec-
CHUBHOCTb, ¥ 42,8% — 4yBCTBO YTHETEHUSI.

B moarpyrtre 1.2. mpeobsaiaan Ka-
JI0OBI BMOIIMOHAIBHOTO CIIEKTPA, 2 UMEH-
HO: B 97,7 % — CHIKEHHE DMOITHOHAJIBHO-
ro ¢oHa, y 93,3% —UyBCTBO arpeccu, B
97,7% — TPEBOKHOCTB, B 88,8% — 4yBCTBO
yTHeTeHusd, U B 84,4% — pasfipakuTesib-
HOCTh. Kayio0bl (pU3HUECKOro crekTpa
JIOCTOBEPHO MeHee BhIPAKEHbBI, HO UMEJTH
CJIeJTYTONINE TTOKA3aTe TN BCTPEYAEMOCTH
B 88,8% — mapymenus cHa, B 77,7% —
CHIDKeHHe paboTocrocobHoCTH, y 73,3%
— OlylleHUue AauckoMdopTa, B 71,1% —
ob11iee cOCTOSTHHE, B 64,4% — >KaI00bI Ha
JacThle 3a00JIEBAaHU.

Ob6muit aHamu3 CyOBEKTHBHOU
onteHku B CU 10Kasajl BBICOKYIO CTe-
IIeHb BBHIPAXKEHHOCTH KaJiob dusmyec-
KOTO ¥ 5MOIIMOHAILHOTO CIIEKTpA.

C wnenpo ompenieseHUs YPOBHSA
TPEBOXKHOCTH y CTY/IEHTOB-HHBAITUIOB
K IIPOBEJEHUI0 MEJIMKO-TICUX0JIOTHYEeC-
KOUW KOPPEKIIMU HaMH HCII0JIb30BAJIACh
JIMYHOCTHAsI IIKaJIa MPOSIBJIEHUN Tpe-
BOTH, IpejIoKeHHasa TelopoM, KOTO-
pasi IO3BOJISIET OLIEHUTH AMOITMOHAb-
HOE COCTOSTHUE JIMYHOCTH.

Pacnipeziesienrie ypoBHS TPEBOMKHOC-
TH y CTYZIEHTOB-UHBAJIUOB K IIPOBEE-
HUIO MEIUKO-TICUXOJIOTHYECKOU KOppeK-
LU C oTIpeziesieHneM KoaddureHTa J0-
CTOBEPHOCTH ITPE/ICTABJIEHO B TAOIHIIE 1.

B moarpymme 1.1. (¢ HajImuuem
OOBEKTUBHBIX IPHU3HAKOB HAPYIIEHUS
ajlanTanum) npeodJIaaloIIuM YPOBHEM
TPEBOXKHOCTH SIBJISETCS CPEHUH, C TEH-
JleHnuen K BbIcokoMmy (57,2% + 8,3), B
17,1% + 6,3 — BBICOKUU U JIUIIb B 25,7%
+ 7,3 HaOJII07jaeTCs CPEHUN YPOBEHD C
TEeHJIEHITNeH K HU3KOMY; HU3KUHU YpPO-
BEHb TPEBOKHOCTH OTCYTCTBYET.

IIpu mpoBeneHun aHanus3a ypoB-
Hel TPEBOKHOCTH B IOJITPYIIIIE CTYAEH-
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Tabauya 1

Pacnpenesnenue ypoBHeH TPEBOKHOCTH y CTY/ICHTOB - HHBAJIH/IOB
K IIPOBEJEHUIO METUKO - IICUXO0JOTHYECKOH KOPPEKITUH

I'pynmna 1 I

Yposenwv IToarpymnna 1.1 IToarpymnmna 1.2 pg’lmg 3
mpegoxcHocmu n=35 n=45 =4

abc.x %+m abc.x %+m abc.x %+m
Huzkuit - - - - - -
Cpenuuti (c TeHieH- % .
Ieii K HE3KOMY) 1 31,4%7,8 6 13,3£5,1 19 47,5£7,8
Cpenuuii ( ¢ TeHIeH-
IUeit K BEICOKOMY) 18 51,4%8,4 21 46,7+7,4 16 40+7,7
BpIcokuii 6 17,1+£6,3 18 40+7,3* 5 12,545,2

* - IIpu p < 0,05 (IIpH cONOCTaBJIEHUH PE3YJIBTATOB IOJITPYIIIIHI 1.1 € TOATPYIIION 1.2)
** - TIpu p < 0,05 (IIPH COTIOCTABJIEHUH PE3YJIHTATOB IPYIIIIbI CPABHEHUS C TPYIIIION

HCCIIeJOBAHUS)

TOB - UHBAJIUJIOB C CYOBEKTUBHBIMHU U
O0BEKTUBHBIMH IIPpU3HAKAMH Hapyllle-
HUS aJalTaiuyd HaMH ObLIO yCTaHOB-
JIeHO, 4TO Y 46,7% + 7,4 YPOBEHBb Tpe-
BOXKHOCTH C TEHEHIINEH K BBHICOKOMY;
yV 40% = 7,3 BBICOKUH YPOBEHDb TPEBOK-
HOCTHU U TOJIBKO Y 13,3% + 5,1 HabIoa-
JIOCh OTCYTCTBUE TPEBOKHOCTH.

B rpynme cpaBHeHUS CTyEHTOB-
WHBJIU/IOB 0e3 NPU3HAKOB HAPYIIIEHUS
afanTary 1oKa3aTeab YPOBHS TPEBOXK-
HOCTH V 47,5% * 7,8 ObUI CpeIHUM, C TeH-
JIEHIIMeN K HU3KoMy, ¥ 40% + 7,7 CU — ¢
TEH/IEHITEN K BBICOKOMY U Y 12,5% + 5,2
CTYZIEHTOB-UHBAJIUZIOB HAOJIIOAA/ICA BBI-
COKHI YpOBEHb TPEBOXKHOCTU. AHAIN3
Pe3yJIbTaTOB TOATPYII HCCIIENOBAHUS B
CHU ¢ pasHbIMU IIPU3HAKAMU HapYyILICHUA
afanTary 10Ka3ajl JIOCTOBEPHBIE pPa3-
smups. Tak, B ITOATpyTIe 1.1 JOCTOBEPHO
BBIIIIE IIOKa3aTesib CPEIHEro YPOBHA (C
TEHIEHIINEN K HH3KOMY) TPEBOKHOCTH
(31,4 £ 7,84%), yem B noarpytme 1.2 (13,3
+ 5,1%, ipu p < 0,05). Torga Kak B HOA-
TPYIIIIE 1.2 IOCTOBEPHO BBIIIIE TTIOKA3aTENh
BBICOKOT'O YPOBHSI TPEBOXKHOCTH (40,7 +
7,3) 10 CPAaBHEHUIO C II0KA3aTeJIEM IIO/-
rpymisl 1.2 (17,1 £ 6,3, Ipu p < 0,05).

Hamu Takske ObLI NIPOBEIEH aHa-

JIU3 paclpe/iesIeHus yPOBHS IeIIPECCUH
Yy CTYJEHTOB-UHBAJIHU/IOB C HAJIUYHEM
WIN OTCYTCTBHEM ITPU3HAKOB Hapyllle-
HUSA aJIalTallu¥, Pe3yJIbTaThl KOTOPOTO
IIpUBEJIEHBI B TAOJIHIE 2.

B obciemyemoit moarpytme 1.1 To-
KazaTeJin JIePECCUH UMEJTH CJIeay-
[ollee pachpejiesieHue: B 14,2% + 5,9
BBICOKHH YPOBEHb B 54,3% + 8,4 CU -
HaJIU4YMe JIETPECCUU CPEAHETO YPOBHS B
14,3 £ 5,9%, B 17, 2 £ 6,3% CU - otcyTc-
TBYET JIETIPECCHs.

AHan3 JaHHBIX MOKa3ajl, 4To y
CTYZIEHTOB-UHBAJIU/IOB TPYIIIBI HCCIIE-
JIOBaHUS C CyOBEKTUBHBIMU U OOBEK-
TUBHBIMH IIPU3HAKAMH HaPYIIEHU
ajlanTanuy JIOCTOBEPHO 0oJiee BBIpa-
JKEHHBIN BBICOKUH YPOBEHD JIETPECCUU
(55,5% =+ 7,4, ipu p < 0,05, B 0OOUX CITy-
yasx). Taxkske IPUCYTCTBOBAJI CPETHUMN
VPOBEHb JIeIpecCuu, KOTOPHIA COCTa-
BWI 35,5% + 7,1 CYl u Hayinume JIerkoun
nernpeccuu (9,1% + 4,2).

B rpymnme cpaBHenust CU ¢ orcyre-
TBHEM IPU3HAKOB HAPYIIIEHUs aalTa-
IUU B 45 * 7,6% HaOII07aI0Ch OTCYTC-
TBUE JIETIPECCUU WJIM HAJTUYUE JIETKOTO
YPOBHS JIMIIb B 42,5 + 7,8%; aulib 10
+ 4,7% CU rpymnnbl cpaBHEHUs UMeJN
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Tabauya 2
PacnpenesieHue ypoBHs JIENIPECCUH Y CTYAE€HTOB -HHBAJIUI0OB
(Mo ;aHHBIM HIKAJBI enpeccuu beka), (%+m)
Yposerv denpeccuu I'pymnna 1 Tpyrima 2
nodepynna 1.1 nodepynna 1.2 O
n=35 n=45 4
abc.x %+m | abc.k | %+m abc.K %+m
OTcyTCTBHE fempeccuu 6 17,2+6,3 - - 18 45+7,6%%
Jlerkas 5 14,3+5,9 4 0,1+4,2 17 42,5+7,8%*
Cpennsasa 19 |54,3£8,4%| 16 35,5+7,1 4 10+4,7%*
Bricokas 5 14,245,9 | 25 |55,5+7,4°| 1 2,5+2,4**

* - IIpu p < 0,05 - COIIOCTaBJIEHNE PE3YIBTATOB MOITPYIIIHI 1.1 ¢ IOJATPYIIION 1.2
** - IIpu p < 0,05 - CONIOCTaBJIEHUE PE3YIBTATOB IPYIIIIBI CPABHEHUSA C TPYIIIOHN Hc-

caefoBaHus (B 000UX ciIydasx)

CpeHUN YPOBEHD JIEIPECCHU U 2 , 5 +
2,4% — BBICOKUI.

IIpoBeeHHBIH aHAJIU3 BMOIHIO-
HaibHO-apdekTuBHONU cdepbl y CTy-
JIEHTOB-UHBAJIU/IOB TPYIIIBI HCCIE0-
BaHWsA IOKAa3aj, 4YTO JJIs CTyJEeHTOB-
WHBAIHOB TPYHIBI 1.1 XapaKTepeH
OBLI CpeAHUI YPOBEHD TPEBOXKHOCTH U
HUBKHUIU YPOBEHb JIENPECCHUU, a TPy
1.2 oTMedYayiach KaK BBICOKMM IIOKa3a-
TeJIEM TPEBOXKHOCTU, TaK W BBICOKHUM
IOKa3aTeJieM JIeIPECCUH.

CrielyroluM  3TarioM  HMCCIe0Ba-
HUSA OBUIO OIIPEJIeJIEHUE THUIIOJIOTUH
WHIVBUYAJIbHO-TICHXOJIOTHTYECKHUX 0CO-
OEHHOCTEN y CTYIeHTOB-UHBAJIU/IOB KaK
MPEIUCIO3UITUOHHBIX (haKTOpPoB op-
MHUPOBaHUs HAPYIIIEHUS aJalTaIliH.

YcTaHOBJIEHO, YTO CTyAE€HTaM-HH-
BaJIUIaM C HapyIIeHWeM ajanTaluu
OBbLTIM IPUCYIIY CMeIIaHHbIe THUIIbI aK-
LEeHTyalluil JIMYHOCTH: CTyJIeHTaM-UH-
BaJIMZIaM TOATPYIIIBL 1.1 OB MPHUCYII]
JIEMOHCTPATUBHBIH (17,4 + 3,2), THUIIED-
TUMHBIA (17,5 + 2,24) WU 5MOTHBHOH
(15,7 £ 3,41), a cTyJleHTaM-UHBaIUIAM
MOATPYHIBI 1.2 - JIEMOHCTPATHBHBIN
(16,5 + 2,7), sK3aIPTHPOBAHHBIN (16,4
+ 2,2) ¥ MUKJIOTUMHGIH (17,5 + 1,61).

JIJisi  CTY/IeHTOB-UHBAIUIOB 0e3
MIPU3HAKOB HAPYIIEHU afjaiTalluy Xa-
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pPaKTepeH JIeMOHCTPATUBHBIA THI (15,1
+ 3,8) aKIeHTyaruu, KaK 1 JJ1s CTy/IeH-
TOB BTOPOUM TPYHIIBI CPaBHEHUS 3TOU
akneHTyanuu (16 + 3,4).

IIpoBeneHHbINI aHATIU3 THIIOB aK-
IEHTYaIui JIMYHOCTH TOKAa3aJl, YTO JIJIs
CU ¢ o0bexkTUBHBIMY Npu3HaKamu 1A
C JIEMOHCTPATUBHOM, THUIEPTUMHBIM H
SMOTHUBHBIM THUIIAMU aKIIEHTYaI[ui ObLIN
XapaKTepHbl TIOBBIIIEHHBIH  SMOIIHO-
HTBHBIN (POH C KOKIOU JeATeTbHOCTH,
HO HAapsAy C 3TUM OHH XapaKTepU30Ba-
JINCh JIEMOHCTPATUBHBIM ITOBEJIEHUEM,
IIOBBIIIIEHHON CIIOCOOHOCTHIO K BHITECHE-
HUIO U COITUAJTBHYIO JKeJIaTeJIbHOCTD.

VY CTyZeHTOB-UHBAJIUJIOB C CYOhEK-
TUBHBIMH U OOBEKTUBHBIM IIPU3HAKAM
ITA ¢ IeMOHCTPATUBHBIM, 3K3aJTbTHPO-
BAaHHBIM U I[TUKJIOTHUMHUYECKUM THIIAMH
aKIeHTyallid OTMeYasach CKJIOHHOCTD
K MaHUIYJIATUBHOU (pOpMe MOBEJIeHU,
KOTOpasi HaIpaBjieHa Ha COIUaJIbHOE
0/100peHre W CBOEOOpa3HyH JIEMOHC-
TPATUBHYIO SMOITMOHAJIFHOCT.

ITosyueHHbIE MTaHHBIE Y CTYIAEHTOB
- UHBAJIUJIOB C OTCYTCTBHEM CYObEKTHUB-
HBIX U OOBEKTHUBHBIX IIPU3HAKOB Hapy-
IIEHUs aialTaiy IIoKa3aau B 68,6 +
7,8% citydaeB IOCTOBEPHO BBICOKUI YPO-
BEeHb HEHPOTH3MA, B 22,8 + 7,1% — cpef-
HUH U B 8,5 + 4,7% — Hu3KHii (TabII. 3).
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Tabauya 3

PacnpeaesieHre ypoOBHA HEHPOTU3MA Y CTYI€HTOB-UHBAJIHUIOB
(mo panapiM meroauku EPI; Trect Aiizenka), (%+m)

['pynmna 1
YposeHb [Moarpymnmna 1.1 [Moarpynmna 1.2 Fpynna 3
o n=40
Helipomu3sma n=35 n=45
abC.K. %+m abC.K. %+m abC.K. %+m
Huskuii 3 8,5+4,7 8 17,7+5,68* 37 92,5+4,2%*
CpeaHuii 8 22,8+7,1 16 33,3+7,02* 3 7,5+4,16%*
BbIcOKH# 24 68,6+7,8 15 35,6+7,13* -
O4eHb BLICOKUH - - 6 13,4+5,1 -

* - TIpu p < 0,05 - COIIOCTaBJIEHUE PE3YJIHTATOB IOTPYIIIHI 1.1 C IIOATPYIIION 1.2
** _ IIpu p < 0,05 - COIIOCTaBJIEHUE PE3YJIbTATOB TPYIIIBI CPABHEHUSA C IPYIIIIOHN HC-

cemoBanus (B 060uX cirydasix)

B rpynmme CU ¢ cyOBEKTHBHBIMU
U OOBEKTUBHBIMHU IIPU3HAKAMH Hapy-
IIEeHUs aIalTallid 3HAYUTEJIHHO Yallle
BCTPEYAJIUCH JIUIA C BBICOKUM YPOBHEM
HEHpOTHU3Ma, COOTBETCTBEHHO 35,6 +
7,13%.

[lpu aHa/M3e pacrpeiesieHus I0-
KazaTesiedl Heliporusma B rpytie CU c
MpU3HAKAMH HapYIIeHUs aJlalTaruu
ObL7Ia BBISIBJIEHA BBICOKAsI CTEIIEHb HEH-
pOTH3Ma, /U BCEH TPYIIIBI BMEIIaTE b
CTBa Yy CTY/IEHTOB-UHBJIH/IOB C OOBEK-
TUBHBIMU U / WIH CyOhEKTUBHBIMH IIPH-
3HAKaMH HApPYIIeHUs alalTal[uun.

MenuKo - ICHUXOJIOTHYECKOU KOp-
peKInnoHHasA paboTa cocToslyla U3 5
3TaIoB:

IlepBbIii 3Tan — BkIOYaI ¢Gop-
MHPOBaHHE I[MaPTHEPCKOTO B3aWMO-
Je’cTBUA U MOTHBAIIMU K JaJIbHeHIe-
My COTPYAHUYECTBY (1-2 ceaHca) 1 OCBe-
ngomyieHHocTh CU.

BTopoii 3Tam — IICHUXOAUarHoc-
TUYECKUH: BhIABIIEHUE (PAaKTOPOB op-
MHPOBaHUSI HApYIIEHUs aalTalud y
CTYIEHTOB-UHBAJIU/IOB (M3y4YeHUEe IICH-
XO3MOIIMOHAJIPHOTO COCTOSIHUSI, WHJIH-
BU/TyJIbHO-TICUXOJIOTHYECKUX OCOOeH-
HOCTEH W TIICUXOCOITUAIBHBIX COCTaB-
JISIIONIUX) U OIpe/ieJIeHHe MUIeHen
MeJTMKO-TICUXO0JIOTHIECKON KOPPEKITNH.

Tperuii aTam — ICUXOKOPPEKIU-
OHHBIN: HAIIpaBJIeH Ha CTAa0MIN3AITUIO
[ICUXO3MOITMOHAJIBHOTO COCTOSTHUSL H
(opMHUpOBaHNY KOHCTPYKTHBHBIX I1aT-
TEPHOB IOBE/IEHUS BO B3aUMOJIEHCTBUU
¢ yueOHOU CpeIou.

YeTBepThHIH 3TAIl — 3aKPEIUIAIO-
IUA / 3aBepIIAIUN: 3aKpeIieHne
HaBBIKOB U OCBEIOMJIEHHOCTh OTHOCH-
TEJIbHO TOBHIIIEHNA OOIIEro KayecTBa
JKU3HU U HAOJIIO/IEHUS 32 COCTOSTHUEM
CBOETO 3/I0POBBSI.

IIATHIHA 3TAN — TICUXOJIOTUYECKOE
COIIPOBOZKJIEHHE: cOTpyZAHUYecTBO ¢ CU
B mporpamme momoriu apyrum CU ¢
npuszHakaMmu JIA, ICUXOIPOCBETUTEb-
HbI€ JIEKITUU IO MOBBIIIEHUIO YPOBHS
IICUXUYECKOTO 37I0POBbsI  (OTKPBITHIE
rpyuimbl «Kiyba» B TeueHue Bcel yueb-
Hol AestenbHOCTH CHU).

ITocie mpoBeneHUs MEIUKO-IICHU-
XOJIOTUYECKOH KOPPEKIUH Y CTY/IEHTOB-
WHBAJIU/IOB C TPU3HAKAMU HaPYIIIEHUs
ajjanranuy ObUT MPOBE/IEH MOBTOPHBIN
[ICUXO/TMATHOCTUYECKUN aHAJIN3 IICU-
xu4yeckoro cocrossausa CHU.

[TosiyuyeHHBbIE PE3YJIBTATHI IICHXO-
JIMaTHOCTUYECKOTO WCCJIEZIOBAHUS TIOC-
Jie TPOBEJAEHHOU MeIUKO-TICHXO0JIOTH-
YeCcKOH KOppeKIuu mokasanu 3ddex-
TUBHOCTb BHEJPEHHOHW mporpaMmbl. B
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MOATPYIIIE 1.1 ¢ HAJIUYNEM OOBEKTHUB-
HBIX IIPU3HAKOB HAPYIIIEHUS a[alITallii
HaOJIIONATIOCh JIOCTOBEPHOE CHIDKEHIE
YPOBHsI TpeBord. Tak, I0OCTOBEPHO CHU-
3MJIOCh KOJTMYECTBO CTY/IEHTOB-UHBAIH-
JIOB C BBICOKUM YPOBHEM TPEBOKHOCTH
(2,85 + 2,8, rie p < 0,05), TOr/IA KaK €O
CpeIHUM YPOBHEM C TEHEHITNEN K HU3-
KOMY JIOCTOBEPHO YBEJIMYHJIOCH, U CO-
CTaBWIO 42,9% + 8,3 CTyIeHTOB-UHBA-
suaoB. Taxske ObLIN ITOJTyYeHBI HU3KHE
Pe3yIbTaThI 10 YPOBHIO TPEBOKHOCTU Y
8,5% + 4,7 CTyIeHTOB-UHBAJIUJIOB C 00B-
eKTUBHBIMH TIPU3HAKaMU Jie3a/amTa-
nuu. B moarpyiie 1.2 Takke ObLI IOJIy-
YeH ITOJIOJKUTEIbHBIN pe3ysIbTaT IPOoBe-
JIEHHOU KOPPEKITMOHHON ITPOTrpaMMBbI,
KOTOPBIH OTpasKasICsl B CHHXKEHUU YPOB-
HsI TPEBOKHOCTH Yy CTY/IEHTOB-UHBAJIH-
JIOB C OOBEKTUBHBIMH U CYO'bEKTUBHBIMH
MpU3HAKAMHU HapPYIIeHUA aJallTaIiuy.
JlocToBEpHOE CHIKEHHE YPOBHS Tpe-
BOKHOCTH HAaOJII0ZIaeTcsd B KOJIMYECTBE
CTY/IEHTOB-UHBAJIU/IOB C HU3KUM YPOB-
HeM TpeBoKHOCTH (13,3% + 5,1, TAe P <
0,05) U C TeHIeHITUeH K HU3KoMYy (35,6%
+7,1,Tep < 0, 05). Torya Kak y cry/ieH-
TOB C BBICOKMM yYPOBHEM TPEBOKHOCTH
CHIDKeHHe Habuozanoch y 8,0% + 4,2
(rme p < 0,05), 4TO yKa3bIBAET Ha JIOCTO-
BEPHOE CHIKEHUE TTOKa3aTeJIs.
BeiBoa. IlosyyeHHble [1aHHBIE
IMO3BOJIMJIM BBIZEJIUTH IICUXO03MOIIHO-
HaJIbHbIE HAapYIIEHUs JIeTePMUHUPY-
omue (GopMUpOBaHUE PeaKIuu Je-
3a/IalTallid Y CTYAeHTOB-UHBAJIUJIOB,
00yCJIOBJIEHHbIE OIIpEJIeJIEHHON KOH-
durypanueii BapUaHTOB JIMYHOCTHOU
akneHTyanuu. IlosydeHHbIE JaHHBIE
JIETJIV B OCHOBY 00OCHOBAHHOM CHCTEMBI
IICUXOKOPPEKITUOHHBIX MEPOIPUATHH,
IIOCTPOEHHOH IO MYJIBTHMOAAIbHOMY
NpUHINIY. BHeIpeHHas IporpamMma
MeINKO-TICHX0JIOTHUECKOM KOppEK-
MU MOKa3ajia CBOI0 3(PPEKTUBHOCTD B
77,14 £ 7,00% cJIy4aeB CTy/leHTOB-UH-
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BJINJIOB C OOBEKTUBHBIMHU IIPHU3HAKA-
MU HapylIeHU: afjalTallud U B 84,4 +
5,41% CHU ¢ cyObeKTUBHBIMU U 00BEK-
TUBHBIMM IIPU3HAKAMU IICUXOJIOTHUY-
HOU Jle3azanTtanuy. OCHOBHBIM 5TallOM
MEJUKO-TICUXOJIOTHIECKOH KOPPEKIINHI
CTY/IeHTOB-UHBUIN/IOB ABJIAETCA IICU-
XOJIOTHYECKOE CONIPOBOXKEHUE B IEPH-
on obyuyenus B BY3ax, uro goctoBepHO
CHUKaeT yPOBEHb UX IICUX0JIOTUYECKON
Jle3a/lanTaluu.
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SCREENING-UL ABUZULUI DE ALCOOL IN RANDUL PARINTILOR
COPIILOR DE VARSTA SCOLARA MIJLOCIE.
DATE PSTHOMETRICE PENTRU CHILDREN OF ALCOHOLICS
SCREENING TEST (CAST)

THE SCREENING FOR ALCOHOL ABUSE AMONG PARENTS
OF MIDDLE SCHOOL-AGE CHILDREN. PSYCHOMETRIC DATA
FOR THE CHILDREN OF ALCOHOLICS SCREENING TEST (CAST)

Octavian DRIGA, Viorel ROBU

Termeni-cheie: screening al alcoolismului, CAST, structura factoriala,
fidelitate, capacitate de discriminare, valoare diagnostica

Rezumat

CAST (Children of Alcoholics Screening Test) este un instrument de tip screening
care poate fi utilizat in demersul de identificare a copiilor sau adolescentilor care
traiesc in familii in care cel putin unul dintre parinti are probleme cu abuzul de al-
cool. Scorul la acest instrument poate oferi psihologilor practicieni o prima impresie
diagnostica asupra gandurilor, perceptiei, emotiilor si experientei copiilor sau ado-
lescentilor, care sunt relationate cu abuzul de alcool al unuia sau al ambilor parinti.
Prezentul studiu sumarizeaza unele calitati psthometrice pe care CAST le-a dovedit
intr-un esantion de convenientd care a inclus 1340 de copii, elevi de clasele a 7-a si a
8-a din zece scoli generale din Municipiul Iasi (Romania).

Abstract

CAST (Children of Alcoholics Screening Test) is a screening-type instrument
which can be used to identify children or adolescents living in families where at least
one of the parents has problems with alcohol abuse. The score on this instrument can
provide psychologists a first diagnostic impression on toughts, perception, emotions,
and experience of children or adolescents, which are related to the alcohol abuse of
one or both parents. The current study summarizes some psychometric qualities whi-
ch CAST proved in a convenience sample of 1340 children, pupils in 7th and 8th grade
from ten schools from Iasi city (Romania).

Scurta prezentare

a instrumentului
Testul CAST (Children of Alco-
holics Screening Test) a fost elaborat
si dezvoltat de J. W. Jones. Este unul
dintre cele mai utilizate instrumente
pentru screening, care sunt destinate

identificarii indivizilor care traiesc cu
cel putin un parinte alcoolic [4].
Instrumentul cuprinde 30 de itemi
dihotomici, la care un subiect poate sa
raspunda cu DA/NU. Un copil care a ras-
puns pozitiv (DA) la cel putin 6 itemi sau
la mai multi poate fi considerat caz cu cel
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putin unul dintre parinti alcoolic. Dupa
Jones, un scor total cuprins intre 2 si 5
ar putea reprezenta un indiciu pentru
faptul ca mediul familial al subiectului
respectiv a cunoscut cel putin o proble-
ma legata de consumul de alcool [cf. 2].

Daca in prezent se folosesc pentru
depistarea copiilor de alcoolici alte teste
mai succinte, noi am preferat acest test
cu 30 de intrebari care, prin caracterul
lor explicit, pot oferi un cumul informat;i-
onal de netagaduit privitor la situatia din
familiile de alcoolici neabordabile direct.
Gradul de dificultate lingvistica al itemi-
lor este redus, astfel incat considerim
ca acest test poate fi completat de orice
copil cu varsta scolara corespunzatoare
cel putin clasei a V-a, normal alfabetizat
si fara probleme de comprehensiune a
textelor. Testul se poate administra atat
individual, cat si colectiv. Timpul mediu
cerut pentru completarea sa este cuprins
intre 5 si 10 minute pentru studenti, iar
pentru copiii de varsta gcolard medie
completarea sa nu poate lua mai mult de
20-30 de minute.

Dezvoltat initial pentru scopuri cli-
nice si de cercetare, testul a fost ulterior
imbogatit cu itemi care operationalizea-
za o arie larga de experiente ale copiilor,
in a caror familie exista cel putin un pa-
rinte alcoolic. Scorurile la CAST ofera o
imagine asupra atitudinilor, sentimen-
telor, perceptiilor si experientelor copi-
ilor/adolescentilor relationate la com-
portamentul alcoolic al unuia sau al am-
bilor parinti [7]. Mai precis, este vorba
despre stresul psihologic, expunerea la
violenta domestica a copiilor si perceptia
acestora asupra relatiei maritale discor-
dante asociate alcoolismului parintilor,
precum si de incercarile de a controla
comportamentul parental si de a scipa
de situatia stresanta provocata de alcoo-
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lismul unuia sau al ambilor parinti [4, 7].

Numeroase studii au examinat fide-
litatea si validitatea acestui instrument
considerat eficient in ceea ce priveste
identificarea cazurilor de copii cu cel pu-
tin un parinte alcoolic. Astfel, pe esanti-
oane americane s-au obtinut valori ridi-
cate ale consistentei interne atat pentru
adulti ai caror parinti au fost alcoolici,
cat si pentru adolescenti si pacienti psi-
hiatrici tratati in ambulatoriu pentru al-
coolism [5]. In cadrul unui alt studiu, s-a
gasit o fidelitate test-retest (la un inter-
val de 2 saptamani) de 0.76 pe un esan-
tion de studenti americani [cf. 5]. In ceea
ce priveste consistenta interna, pentru
un esantion din populatia vorbitoare de
limba franceza, autorii adaptarii in Ca-
nada au raportat un coeficient a egal cu
0,95, iar prin aplicarea metodei injuma-
tatirii, un coeficient de coerenta interna
(corectat cu formula Spearman-Brown)
egal cu 0,96 [2].

Scopul acestui articol

In acest articol, vom prezenta eta-
pele parcurse si rezultatele pe care le-am
obtinut in cadrul unui studiu care a avut
un pronuntat caracter metodologic si
prin care am urmarit traducerea, adapta-
rea din punct de vedere lingvistic si cul-
tural si experimentarea testului CAST pe
un esantion de elevi din mai multe sco-
li generale iesene. Studiul literaturii de
specialitate din Romaénia a relevat cvasi-
absenta preocupdrilor privind calitatile
psihometrice si valoarea diagnostica a
acestui instrument. Resursele materiale
necesare realizarii acestui studiu au fost
asigurate printr-o finantare oferita in
anul 2003 de NIAAA (National Institu-
te on Alcohol Abuse and Alcoholism) din
Statele Unite ale Americii. Traducerea
instrumentului, colectarea si analiza da-
telor au fost realizate in perioada 2003-
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2004, in cadrul unui proiect de cercetare
coordonat de Dr. Octavian Driga, medic
primar psihiatru, presedintele asociatiei
“Crucea Albastra” din Iasi (Romania).
Analize preliminare asupra unor date ob-
tinute prin administrarea probei CAST
(prevalenta cazurilor de alcoolism in
randul parintilor copiilor de varsta sco-
lard medie din Municipiul Iasi in functie
de situatia familiala si statutul ocupatio-
nal al parintilor) au fost publicate intr-un
prim articol, in anul 2005 [3]. De aseme-
nea, intr-o alta lucrare publicata in anul
20009, sunt prezentate datele unei anche-
te desfasurata in randul a 271 de elevi de
clasa a VIII-a, din patru scoli generale
din Municipiul Suceava (Romania), care
au completat proba CAST [8].
Demersul de traducere in limba
romana si adaptare pentru speci-
ficul populatiei investigate
Demersul de traducere in limba
romana a testului CAST si de adaptare
pentru specificul populatiei investigate
s-a desfisurat in doui faze. Intr-o pri-
ma faza, doi traducatori independenti,
experti in limba si literatura americana
(cadre didactice la Catedra de limba si li-
teratura americana, din cadrul Facultatii
de Litere, Universitatea “Al. 1. Cuza”) au
primit cate un formular in limba engleza
a testului CAST si un ghid care specifica
aspectele pe care trebuiau sa le urma-
reascd in traducerea si adaptarea con-
tinutului instructiunilor si al itemilor.
Aceste aspecte se refereau la: inteligibi-
litatea formulérilor, cursivitatea topicii
in limba romana, conservarea sensurilor
atribuite de autor unor termeni-cheie
pentru continutul psihologic al itemi-
lor, evitarea formulirilor ambigue sau
redundante etc. Versiunile obtinute de
la cei doi traducatori au fost comparate
intre ele, precum si cu versiunea origi-

nali, stabilindu-se o formi aglutinati. In
acest sens, am utilizat o serie de lucrari
de lingvistica si de gramatica a limbii en-
gleze si a limbii romane, precum si doua
dictionare de psihologie. In urma com-
pardrii versiunilor prezentate de cei doi
traducatori, am stabilit o prima versiune
de lucru in limba roméana.

In cea de-a doua fazi, versiunea
in limba roméana a fost data altor doi
traducatori independenti, diferiti de
cei la care am apelat in prima faza,
care au avut sarcina de a o traduce in
limba engleza. Retroversiunile au fost
comparate intre ele, precum si cu ver-
siunea originala, evaluandu-se masura
in care continutul acestora s-a apropiat
de versiunea originald, in limba engle-
za. In urma acestui demers, pentru 21
dintre cei 30 de itemi, am constatat re-
troversiuni cvasiidentice sau apropiate
de formularile din versiunea originala.
In urma evaluirii realizati impreuni cu
traducatorii, anumiti termeni din ver-
siunea in limba roméana initiala au fost
inlocuiti cu altii, obtindndu-se o noua
versiune.

Cea de-a doua versiune in limba ro-
mani a instrumentului CAST, rezultatd
In urma demersului descris mai sus, a
fost administrata unui numar de 46 de
elevi de clasa a VIII-a de la o scoala ge-
nerald din Municipiul Iasi, in vederea
colectarii unor observatii cu privire la
continutul si organizarea testului. Elevii
au avut sarcina de a citi cu atentie conti-
nutul itemilor si al instructiunilor si de a
face orice observatie cu privire la urma-
toarele aspecte:

v/ dacid instructiunile sunt clare,
sub aspectul sarcinii de com-
pletare; daca instructiunile sunt
prea scurte sau contin directii
redundante; alte directii impor-
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tante care ar trebui adaugate,
pentru a face continutul instruc-
tiunilor mai explicit;

v daca sunt termeni ambigui sau

rar intalniti in limbajul curent;

v" daca itemii sunt redundanti (for-

mularea unui item suprapunan-
du-se peste cea a unui alt item);

v daci instrumentul, in ansamblu

sau, li se pare prea lung;

In urma analizei observatiilor fi-
cute de elevi, care s-au referit mai mult
la exprimarile greoaie din continutul
unor itemi, o parte dintre itemi au fost
revizuiti, iar instructiunile reformulate,
astfel incat sa fie mai explicite. Forma fi-
nala a versiunii in limba romana pentru
CAST este prezentata in anexa prezentu-
lui articol. Ea poate fi utilizata numai cu
acordul scris al celui de-al doilea autor al
acestui articol.

Participantii la studiul
de factura psihometrica

Versiunea in limba roména a tes-
tului CAST a fost aplicatd unui numar
de 1340 de elevi in clasele a VII-a si a
VIII-a, de la zece scoli generale din Mu-
nicipiul Iasi. Unitatile de invataméant au
fost selectionate din mai multe zone ale
orasului Iasi, in aga fel incat datele obti-
nute sa fie reprezentative pentru intreg
municipiul. Deoarece am luat in con-
siderare toti elevii din clasele ale caror
diriginti si-au dat acordul pentru a par-
ticipa la aceasta cercetare, vom vorbi de
un esantion de convenienta (nonproba-
bilist) si nu de un esantion aleatoriu.

Dintre participanti, 51,9 % au fost
béieti, 45,4 % au fost fete, iar 2,7 % nu
au indicat sexul. Varstele participan-
tilor care au indicat aceasta variabila
(N=950) s-au situat intre 12 si 15 ani,
cu o medie de 13,75 ani (s=0,57 ani). In
ceea ce priveste situatia familiala, 82,2
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% dintre elevii care au fost investigati au
indicat provenienta dintr-o familie nu-
cleard, alcatuita din ambii parinti si din-
tr-un frate sau mai multi, 8,3% au decla-
rat cd locuiau fie cu mama si cu un frate
sau mai multi, fie numai cu tata si cu un
frate sau mai multi (proveneau dintr-o
familie monoparentala, rezultata prin di-
vortul parintilor), iar 9 % nu au facut nici
oindicatie cu privire la situatia familiala.

In cazul elevilor care au precizat
varsta parintilor, mamele aveau varste
cuprinse intre 27 si 64 de ani, cu o me-
die de 39,13 ani (s=4,21 ani), iar tatii
aveau varste cuprinse intre 28 si 73 de
ani (m=42,05 ani, s=4,43 ani).

Tabelul 1 prezinta situatia procen-
tuala a ocupatiilor parintilor elevilor
care au facut parte din esantionul pe
care a fost experimentata proba CAST.
Aceasta include si cazurile, raportate la
numarul total de elevi investigati, care
nu au indicat ocupatia mamei sau pe
cea a tatalui.

Tabelul 1.
Distributia elevilor investigati in
functie de ocupatiile parintilor

Ocupatie parinti Mame | Tati
Somer (&), casnic (3)/ | 19,7 %| 7.3%
fara ocupatie

muncitor necalificat/ 0,1%| 04%
sezonier (a)

muncitor calificat 398%| 52,8%
cadre medii (absol- 181%| 12,3 %
venti de liceu/scoala

postliceala)

cadre superioare 56%| 75%
Pensionar (a) 31%| 25%
neprecizata 13,7%| 17,2 %

Combinand variabilele referitoa-
re la ocupatia mamei si ocupatia tata-
lui, am avut urmatoarea situatie: ambii
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parinti someri sau pensionari — 2,9 %;
ambii parinti ocupati intr-un anumit
domeniu — 53,9 %; numai unul dintre
parinti ocupat intr-un anumit domeniu
— 22,8 % si ocupatia unuia sau a ambi-
lor parinti neprecizata — 20,4 %.
Procedura aplicata in etapa de
colectare a datelor

In vederea aplicirii probei CAST,
dirigintii claselor selectate din scolile
care au fost incluse in studiu au fost
instruiti individual cu privire la formu-
larele de test pe care urmau sa le pri-
measca si la instructiunile concrete de
aplicare a acestora. Elevii au completat
proba in timpul orelor de dirigentie,
dupa care formularele au fost inapoiate
pentru prelucrarea raspunsurilor. Ras-
punsurile nu au fost anonime, pentru
a permite investigatorilor posibilitatea
de a interveni in cazul elevilor care in-
tdmpinau probleme in familiile lor, din
cauza abuzului de alcool al unuia din-
tre parinti sau chiar al ambilor. Initial,
profesorii diriginti nu aveau nici macar
cunostintele minime necesare privind
alcoolismul si nu priveau aceasta sufe-
rinta in mod realist. S-au dovedit destul
de reticenti si, o parte dintre ei, chiar
necooperanti. Acestia nu credeau ca ar
exista cazuri de elevi cu parinti alcoolici
in clasele lor. Ulterior, in marea majo-
ritate, s-au declarat profund surprinsi
de numarul de cazuri de raspunsuri
pozitive la test. in unele cazuri, profe-
sorii chiar au avut indoieli daca sa pre-
dea sau nu formularele de test, intrucat
acestea oglindeau o situatie dramatica
neasteptata.

Date despre caracteristicile

psihometrice ale probei CAST

Pentru a asigura claritatea expune-
rii, vom organiza prezentarea rezultate-
lor in urmatoarele sectiuni: indicatori

statistici descriptivi, comparatia dupa
variabila «sex», structura factoriala a
probei CAST, fidelitatea (consisten-
ta interna a itemilor si fidelitatea prin
injumatatire), respectiv capacitatea de
discriminare a itemilor si a probei per
ansamblu.
Indicatori statistici descriptivi

Raspunsurile elevilor din esantio-
nul investigat au fost analizate, atat in
ceea ce priveste frecventa cazurilor de
DA pentru fiecare item in parte, cat si
in ceea ce priveste distributia scoruri-
lor totale. Analiza scorurilor totale ne-a
furnizat o imagine de ansamblu asupra
raspandirii potentialelor cazuri de copii
care proveneau din familii in care cel
putin unul dintre parinti avusese sau
avea Inca probleme legate de abuzul de
acool (scoruri totale critice, adica egale
cu sau mai mari decat 6). Figura 1 in-
fatiseaza distributia scorurilor totale la
proba CAST (numirul de rdspunsuri
pozitive la cele 30 de intrebari), pentru
toate cele 1340 de cazuri care au fost in-
vestigate.

O observatie evidenta este ci cel pu-
tin 1 dintre 5 copii investigati (21 % din
numarul total de cazuri investigate) a
raspuns negativ la toti itemii din CAST
(scorul total egal cu 0). Pe de alti par-
te, procentele de cazuri care au obtinut
scoruri totale din ce in ce mai apropia-
te de valoarea maxima (egala cu 30) au
scazut progresiv (acest aspect se poate
observa si din distributia grafica pre-
zentatd in Figura 1). Valoarea medianei
distributiei scorurilor la proba CAST, pe
care le-au obtinut cei 1340 de elevi in-
vestigati a fost egala cu 4. De asemenea,
90,7 % dintre cazuri au obtinut un scor
total egal sau mai mic cu 15, adica au
raspuns afirmativ la cel mult jumatate
dintre itemii probei.
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Scorurile au variat intre o (284 de
cazuri) si 27 (un caz), avand o medie de
6,09 (s=6,11). Distributia scorurilor s-a
indepartat de conditia de normalitate,
mai ales sub aspectul asimetriei (valoa-
rea indicatorului skewness a fost egala
cu 1,06, iar valoarea indicatorului kur-
tosis a fost egala cu 0,44). La prima ve-
dere, constatdm relativa eterogenitate a
distributiei scorurilor, in raport cu me-
dia. Astfel, coeficientul de variatie (CV)
a avut valoarea egala cu 100,32 %, suge-
rand o imprastiere destul de ridicata a
scorurilor, deci o reprezentativitate mai
redusd a mediei distributiei in esanti-
onul investigat. Analiza exploratorie a
valorilor extreme cu meniul Explore —
Outliers & Boxplots din aplicatia SPSS
for Windows a sugerat ca scorurile > 24
(N=15) sunt extreme in raport cu restul
distributiei. Eliminarea acestor scoruri
a condus la o noua distributie a scoru-
rilor totale la proba CAST, aviand o me-
die egala cu 5,88 si o abatere standard
egali cu 5,8. Insd, valoarea coeficien-
tului de variatie s-a mentinut ridicata,
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fiind egald cu 98,63 % si sugerand din
nou o imprastiere destul de ridicata a
scorurilor, deci o reprezentativitate mai
redusa a mediei distributiei. Ca urmare,
am considerat ca, in cazul probei CAST,
media scorurilor ar putea fi putin infor-
mativa, atunci cand se urmaéreste de-
scrierea tendintelor in ceea ce priveste
raspunsurile la proba, pe care le-au dat
copiii sau adolescentii dintr-un esanti-
on bine delimitat din punct de vedere
socio-demografic. In schimb, scorurile
critice (care sunt egale cu sau mai mari
decat o anumita valoare) ar putea avea
o valoare diagnosticd (de informare cu
privire la anumite tendinte) importanta
pentru cercetdtor sau practician.

Un procent destul de ridicat dintre
elevii investigati (43,5 % dintre toate
cazurile studiate sau, cu alte cuvinte,
2 din 5 cazuri) au obtinut scoruri > 6,
deci limita considerata ca indicand un
risc crescut legat de problemele cu abu-
zul de alcool ale unuia dintre sau ale
ambilor parinti. Acest procent trebuie
evaluat din perspectiva problemei fal-

13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27

scoruri totale

Figura 1. Distributia scorurilor totale la CAST in lotul investigat.
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silor pozitivi (elevi care, desi au obti-
nut scoruri totale egale cu sau mai mari
decét 6, care indica probleme legate de
abuzul de alcool in familiile de origine,
nu au, in realitate, parinti cu probleme
legate de alcoolism) si a falsilor negativi
(elevi care au obtinut scoruri mai mici
decat 6, indicand absenta problemelor
périntilor legate de alcoolism, dar care,
in realitate, traiesc in familii in care cel
putin unul dintre parinti a avut sau are
probleme legate de abuzul de alcool)'.
Falsii pozitivi sunt acei copii care au
raspuns pozitiv la anumiti itemi proble-
matici din test (asa cum vom vedea mai
jos) sau care sunt foarte sensibili chiar
si la un comportament normal al parin-
tilor, legat de consumul de alcool. Fal-
sii negativi sunt acei copii care ascund
problema alcoolismului unuia sau a am-
bilor parinti, fiindu-le rusine sau teama
de a nu fi exclusi din colectivitea scolara.
Identificarea celor doua categorii de su-
biecti este o problema dificild, deoarece
trebuie gasit un criteriu independent de
scorul la CAST (de exemplu, evidenta
referirilor catre clinici specializate in
tratamentul dependentei de alcool, ra-
portirile persoanelor semnificative din
reteau sociala a familiei sau ale medici-
lor de familie etc.). Aceasta constituie o
directie in care trebuie efectuate cerce-
tari, inclusiv cu proba de evaluare CAST.

Tabelul 2 prezintd, pentru fiecare
dintre itemii probei CAST, frecventa
raspunsurilor pozitive (DA), pe care le-
au dat toti elevii din esantionul investi-
gat, precum si frecventa raspunsurilor
pozitive pe care le-au dat numai elevii
care au obtinut scoruri totale critice (=

6). Procentele au fost obtinute prin ra-
portarea frecventelor raspunsurilor de
DA/NU la numaérul total de elevi, re-
spectiv la numarul de elevi care au obti-
nut scoruri totale critice (N=584).

Tabelul 2.
Frecventa raspunsurilor DA
la intrebarile probei CAST

o Frecvente ras-
= | Frecvente ras- A
= ", punsuri DA
b3y punsuri DA |,
Z| “(lottotal) | msublotulde
subiecti critici
1 319 (23,8 %) 285 (48,8 %)
2 258 (19,3 %) 246 (42,1 %)
3 286 (21,3 %) 269 (46,06 %)
4 276 (20,6 %) 262 (44,8 %)
5 137 (10,2 %) 130 (22,2 %)
6 48 (3,6 %) 48 (8,2 %)
7 299 (22,3 %) 261 (44,6 %)
8 230 (17,2 %) 213 (36,4 %)
9 | 393(29,3%) 331 (56,6 %)
10 | 304 (22,7 %) 270 (46,2 %)
11 201 (21,7 %) 258 (44,1 %)
12 | 792(59,1 %) 552 (94,5 %)
13| 190 (14,2 %) 175 (29,9 %)
14 | 279 (20,8 %) 261 (44,6 %)
15 109 (8,1 %) 106 (18,1 %)
16 | 183 (13,7 %) 176 (30,1 %)
17 112 (8,4 %) 91 (15,5 %)
18 170 (12,7 %) 152 (26,02 %)
19 | 723(54,0 %) 509 (87,1 %)
20| 662 (49,4 %) 481 (82,3 %)
21 65 (4,9 %) 62 (10,6 %)
22 116 (8,7 %) 110 (18,8 %)
23| 617(46,0 %) 458 (78,4 %)
24| 275(20,5%) 231 (39,5 %)
25 39 (2,9 %) 37(6,3 %)
26| 311(23,2%) 278 (47,6 %)
27 29 (2,2 %) 28 (4,7 %)
28 76 (5,7 %) 75 (12,8 %)
29| 294(21,9 %) 278 (47,6 %)
30| 280(20,9%) 237 (40,5 %)

! Frecventa falsilor pozitivi contribuie la supraestimarea prevalentei reale a cazurilor de
abuz de alcool in familiile dintr-o anumita populatie studiata, in timp ce frecventa falsilor
negativi contribuie la subestimarea prevalentei reale.
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Frecventele raspunsurilor pozitive
au variat intre 2,2 % (itemul 27 - ,,Te-ai
batut vreodata cu fratii si surorile in le-
gdtura cu bautul vreunui parinte ?”) si
59,1 % (itemul 12 - ,,Ai dorit vreodatd ca
un parinte sa inceteze de a mai bea ?”).
O valoare ridicati a frecventei raspunsu-
rilor pozitive a mai inregistrat si itemul
19 (,,Te-a suparat vreodata faptul ca un
parinte bause ?”). Un procent de 87,1 %
dintre elevii care au obtinut scoruri cri-
tice la testul CAST au raspuns pozitiv
la itemul 19. Prin formularea sa, acest
item ar putea fi sensibil in ceea ce pri-
veste contributia la evidentierea falsilor
pozitivi de care am vorbit mai sus. Ast-
fel, utilizarea termenului vreodata, in
formularea itemului, poate fi problema-
ticd, intrucat un parinte sau altul poa-
te fi nebdutor, consumand alcool doar
ocazional, insa, chiar acele situatii 1l pot
,,deranja” pe copil si 1l pot determina sa
creada ca parintele sau este alcoolic.

Aceeasi problema pare sa o ridice
itemul 12 (,,At dorit vreodata ca un pa-
rinte sa inceteze sa mai bea ?”), in ca-
zul caruia aproximativ 60 % dintre ele-
vii investigati au raspuns cu DA (94,5
% dintre elevii care au obtinut scoruri
critice). Acesta, ca si itemul 19, ar pu-
tea fi foarte sensibil la specificul var-
stei, deoarece majoritatea copiilor pot
avea o perceptie distorsionata cu pri-
vire la comportamentul legat de alcool
al unuia sau al altuia dintre parinti. De
asemenea, itemii 20 (,, Te-a ingrijorat
vreodata starea sanatatii unui parinte,
datorata bauturii ?”) si 23 (,, Ai dorit
vreodata ca situatia de acasa sa fie la
fel de buna ca in casa acelor prieteni ai
caror parinti nu beau ?”) au inregistrat
o frecventa procentuala a raspunsurilor
de DA de peste 45 %. Acestia au fost ur-
mati de itemul 9 (,, Ai aparat pe un alt
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membru al familiei de un parinte care
era baut ?”), care a inregistrat o frec-
venta de aproximativ 30 % a raspunsu-
rilor pozitive.

Am mai constatat ca itemii 6, 17, 21,
25, 27 si 28 care, pentru esantionul to-
tal, au inregistrat cele mai scazute frec-
vente ale raspunsurilor pozitive, au in-
registrat, de asemenea, frecvente scazu-
te sau foarte scazute ale raspunsurilor
pozitive in subesantionul reprezentat
de elevii care au obtinut scoruri critice
la proba CAST.

Comparatia dupa variabila «sex»

Desi fetele (N=609) au obtinut o
medie (m=6.26) cu aproximativ o tre-
ime de punct mai ridicatd decat media
scorurilor obtinute de baieti (N=695,
m=5.93), diferenta nu a fost semni-
ficativd din punct de vedere statistic
[t(1302)= - 0,95, p>0,05]. Totodata,
44,9 % dintre fete au obtinut scoruri
egale cu sau situate peste sase, iar in
randul baietilor, 42,3 % au obtinut
scoruri critice. Procentele sunt compa-
rabile, sugerand posibile probleme cu
alcoolul atat pentru o parte dintre pa-
rintii fetelor, cat si pentru o parte dintre
parintii baietilor. Datele coincid cu cele
raportate de autorii adaptarii canadiene
a probei CAST, care au gasit o diferenta
nesemnificativa intre scorurile subiec-
tilor de sex feminin si cele obtinute de
subiectii de sex masculin [2].

Tabelul 3 prezintd, pentru fiecare
item in parte, comparatia intre pro-
portia de fete, respectiv cea de baieti
care au raspuns afirmativ (din totalul
de fete, respectiv cel de baieti care au
parcurs itemul respectiv). In tabel, sunt
prezentate si comparatiile fetelor cu ba-
ietii, care au fost realizate numai pentru
subesantionul de elevi care au obtinut
un scor critic la proba.
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Tabelul 3.

Comparatii in functie de sexul elevilor din lotul investigat

Elevi care au obtinut un scor
Itemi Lot total total critic
DA - fete | DA - baieti z DA - fete | DA - baieti z

1 155 155 1,35 139 137 0,99
2 127 125 1,29 120 120 0,72
3 147 133 2,20 * 123 140 - 0,65
4 141 130 1,96 125 132 0,17
5 67 68 0,73 66 62 0,85
6 23 24 0,31 24 23 0,39
7 150 143 1,75 127 130 0,51
8 111 114 0,85 107 101 1,20
9 203 182 2,80 ** 155 169 - 0,22
10 154 141 2,15 * 126 137 - 0,15
11 151 132 2,49 * 123 130 0,16
12 414 355 6,32 *** 259 278 - 0,02
13 100 84 2,23 * 77 92 - 0,83
14 146 126 2,56 ** 119 135 - 0,63
15 52 54 0,51 53 50 0,72
16 88 92 0,63 86 87 0,46
17 64 43 2,83 ** 34 52 - 1,73
18 8o 84 0,56 76 72 0,88
19 355 346 3,12 ** 249 250 0,15
20 326 314 2,07 ** 235 232 0,16
21 38 25 2,19 * 25 35 - 1,07
22 54 58 0,32 54 52 0,62
23 317 284 4,03 *** 222 224 1,41
24 148 122 2,06 ** 102 126 -1,37
25 18 18 0,39 16 18 - 0,16
26 166 134 3,44 *** 122 146 - 1,19
27 14 13 0,53 12 14 - 0,22
28 41 34 1,41 34 40 - 0,42
29 122 164 - 1,54 153 119 3,75 ***
30 154 117 3,75 *** 99 131 - 2,02

* p<0,05; ** p<0,01; *** p<0,001

Raportand analiza la intregul esan-
tion care a fost investigat, constatim
diferente semnificative statistic in cazul
a jumatate dintre itemii probei CAST.
Astfel, comparativ cu baietii, fetele au

manifestat tendinta de a da semnifi-
cativ mai multe raspunsuri pozitive la
itemii: 3 (,,I-ai spus vreodata vreunu-
ia dintre parinti sa se lase de bautura
?”), 9 (,,Ai aparat pe un alt membru al
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familiei de un parinte care era baut
?”), 10 (,,Te-ai gandit vreodata sa as-
cunzi sau sa golesti sticla cu bautura
a vreunui parinte ?”), 11 (,,Te gandesti
des la problema bautului vreunui pa-
rinte ?”), 12 (,,Al dorit vreodata ca un
pdarinte sa inceteze de a mai bea ?”),
13 (,,Te-ai simtit vreodata vinovat/-
a de faptul ca vreunul dintre parinti
bea?”), 14 (,,Ti-a fost teama vreodata
ca parintii vor divorta, datorita bau-
tului unuia dintre ei ?”), 17 (,,Al avut
vreodata impresia ca vreun parinte a
baut din cauza ta ?”), 19 (,,Te-a supa-
rat vreodata faptul ca un parinte ba-
use ?”), 20 (,,Te-a ingrijorat vreodata
starea sanatatii unui parinte, datora-
ta bauturii ?”), 21 (,,Al fost vreodata
invinovatit/-a pentru faptul ca vreu-
nul dintre parinti bea ?”), 23 (,,Ai dorit
vreodata ca situatia de acasa sa fie la
fel de buna ca in casa acelor prieteni
ai caror parinti nu beau ?”), 24 (,,S-a
intdmplat vreodatd ca vreun parinte
sa nu-st respecte, datorita bauturii, o
promisiune pe care ti-a facut-o ?”), 26
(,,Ai dorit vreodata sa poti vorbi cu ci-
neva care ar putea sa te inteleaga st sa
te ajute sa rezolvi necazurile legate de
alcool din familia ta ?”) si 30 (,,Al facut
vreodata acasa treburi pe care, in mod
normal, ar fi trebuit sa le faca un pa-
rinte daca nu ar fi baut ?”).

Pentru subesantionul de elevi
care au obtinut scoruri critice la proba
CAST, am inregistrat o singura dife-
rentd semnificativa statistic (mai multe
raspunsuri pozitive in cazul fetelor), si-
anume la itemul 29 (,, Ai plans, ti-a ve-
nit rau sau ai avut un nod in stomac de
suparare ca unul dintre parinti bea?”).
Aceasti diferenta pare sa reflecte sensi-
bilitatea emotionald generala, mai cres-
cutd in randul fetelor.
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Structura factoriala

Itemii probei CAST au fost supusi
unei analize factoriale exploratorii, prin
metoda extragerii componentelor prin-
cipale (eigenvalue > 1), cu rotatie vari-
max (s-a pornit de la premisa cd poten-
tialele dimensiuni in care se pot grupa
itemii din CAST sunt independente una
de alta, in ceea ce priveste continutul,
adica de la premisa ortogonalitatii). Ta-
belul 4 prezinta saturatiile itemilor din
CAST in factorii extrasi.

Rezultatele de mai sus ne-au suge-
rat cd itemii testului s-ar putea grupa,
in functie de continutul lor, in cateva
dimensiuni care sa explice varianta co-
muni a scorurilor. Intr-adevir, datele
obtinute in urma extragerii componen-
telor principale au indicat cinci factori
care au explicat impreuna 47.6% din va-
rianta scorurilor la itemii probei CAST.

Primul factor a avut ponderea cea
mai mare (15,41 %), saturand itemii: 1,
3, 4, 10, 11, 12, 19, 20, 23 si 26. Conti-
nutul acestor itemi se refera la stari de
ingrijorare legate de alcoolismul unuia
dintre parinti (dorinta de a un mai bea,
supararea in legatura cu alcoolismul
unuia dintre parinti, grija in legatura
cu starea de sanatate a parintelui, do-
rinta ca situatia de acasa sa fie la fel de
buna ca cea din casa prietenilor ai ca-
ror parinti nu sunt alcoolici, dorinta
de a vorbi cu cineva despre problema
alcoolismului unuia dintre parinti). De
aceea, factorul I a fost denumit consta-
tarea problemei si framantarile legate
de aceasta.

Cel de-al doilea factor a explicat
11,15 % din varianta scorurilor la itemi,
saturand itemii: 2, 5, 7, 8, 9 si 16. Toti
acesti itemi se refera la stiri de tensiu-
ne si la violenta verbala si fizica din fa-
milie, manifestari care au loc pe fondul
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Tabelul 4.
Analiza factoriala exploratorie
pentru proba CAST *

Itemi | FI |FII |FIII |FIV|FV
1 0,46 | - - - -
2 - o551 - - -
3 0,51 | - - - -
4 0,45| - - - -
5 - lo,52| - - -
6 - - - - |o,51
7 - lo72| - - -
8 - 10,69 - - -
9 - 10,57 - - -
10 0,45 | - - - -
11 0,50 | - - - -
12 0,74 | - - - -
13 - - - o1 -
14 - - 1049 - -
15 - - 1049 - -
16 - 10,58 - - -
17 - - - |0,65| -
18 - - 1046 - -
19 0,68| - - - -
20 0,73 | - - - -
21 - - - 10,63| -
22 - - 0,76 | - -
23 0,64 | - - - -
24 - - - - -
25 - - - 10,54 -
26 0,49 | - - - -
27 - - - - 10,76
28 - - - - -
29 - - - - -
30 - - - - -
Prqcen’f 15,41 11,15 | 9,75 | 6,05 | 5,21
varlantd | Fo t - or "t o | og | o
explicata

* In tabel au fost trecute numai satu-
ratiile ale caror valori au fost egale cu sau
mai mari decét 0,45.

consumului de alcool al unuia dintre
parinti. Acest factor a fost denumit vi-
olentd intrafamiliald, pe fondul consu-
mului de alcool al unuia dintre parinti
sau al ambilor.

Al treilea factor a explicat 9,75 %
din varianta scorurilor la itemi, satu-
rand itemii 14, 15, 18 si 22. Itemii enu-
merati se refera la teama legata de di-
vortul parintilor datorat alcoolismului
unuia dintre ei, rusinea fata de tovarasii
de joacda datorata alcoolismului unuia
dintre parinti, preocuparea legatd de
lipsa de dragoste din partea parintelui
bautor, respectiv preocuparea in legatu-
rd cu faptul ca tatal este alcoolic. Acest
factor a fost denumit prin termenul in-
grijorare fatd de posibilele consecinte
negative ale abuzului de alcool in ran-
dul parintilor.

Factorul IV a explicat 6,05 % din
varianta scorurilor la itemi, saturand in
principal itemii: 13, 17, 21 si 25. Acesti
itemi se refera la gandurile de ingrijo-
rare legate de alcoolismul unuia dintre
parinti, respectiv la sentimentele de
culpabilitate personald in legatura cu
abuzul de alcool al unuia dintre parinti.
De aceea, am denumit factorul senti-
ment de vinovdtie.

Ultimul factor a saturat itemii 6 si
27, explicand doar 5,21 % din varianta
scorurilor la itemii testului CAST. Cei
doi itemi se refera la amenintarea cu
fuga de acasa, datorita abuzului de al-
cool al unuia dintre parinti, respectiv la
manifestarile violente in relatiile cu fra-
tii si surorile si care sunt relationate cu
abuzul de alcool al unuia dintre parinti
sau al ambilor. Continutul psihologic
al acestui factor sugereaza reactii com-
portamentale asociate stresului pro-
dus de abuzul de alcool al unuia dintre
parinti sau al ambilor.

Mai remarcam ca itemii 24, 28, 29
si 30 nu au prezentat saturatii deasu-
pra limitei de 0,45 in nici unul dintre
cei sase factori extrasi. Totusi, itemul
28 (,,Ail stat vreodata plecat/-a de aca-
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sa pentru a nu te intalni cu un parinte
care bause sau de teama supararii ce-
luilalt?”) a prezentat o saturatie de 0,43
in cel de-al treilea factor, precum si o
saturatie de 0,36 in ultimul factor. La
randul lui, itemul 29 (,,Ai plans, ti-a ve-
nit rdu sau ai avut un nod in stomac, de
suparare ca unul dintre parinti bea ?”)
a prezentat o saturatie de 0,44 in pri-
mul factor, putand fi, deci, apropiat de
framantérile cognitive si reactiile emo-
tionale ale copilului, legate de abuzul de
alcool al unuia dintre parinti.

Rezultatele analizei factoriale in-
treprinse pe esantionul de elevi inves-
tigat au evidentiat tendinta de grupare
a 24 dintre itemii probei CAST in patru
dimensiuni, si anume: 1) constatarea le-
gata de alcoolismul unuia dintre parinti
si framantarea sufleteascd in legatura
cu aceasta; 2) violenta intrafamiliala,
pe fondul consumului abuziv de alcool
al unuia dintre parinti sau al ambilor;
3) ingrijorarea fata de posibilele conse-
cinte negative ale abuzului de alcool in
randul parintilor si 4) sentimentul de
vinovitie.

Date referitoare la fidelitate

Fidelitatea pentru CAST a fost veri-
ficata prin doua metode: consistenta in-
terna (coeficientul a) si metoda injuma-
tatirii (split-half). Consistenta interna a
unei probe unidimensionale sau a unei
scale dintr-o proba de evaluare multi-
dimensionala se refera la gradul in care
itemii masoara acelasi construct, presu-
pus a fi médsurat prin proba sau scala re-
spectiva [1]. Valoarea minima recoman-
data pentru coeficientul de consistenta
internd a unei probe de evaluare este de
0.70 (J. L. Cronbach), pentru ca acesta
sa poata fi utilizat in cercetare, respectiv
de 0,90 — pentru a fi utilizat in scopuri
practice (de exemplu, stabilirea unui
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tratament sau selectia profesionala).
Pentru intregul esantion de elevi
care au raspuns la itemii probei CAST,
valorile corectate ale corelatiilor dintre
scorurile la itemi si scorul total au fost
cuprinse intre 0,22 (itemii 17 — ,,A7 avut
vreodata impresia ca vreun parinte a
baut din cauza ta ?” si 25 — ,,Te-ai gan-
dit vreodata ca mama ta bea prea mult
?”) si 0,63 (itemii 4 — ,,Te-ai simtit vreo-
data singur/-a, speriat/-a, nervos/-oa-
sa, supdrat/-a sau inciudat/-a pentru
ca vreunul dintre parinti nu se poate
lasa de bautura ?” si 29 — ,,Ai plans,
ti-a venit rdu sau ai avut un nod in sto-
mac, de suparare ca unul dintre parinti
bea?”), media valorilor corelatiilor fiind
egala cu 0,48, iar mediana cu 0,53. Pen-
tru tot esantionul de participanti, ca si
pentru subesantioanele de fete si baieti,
valoarea coeficientului de consistenta
interna a itemilor a fost egala cu 0,91.
Acest rezultat indica o buna consisten-
a interna a itemilor din CAST. El este
comparabil cu cele obtinute pentru ver-
siunea canadiana in limba franceza [2].
Am calculat fidelitatea probei CAST
si prin metoda injumatatirii. Itemii au
fost distribuiti in doud jumatati, dupa
principiul itemi pari — itemi impari.
Apoi au fost calculate scorurile totale
pentru fiecare dintre cele doud juma-
titi, prin insumarea scorurilor la itemii
componenti. Distributiile scorurilor au
fost corelate intre ele, iar valorile co-
eficientilor obtinute au fost corectate
cu formula Spearman-Brown, care se
aplicd pentru a estima fidelitatea unui
test de doua ori mai lung decat fiecare
dintre jumatati [1]. Atat pentru intreg
lotul de elevi, cat si pentru subloturile
de fete, respectiv de baieti, valoarea co-
eficientului de fidelitate prin metoda in-
jumatatirii a fost 0,86 (corectata 0,92).
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Valoarea fidelitatii a fost foarte buna,
corectia aplicatd producand o valoare
mai ridicata si comparabila cu cea ob-
tinuta de autorii adaptarii canadiene a
probei [2]. Aceste rezultate sugereaza
ca, atunci cand un studiu implica ad-
ministrarea mai multor instrumente si
este nevoie de salvarea resursei de timp
sau cand un practician trebuie sa reali-
zeze un diagnostic complex, care impli-
ca mai multe actiuni de evaluare psiho-
logica, proba CAST poate fi redusa doar
la 15 itemi, farad ca fidelitatea versiunii
mai scurte s fie influentata negativ.
Capacitatea de discriminare
a itemilor si a instrumentului per
ansamblu

Pentru fiecare item in parte, Ta-
belul 5 prezinta comparatia intre pro-
portia raspunsurilor pozitive pe care
le-au dat elevii din subesantionul celor
care au obtinut scoruri totale critice la

proba CAST si proportia raspunsuri-
lor pozitive pe care le-au dat elevii din
subesantionul celor care nu au obtinut
scoruri critice. Aceleasi comparatii sunt
prezentate si pentru subesantioanele
de fete, respectiv de baieti, impartite in
functie de scorul total la CAST. Aceste
comparatii au fost efectuate in vederea
estimarii capacitatii de discriminare
a itemilor (sensibilitate). Un item bun
trebuie sa fie capabil sa separe intre su-
biectii care prezinta un nivel ridicat al
caracteristicii masurata de o proba si
cei la care nivelul caracteristicii masu-
rati de probi este scizut [1]. In cazul
versiunii de lucru in limba roméana a
probei CAST, am dorit s vedem care
dintre itemi este sensibil in raport cu
problemele legate de abuzul de alcool al
unuia dintre parintii elevilor investigati
sau al ambilor.

Tabelul 5.

Date pentru capacitatea de discriminare a intrebarilor din proba CAST
Lot total Fete Baieti
= S kS z? 2 kS z? 2 3 z?
- : | g B

1 285 34 20,12 139 16 14,19 137 18 13,64
2 246 12 19,36 120 5 13,78 120 7 13,29
3 269 17 20,54 123 10 13,31 140 7 15,36
4 262 14 20,32 125 5 14,32 132 9 14,24
5 130 7 12,15 66 2 8,97 62 5 8,12
6 48 0o 7,23 24 0o 5,13 23 0 5,0
7 261 38 17,99 127 16 12,87 130 20 12,68
8 213 17 16,58 107 7 12,14 101 10 11,06
9 331 62 21,24 155 27 14,51 169 34 15,29
10 270 34 18,97 126 15 12,89 137 17 13,75
11 258 33 18,2 123 9 13,48 130 21 12,54
12 552 240 | 32,26 259 96 23,23 278 136 |22,32
13 175 15 | 14,25 77 7 9,2 92 8 10,48
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14 261 18 19,86 119 7 13,35 135 11 14,32
15 106 3 11,02 53 1 7,92 50 2 7,44
16 176 7 15,13 86 6 10,22 87 1 10,97
17 91 21 7,92 34 9 4,47 52 12 6,16
18 152 18 12,44 76 8 8,95 72 8 8,63
19 509 214 | 27,37 | 249 97 20,39 250 105 | 19,46
20 481 181 | 26,32 235 79 19,83 232 94 17,35
21 62 3 7,89 25 o 5,25 35 3 5,76
22 110 6 10,94 54 4 7,48 52 2 7,63
23 458 159 25,3 52 62 1,38° 224 93 16,17
24 231 44 15,33 102 20 9,77 126 22 12,02
25 37 2 5,93 16 2 3,55 18 0 4,38
26 278 33 19,7 122 12 12,04 146 20 14,35
27 28 1 5,22 12 1 3,21 14 0 3,83
28 75 1 9,14 34 0 6,23 40 1 6,63
29 278 16 21,35 153 11 16,71 119 3 13,72
30| 237 43 | 1585 | 99 18 9,77 131 23 |12,42

1p<0,001; *p>0,05

Asa cum ne-am asteptat, toti itemii
au inregistrat o proportie semnificativ
mai ridicata a raspunsurilor pozitive pe
care le-au dat elevii care au obtinut un
scor total critic, comparativ cu propor-
tia raspunsurilor pozitive pe care le-au
dat elevii care nu au obtinut un scor to-
tal critic la CAST. Doar pentru subesan-
tionul de fete, in cazul itemului 23, di-
ferenta a fost nesemnificativa statistic.

In afari de capacitatea de discrimi-
nare a itemilor unei probe de evaluare,
literatura de specialitate recomanda si
studiul puterii de discriminare, numita,
uneori, si prin termenul de sensibilita-
te. Sensibilitatea este datad de capacita-
tea probei de a permite distinctii intre
persoanele examinate in privinta carac-
teristicii pe care o masoara [1]. Pentru
a estima puterea de discriminare a unei
probe pentru evaluare psihologica, pu-
tem apela la coeficientul propus de L.
Ferguson [1, 6]. Acesta este notat cu A si
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ia in calcul numarul de itemi ai probei,
numirul de subiecti investigati, precum
si frecventele distributiei scorurilor la
proba. Formula de calcul este:

_(n+1) - (N2- 3£
a n- N2

unde: A=coeficientul lui Ferguson;
n=numarul de itemi; N=numaérul de su-
biecti; f=frecventele de aparitie a fieca-
ruia dintre scorurile posibile la proba.
Coeficientul A poate lua valori situate
intre 0 (cdnd toti subiectii au obtinut
acelasi scor) si 1 (cand fiecare scor po-
sibil la proba este obtinut de un numar
egal de subiecti). Se consideri ca o pro-
ba de evaluare psihologica are o buna
sensibilitate atunci cand coeficientul A
are o valoare mai mare de 0,90 [1].

Am calculat sensibilitatea probei
CAST, aplicind formula propusd de
Ferguson. Atat pentru intregul esanti-
on de elevi care au fost investigati, cat

A
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si pentru fiecare dintre subesantioanele
diferentiate in functie de sex valoarea
obtinuti a fost egald cu 0,94. In con-
cluzie, in esantionul de elevi de varsta
scolard mijlocie pe care I-am investigat,
proba CAST a dovedit o buna capacitate
de discriminare.
Directii pentru continuarea
cercetarii
In cadrul programului de cerceta-
re cu caracter metodologic, prin care
ne propunem perfectionarea probei de
evaluare CAST, mai sunt necesare:

v imbunatatirea traducerii in lim-
ba roméana a itemilor si a adapta-
rii continutului acestora pentru
specificul de viata al familiilor
din Romania si pentru contextul
social si economic in care fami-
liile isi duc existenta; in acest
sens, apelul la metoda expertilor
(psihologi, alcoologi etc.) consti-
tuie o strategie frecvent utilizata
de cdtre constructorii de instru-
mente pentru evaluarea psiho-
logica; expertii pot primi sarcina
de a evalua relevanta continutu-
lui fiecarui item in raport cu sco-
pul identificarii cazurilor de al-
coolism in randul parintilor, prin
analiza raspunsurilor copiilor;

v’ clarificarea structurii factoriale
a probei CAST; tinand cont de
rezultatele analizei factoriale pe
care le-am prezentat in aceasta
lucrare, sugeram necesitatea re-
evaluarii continutului unor itemi
din proba CAST in raport cu di-
mensiunea psiho-emotionala sau
sociala pe care tind s o exprime,
pentru ca acestia sa fie mai clari si
sa permita minimizarea cazurilor
de falsi pozitivi sau falsi nega-
tivi (deci maximizarea capacitatii
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probei de a ,,detecta” cazurile de
copii sau adolescenti care prezin-
ta probleme reale, datorate abu-
zului de alcool din partea unuia
dintre parinti sau a ambilor);

v pe baza rezultatelor analizelor

factoriale, ne propunem expe-
rimentarea unor versiuni mai
scurte ale probei CAST, care s fie
accesibile pentru populatiile de
copii de varsta scolard mica sau
mijlocie, respectiv pentru popu-
latia de adolescenti si sa includa
itemi cu cel mai relevant continut
in raport cu scopul diagnosticarii
exprientei psiho-emotionale si
sociale a copiilor sau adolescenti-
lor care traiesc in familii in care
cel putin unul dintre parinti are
probleme cu alcoolul;

nu in ultimul rand, studiul capa-
citatii de discriminare a probei
in raport cu situatia de a avea
sau nu in familie cel putin un pa-
rinte alcoolic reprezinta o etapa
obligatorie, daca dorim ca proba
CAST si fie utila in practica dia-
gnosticarii cazurilor de copii care
traiesc 1n familii in care cel putin
unul dintre parinti are probleme
cu alcoolul si in anticiparea unor
interventii cu sens recuperator
sau de preventie; aceasta presu-
pune estimarea senzitivitatii si a
specificitatii probei CAST (indica-
tori ai validitatii predictive, care
implicd estimarea falsilor pozi-
tivi si a falsilor negativi), actiune
care poate fi realizata numai prin-
tr-o urmarire in timp a familiilor
copiilor sau adolescentilor dintr-
un lot bine delimitat din punct de
vedere socio-demografic, pentru
a colecta informatii relevante
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despre istoria si evolutia in timp
a problemelor cu abuzul de alcool
pe care le pot prezenta parintii,
precum si a complicatiilor pe care
aceste probleme le produc in alte
planuri ale vietii sistemului fami-
lial si ale functionarii individuale
a membrilor.

Valoarea diagnostica

a instrumentului

In concluzie, datele psihometrice
pe care le-am obtinut pe esantionul re-
prezentat de cei 1340 de elevi de varsti
scolarda medie sugereaza o buna consis-
tentd interna a itemilor probei CAST,
precum si o buna fidelitate prin metoda
injumatatirii. Datele analizei factoriale
exploratorii sugereaza tendinta itemilor
de a se grupa in patru dimensiuni refe-
ritoare la experientele cognitive, emo-
tionale, atitudinal-comportamentale si
sociale, pe care le pot avea copiii care
traiesc in familii in care cel putin un pa-
rinte abuzeaza de alcool. Datele pe care
le-am raportat in prezenta lucrare sunt
incurajatoare, sugerandu-ne ca proba
CAST poate constitui un instrument
util in practica diagnosticarii cazurilor
de copii sau adolescenti care triiesc cu
cel putin un parinte alcoolic.

Valoarea practica a probei CAST
tine de posibilitatea utilizarii, cu econo-
mie de timp, in estimarea prevalentei si
a incidentei cazurilor de copii sau ado-
lescenti care intampina dificultati, da-
torita problemelor cu alcoolul pe care le
are un parinte sau altul. Aceasta etapa
poate fi urmata de o ancheta mai ampla
si mai elaboratd, cu privire la familiile
cu un risc crescut legat de dependenta
alcoolica a parintilor. Informatiile ob-
tinute in cadrul unei astfel de anchete
pot fi valorificate de catre psihologii din
centrele scolare de asistenta psihopeda-

47

gogicd, in vederea proiectarii si imple-
mentdrii unor programe de interventie
la nivelul institutiilor in care activeaza,
care sa vizeze monitorizarea elevilor
care provin din familii in care exista
probleme legate de abuzul de alcool,
sub aspectul performantelor scolare
(de exemplu, riscul pentru esec scolar)
sau al comportamentelor si atitudinilor
pe care le manifesta in cadrul scolii (de
exemplu, devianti scolara).
Propunere adresata
cercetatorilor si practicienilor
Data fiind saracia studiilor intre-
prinse in Roménia sau Republica Mol-
dova, care sa se preocupe de valoarea
diagnostica a probei CAST, precum si a
altor instrumente cunoscute (de exem-
plu, Michigan Alcoholism Screening
Test/MAST), in raport cu estimarea
prevalentei si incidentei cazurilor de al-
coolism in anumite populatii, conside-
ram ca datele preliminare pe care le-am
prezentat in studiile noastre [vezi si 3,
8] ar putea reprezenta un punct de in-
teres pentru specialistii (psihologi, asis-
tenti sociali, medici etc.), masteranzii
si doctoranzii interesati de fenomenul
alcoolismului in randul parintilor si de
probleme in randul copiilor, asociate
acestuia. Prin prezenta lucrare, dorim
sa atragem interesul specialistilor pen-
tru perfectionarea probei CAST care, in
conditiile unei solide fundamentari din
punct de vedere psihometric, ar putea fi
utilizatd cu un grad sporit de incredere
atat in realizarea unor anchete extinse
la nivel regional, national sau transna-
tional (care sa se centreze pe problema-
tica complexa a alcoolismului), cat si in
practica diagnostica pe care psihologii
practicieni o realizeazd. Suntem inte-
resati de orice propunere de colaborare
din partea tuturor psihologilor practici-
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eni, cadrelor didactice universitare sau
cercetatorilor, a medicilor psihiatri sau
a masteranzilor si doctoranzilor, la care
vom raspunde cu promptitudine. Adre-
sam aceasta invitatie mai ales psiholo-
gilor scolari din Republica Moldova si
Romania, care ne pot ajuta in perfec-
tionarea din punct de vedere psihome-
tric a probei CAST. Acestia pot primi
formulare cu proba CAST, precum si
alte chestionare pe care intentionam sa
le aplicam impreuna cu aceasta proba,
pentru a le administra in unitatile sco-
lare in care sunt incadrati. in felul aces-
ta, vor avea la dispozitie un instrument
care le poate fi util in monitorizarea
situatiilor familiale problematice ale
elevilor, sarcina specifica activitatilor
psihologului scolar.

Observatiile si comentariile cu pri-
vire la studiul de factura psihometrica
pe care l-am prezentat in acest articol,
precum si propunerile de colaboare, in
vederea proiectarii si derularii altor stu-
dii care sa utilizeze instrumentul CAST
(de exemplu, anchete privind preva-
lenta abuzului de alcool in randul pa-
rintilor copiilor sau adolescentilor care
constituie populatia scolari si a proble-
melor asociate acestuia sau studii de
factura metodologica care sa vizeze per-
fectionarea probei CAST), pot fi facute
prin expedierea unui e-mail pe adresa
robuviorel _upa@yahoo.com.
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ANEXA

Children of Alcoholics Screening
Test (CAST) — versiunea in limba romana

Chestionarul care urmeazda contine
30 de intrebari referitoare la gandurile,
emotiile si comportamentele tale, in le-
gdturd cu anumite evenimente neplacu-
te care este posibil sa se fi intamplat in
familia ta. Ne intereseazd sa cunoastem
direct de la tine cate ceva din ceea ce ti
s-a intdmplat in viata de zi cu zi, atunci
cand erai acasa, cu parintii st fratii tai.
Toate raspunsurile tale vor fi mentinute
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in secret, astfel ca nimeni nu va putea sti
ce anume ai raspuns la aceste intrebari.
Daca nu doresti sa raspunczi la intrebart,
nu este nici un fel de problema. Tu decizi !

Pentru fiecare dintre intrebarile
care urmeazd, te rugam sd raspunzi cu
DA sau NU, incercuind sau bifand cu
un “X” una dintre cele doud variante de
raspuns, dupd cum raspunsul la care
te-ai gandit se potriveste cel mai bine
cu situatia ta. Incearcd sd rdspunzi asa
cum stii ca s-au intamplat evenimentele
respective sau ca at gandit sau te-ai sim-

Acum, te rugdm sa ne spui:

Numele si prenumele tau

tit, intr-un moment sau in altul. Daca nu
vel intelege vreun cuvant, te rugam sa
ne spui. Te vom ajuta sa intelegi cat mai
bine intrebarile. Este foarte important sa
raspunzi sincer la intrebari si sa nu omiti
niciuna.

Aceasta este o sansd reald pentru
tine de a-1 ajuta pe ceilalti sa cunoasca st
sa inteleaga ce se intampla in viata ta si
a familiei tale. Asa te vom putea ajuta sa
depdsesti dificultdtile prin care treci. Iti
multumim pentru colaborare.

Ce varsta ai: ani In ce clasi esti:

La ce scoala:

Cu cine locuiesti acasa (de ex: un parinte, ambii, frati si surori):

Sunt parintii tai despartiti (divortati) ?
Da o Nu o (Alte situatii

Ce varsta are mama ta (aproximativ):
Ce varsta are tatal tiu (aproximativ):
Cu ce se ocupa mama ta, in prezent:

ani
ani

Cu ce se ocupi tatal tiu, in prezent:

Incercuieste sau bifeaza cu un “X” va-
rianta de raspuns (DA sau NU) care de-
scrie cel mai bine situatia din familia ta

q

1. Te-ai gandit vreodata ca vreunul dintre parintii tai bea prea mult ? DA NU
2. S-aintamplat sa nu poti dormi pentru ca vreunul dintre parinti
) DA NU
DAUSE 2.ttt ettt
3. I-aispus vreodatd vreunuia dintre parinti sa se lase de bautura ?
’ DA NU
4. Te-ai simtit vreodata singur(a), speriat(a), nervos(oasa), suparat(a)
sau inciudat(d) pentru ca vreunul dintre parinti nu se poate lasade DA  NU
DAULULA 2.cnvieeeeiiee et e e te e e e ree e e e ree e e srae e e asaae e e nraaesensasenennes
e o o N P
5. Te-ai certat sau te-ai luptat cu vreun parinte, cand era baut * DA NU
; ; AP . Y . L
6. Aiamenintat ca fugi de acasa, datoritd bautului unui parinte * DA NU
7. Atipat sau te-a lovit un parinte beat pe tine sau pe altcineva din DA NU

TAMILIE Peeeeeeieieeeeeeeeeee e eaneee
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22,

23.

24.

25.

26.

27,
28.

29.

30.

Ai auzit parintii batdndu-se, cand unul dintre ei era baut ?............... DA
Al apdrat pe un alt membru al familiei de un parinte care era baut? DA
Te-ai gandit vreodata sa ascunzi sau si golesti sticla cu bauturi a DA
Vreunui PATINtE ? ....cooevveeeervvreeenineeeeninneens

Te gandesti des la problema bautului vreunui parinte ? DA
Ai dorit vreodata ca un parinte sa inceteze de a mai bea ? DA
Te-ai simtit vreodata vinovat(a) de faptul ca vreunul dintre parinti DA
Dea?...ciiiiieieeee e

Ti-a fost teama vreodata ca parintii vor divorta datorita bautului DA

unuia dintre €1 2.....cceeeveevveecieesieeieeneeneeneenne
S-a intamplat sd nu mergi la joaca sau altundeva cu prietenii,
datorita rusinii ca vreunul dintre DA

PATINTE DA Pttt s
Ai fost vreodata amestecat(a) in cearta sau bataia parintilor, atunci

A o DA
cand vreunul era baut ? ........cceceeveneen.
Ai avut vreodata impresia ca vreun parinte a baut din cauza ta ? DA
Ai simtit vreodata ca parintele tdu, care bause, nu te iubea destul ? DA
Te-a supdrat vreodata faptul cd un parinte bause ? DA
Te-a ingrijorat vreodata starea sanatatii unui parinte, datorata DA
DAUTUTTL 2.eeveeeiieeieeeeeeeceee e
Ai fost vreodata invinovatit(d) pentru faptul ca vreunul dintre DA
PAriNti bea ?..cccveieiieeiieeieeeeeeeee e
Te-ai gandit vreodata ca tatal tau ar fi un alcoolic ? DA
Al dorit vreodata ca situatia de acasi s fie la fel de buni ca in casa DA
acelor prieteni ai caror parinti nu beau ?........cccceceeveevieniiennienniennenne
S-a intamplat vreodata ca vreun parinte sa nu-si respecte, datorita DA

bauturii, o promisiune pe care ti-a fAcut-0 ?......cccceevveeeciieeiieenieennneen.
Te-ai gandit vreodata ca mama ta bea prea mult ?.........ccccceceeeeeenen. DA
Ai dorit vreodata sa poti vorbi cu cineva care ar putea sa te inteleaga
si sd te ajute si rezolvi necazurile legate de alcool din familiata? DA

Te-ai batut vreodati cu fratii si surorile in legatura cu bautul

.o DA
Vreunui PATinte 2......cceeeveveevienirncnenenieneneeennes
Al stat vreodatd plecat(a) de acasa, pentru a nu te intalni cu un
parinte care bduse sau de teama supararii celuilalt parinte ?............ DA
Al plans, ti-a venit rau sau ai avut un nod in stomac, de suparare ca DA
unul dintre parinti bea ?..........ccccceueeee
Ai facut vreodata acasi treburi pe care, in mod normal, ar fi trebuit DA

sa le facd un parinte, dacd nu ar fi baut ?........ccceeeeieeeviiieiieeieeien,

NU
NU

NU

NU

NU

NU

NU

NU

NU

NU

NU

NU

NU

NU

NU

NU

NU
NU

NU

NU

NU

NU

NU
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PSIHOLOGIA FAMILIEI

_ PREDICTORI AT ADAPTARII LA RELATIA MARITALA
IN RANDUL ADULTILOR. ROLUL EXPERIENTELOR TRAITE
IN FAMILIA DE ORIGINE

PREDICTORS OF ADJUSTMENT TO MARITAL
RELATIONSHIP AMONG ADULTS. THE ROLE OF EXPERIENCES
LIVED IN FAMILY-OF-ORIGIN

Maria Nicoleta TURLIUC, Antoaneta Andreea MURARU

Termeni-cheie: adulti, adaptare la relatia maritala, experiente traite
in familia de origine, model predictiv.

Rezumat

Principalul obiectiv teoretic al acestui studiu este oferita de modelul multige-
nerational al lui Bowen, conform caruia experientele pe care indivizii umani le au
in familia de origine reprezinta o mostenire care tinde sa le influenteze dezvoltarea
de-a lungul vietii, inclusiv in ceea ce priveste relatiile romantice. Utilizand analiza
de regresie liniara multipla, am explorat contributia pe care perceptia cu privire la
coeziunea st adaptabilitatea familiei de origine o are in predictia adaptarii la relatia
maritala in randul adultilor. Participantii (N = 299) au completat mai multe ches-
tionare, insa in acest studiu vom prezenta datele care au fost colectate cu: Scalele
pentru Evaluarea Adaptabilitatii si Coeziunii Familiei (FACES), care au fost adap-
tate pentru a mdsura perceptia actuala a participantilor despre experientele pe care
le-au trait in familia de origine si Scala Revizuita pentru Evaluarea Adaptarii Diadi-
ce (RDAS) care masoarda trei fatete ale adaptarii maritale. Nu am obtinut diferente
semnificative intre femei si barbati, in ceea ce priveste variabilele observate. Varsta
participantilor, impreund cu adaptabilitatea si coeziunea din familia de origine au
fost predictori semnificativi, explicand 8,2 % din varianta nivelului global al adap-
tarii maritale. De asemenea, varsta a fost predictor semnificativ al satisfactiei fata
de relatia maritala, in timp ce coeziunea din familia de origine a fost predictor sem-
nificativ pentru consensul marital, iar adaptabilitatea din familia de origine a fost
predictor semnificativ pentru coeziunea in cadrul relatiei maritale. Sunt discutate
unele implicatii pe care rezultatele le au pentru consilierea si terapia maritala.

Abstract

The main theoretical background of this study comes from Bowen’s multigenera-
tional model, according to which experiences individuals had in family-of-origin re-
presents a legacy which tends to influence their life-span development, including the
romantic relationships. Using multiple linear regression analysis, we explored the
contribution perceived cohesion and adaptability of family-of-origin have in predic-
tion of adjustment to marital relationship among adults. The participants (N = 299)
filled out several questionnaire, but in this study we will present data which were
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collected with: The Family Adaptability and Cohesion Evaluation Scales (FACES),
which were adapted to measure actual perception participants have about experien-
ces they lived in family-of-origin and Revised Dyadic Adjustment Scale (RDAS), as
a measure of three facets of marital adjustment. There were no differences between
women and men in observed variables. The participants’ age, along with family-of-
origin cohesion and adaptability were significant predictors, accounting for 8,2 % of
global marital adjustment. Also, age was significant predictor of marital satisfacti-
on, while family-of-origin cohesion was significant predictor of marital consensus
and family-of-origin adaptability was significant predictor of marital cohesion.
Some implications results have for marital counseling and therapy are discussed.

Concepte teoretice cheie

In ciuda criticilor care au fost adre-
sate studiilor empirice, in baza unor nea-
junsuri de ordin metodologic, conceptul
de adaptare maritala, ca si conceptele
relationate acestuia (de exemplu: satis-
factie maritala, fericire maritala, calitate
a relatiei maritale), reprezinta una din-
tre variabilele dependente cel mai frec-
vent studiate in psihologia cuplului. Desi
unii critici au facut apel pentru abando-
narea conceptului, majoritatea cerceta-
torilor din domeniul psihologiei cuplului
si familiei au continuat sa studieze pro-
blematica complexa a adaptarii maritale
[23]. La jumatatea anilor 1970, Graham
B. Spanier cita peste 150 de studii empi-
rice, in care adaptarea maritala era ma-
surata si relationata cu alte concepte din
sfera functionarii cuplului [cf. 24].

Adaptarea partenerilor la relatia ma-
ritald in care sunt implicati comporta mai
multe fatete, precum: modul in care aces-
tia comunica si isi exprima afectivitatea,
masura in care sunt satisfacuti de viata de
cuplu in general sau de diverse aspecte ale
acesteia, masura in care partenerii mari-
tali isi asuméa angajamentul unul fatd de
altul etc. Mariajul implica o realitate re-
lationala complexa. Cei doi parteneri tre-
buie sa-si satisfaca o varietate de nevoi nu
intotdeauna congruente, a caror priorita-
te trebuie negociata. A. Napier exprima

intr-un mod succint, dar sugestiv provo-
carile relatiei maritale: ,Mariajul implica
ca cei doi parteneri sd invete sa traiasca,
in acelasi timp, separat si impreuna, sa
invete sa-si distribuie puterea, sa invete
sa se distreze si s munceasca Impreuna
si [pentru unii] poate cea mai importan-
ta dintre toate provocarile, sa invete sa
creasci o altd generatie” [15, p.29].
Spanier foloseste in mod direct con-
ceptul de adaptare maritala, criticind
absenta acordului intre cercetitori, in
ceea ce priveste utilizarea unor termeni,
precum: adaptare maritald, satisfactie
maritald, succes al relatiei maritale sau
stabilitate maritala [24]. Pentru a cir-
cumscrie semnificatia adaptarii marita-
le, Spanier a utilizat termenul calitate
a relatiei maritale care, totusi, are un
continut psihologic diferit, necircum-
scriind un proces dinamic care implica
reactii, atitudini si comportamente ex-
primate de cétre partenerii maritali, ci,
mai degraba, rezultatul evaluarilor pe
care partenerii maritali le fac cu privire
la diverse aspecte ale functionarii rela-
tiei maritale. Potrivit lui Spanier [24],
adaptarea maritala sau cea a cuplurilor
constituite prin coabitare poate fi vizuta
fie ca un proces dinamic care are loc intr-
un cuplu si care prezinta o dimensiune
calitativa (referitoare la anumite caracte-
ristici ale cuplului sau la calitatea inter-
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actiunilor) care, in orice moment, poate
fi evaluatd pe un continuum. Spanier a
conceptualizat adaptarea ca un proces al
carui rezultat este determinat de nivelul:
a) divergentelor care apar intre partene-
rii unei diade; b) tensiunilor interperso-
nale si anxietatii personale; c¢) satisfactiei
fata de relatia diadica; d) coeziunii dintre
parteneri; e) consensului in probleme de
importanta majora pentru functionarea
diadei. Pentru masurarea fatetelor adap-
tarii maritale, Spanier [24] a propus
un instrument cu 32 de itemi — Dyadic
Adjustment Scale (DAS) — care avea sa
devina una dintre cele mai utilizate ma-
surd in domeniul studiilor despre mariaj
[22]. Scorul global la acest instrument
de evaluare psihologica poate fi conside-
rat un indicator al adaptarii maritale, in
timp ce scorurile la cele trei dimensiuni
(consens, coeziune si satisfactie marita-
13) ofera informatii mai specifice, referi-
toare la diverse fatete ale adaptarii mari-
tale. O versiune scurta (Revised Dyadic
Adjustment Scale/RDAS) a acestui in-
strument, care a fost propusa de Dean
M. Busby si colaboratorii sai [5], a fost
utilizata in prezentul studiu, pentru ma-
surarea nivelului fatetelor adaptarii
maritale in randul adultilor casatoriti.
In cadrul studiilor empirice, adap-
tarea maritala a fost relationata cu o
varietate de variabile socio-demografice
ale partenerilor maritali [14], abilitatile
personale, precum competenta in relati-
ile interpersonale [7], starile emotionale
negative, precum depresia [26], dispo-
zitiile personalitdtii [2], experientele pe
care acestia le-au trait in mediul familiei
de origine [21, 27] etc. Toate aceste va-
riabile au fost considerate ca potentiali
predictori ai adaptarii maritale. In acest
studiu, interesul nostru s-a concentrat
asupra perceptiei adultilor casatoriti cu
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privire la experientele pe care le-au tra-
it in_familiile de origine.

In sensul cel mai larg, familia de
origine se refera la familia naturald a
unui individ (formaté dintr-o mama, un
tata si, eventual, unul sau mai multi co-
pii), in care acesta s-a nascut sau a fost
adoptat [16]. In cultura roméneasca,
sensul comun atribuit familiei de origi-
ne se referd la familia in care un individ
se naste si creste, precum si la raportu-
rile parentale si filiale, care predomi-
ni in primele perioade ale dezvoltarii
ontogenetice. Specialistii in domeniul
psihologiei cuplului si familiei, ca si psi-
hoterapeutii sustin importanta pe care
familia de origine o are in transmiterea
si mentinerea modelelor de relationare
intre membrii unui sistem familial, in
diferite etape ale ciclului vietii de fami-
lie [21]. Familia de origine reprezinta
spatiul in care se structureaza majori-
tatea experientelor individuale, unele
dintre acestea ramanand rezistente la
schimbare pana la varsta de adult.

Daca pionierii terapiei de fami-
lie recunosteau ca indivizii umani sunt
,produse” ale contextului social in care
se nasc si evolueaza, ei isi limitau insa
atentia doar la familia nucleara. Terapia
sistemica de familie propusa de Mur-
ray Bowen a reprezentat, de departe,
cea mai comprehensiva viziune asupra
comportamentului si problemelor in-
dividului uman, intrucit s-a concen-
trat mult mai mult pe sufletul si mintea
membrilor unui sistem familial, pe care
i-a plasat intr-un context familial mai
larg, considerand ca acesta a modelat
si continua s modeleze viata de fami-
lie [3, 17]. Din perspectiva traditionala
a sistemului conceptual si interventio-
nist propus de Bowen, familia de origine
are o influentd majora in configurarea



yd

Maria Nicoleta TURLIUC, Antoaneta Andreea MURARU

si dezvoltarea personalitatii individului
uman, fiind considerata unul dintre fac-
torii - cheie care contribuie la aparitia si/
sau mentinerea problemelor emotionale
nerezolvate si a vulnerabilitatii copii-
lor, care, ulterior, devin adulti. Bowen a
aratat cd modelele de interactiune si de
adaptare tind sa se transmita de la pa-
rinti la copii, influentand, ulterior, dez-
voltarea emotionali si sociala a copiilor,
ajunsi adolescenti, tineri si, apoi, adulti.
Experientele pe care un individ le traies-
te in familia de origine, atunci cand este
copil sau adolescent, tind sa se reflecte in
abilitatea acestuia de a actiona la nivelul
de autonomie specific varstei sale si de
a stabili relatii mature si responsabile cu
alte persoane, inclusiv cu potentialii par-
teneri maritali [21]. Prin urmare, conec-
tarea adaptarii maritale cu perspectiva
multigenerationala propusa de Bowen
reprezintd o perspectivd teoretica care
poate oferi not nuante pentru interpre-
tarea dinamicii complexe a procesului
prin care indivizii umani se adapteaza
la viata maritala.

Pornind de la perspectiva multigene-
rationald a dezvoltarii individului propu-
si de Bowen, Sabatelli si Bartle-Haring au
testat un model al relatiei dintre experi-
entele din familia de origine ale adultilor
casatoriti si adaptarea acestora la relatia
maritala [21]. Autorii au fost interesati de
modul in care experientele din familia de
origine ale unuia dintre partenerii cuplu-
lui marital si experientele din familia de
origine ale celuilalt partener influentea-
za experienta mariajului, pentru fiecare
dintre cei doi soti. Datele au sugerat c3,
pentru ambii parteneri, experientele din
familia de origine tind sa fie predictori
semnificativi ai nivelului adaptarii mari-
tale. De asemenea, datele au sugerat ci
experientele pe care sotiile le au in fami-

liile lor de origine tind sa fie mai puternic
relationate atat cu perceptiile lor despre
mariaj, cat si cu perceptiile partenerilor
(sotilor) despre mariaj, comparativ cu ex-
perientele pe care sotii le triiesc in fami-
liile lor de origine. La randul lor, Whitton
si colaboratorii au fost interesati de mo-
dul in care modelele de interactiune din
familia de origine influenteaza calitatea
interactiunilor maritale ale adultilor, pre-
cum si nivelul adaptarii acestora la relatia
maritald [27]. Autorii au urmarit testa-
rea unei ipoteze bazate pe teoria invata-
rii sociale, potrivit careia modalitatile de
rezolvare a conflictelor inerente relatiei
maritale sunt invitate de catre parteneri
in cadrul experientelor pe care le triiesc
in familia de origine. In acest scop, autorii
au colectat date observationale, in cadrul
unui design longitudinal. La varsta de 14
ani, 146 de adolescenti din doua grupuri
(unul clinic si altul nonclinic, echivalat)
au completat mai multe chestionare i in-
terviuri, la care s-a adaugat o sarcina de
interactiune de familie pe care au rezol-
vat-o in laborator. Dintre acestia, 47 au
completat dupa 17 ani un inventar pentru
evaluarea adaptarii maritale si au rezolvat
o sarcina de interactiune conflictuald cu
partenerul marital. Rezultatele au aratat
ca nivelul ostilitatii si al angajamentului
pozitiv, exprimat de cétre parinti si ado-
lescenti in timpul interactiunilor familia-
le a tins sa coreleze pozitiv si semnificativ
cu nivelul ostilitatii si al angajamentului
pozitiv exprimat de catre subiectii care
au fost urmariti in timp si de catre par-
tenerii acestora. Ostilitatea din familia de
origine a fost un predictor robust al com-
portamentelor de interactiune ale subiec-
tilor in cadrul relatiei maritale. Aceasta
variabild a prezis pozitiv ostilitatea din
relatia maritala si negativ angajamentul,
atunci cand au fost controlate tulburari-
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le dispozitionale si de comportament pe
care le prezentau subiectii la evaluarea
initiala, respectiv nivelul angajamentului
din cadrul familiei de origine. Rezultate-
le acestui studiu sugereaza o influenta pe
termen lung pe care modelele de comuni-
care din familia de origine, mai ales cele
bazate pe ostilitate, le au asupra modului
in care indivizii umani functioneazi in re-
latiile intime de la varsta adulta.

La mijlocul anilor 1970, David H.
Olson si colaboratorii sdi au propus
modelul circumplex al adaptabilitatii
st coeziunii unui sistem familial si, in
baza acestuia, un instrument (Family
Adaptability Cohesion Evaluation Sca-
le/FACES) pentru evaluarea celor doua
dimensiuni referitoare la experientele
pe care ,,actorii” unui sistem familial le
traiesc. Ajuns astazi la cea de-a patra
versiune, modelul FACES s-a dovedit a fi
foarte coerent si bine inchegat din punct
de vedere teoretic, fiind sustinut de nu-
meroase dovezi empirice [8, 18, 19]. De-a
lungul timpului, modelul a fost cel mai
frecvent utilizat in studiile din domeniul
psihologiei familiei, fiind publicate pes-
te 700 de studii care au utilizat aceasta
paradigma explicativi si descriptiva [cf.
19]. De asemenea, au fost aduse dovezi
empirice pentru utilitatea modelului in
domeniul evaludrii clinice, al planificarii
si realizarii consilierii si terapiei de fa-
milie, respectiv al evaluarii rezultatelor
diverselor tehnici cunoscute in dome-
niul terapiei de familie. Intre anii 1985
$1 1996, a fost dezvoltata cea de-a treia
versiune a modelului (FACES III), pe
care am utilizat-o in studiul nostru, ca
paradigma pentru operationalizarea
perceptiei participantilor in legatura cu
experientele pe care le-au trait in fami-
lia de origine.

Cele trei dimensiuni incluse in ul-
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timele doua versiuni ale modelului (co-
eziunea, adaptabilitatea/flexibilitatea
si comunicarea) au fost considerate de
catre specialistii in domeniul psihologi-
ei si al psihoterapiei de familie ca fiind
cele mai relevante pentru intelegerea
si abordarea terapeuticad a unui sistem
marital sau familial. Comunicarea nu
se refera la o dimensiune propriu-zisa a
sistemului familial, ci este, mai degraba,
o variabild facilitatoare, care ajuta un
sistem familial sa-si ajusteze nivelurile
coeziunii si adaptabilitatii, in functie de
diversele sarcini de dezvoltare sau soli-
citari stresante [19]. De aceea, instru-
mentul FACES nu contine itemi directi,
pentru operationalizarea comunicarii
dintre membrii unui sistem familial. Co-
eziunea unui sistem familial reprezinta
masura in care membrii vor si reusesc sa
stea impreuni (de exemplu, sa realizeze
unele activitati comune sau sa coopereze
pentru atingerea unor scopuri), dar, in
acelasi timp, sa delimiteze si sa mentina
granite foarte clare intre ei, facand posi-
bila functionalitatea sistemului familial
[Olson, Portner si Lavee, 1985; cf. 8].
Conceptul trimite citre cel referitor la
permeabilitatea granitelor, pe care Sal-
vador Minuchin 1-a utilizat in abordarea
structurala a terapiei de familie, pe care
a propus-o si care a stat la baza modelu-
lui FACES. La randul ei, adaptabilitatea
sau flexibilitatea este definita ca abilita-
tea unui sistem familial de a-si schimba
structura rolurilor de putere si regulile,
in functie de diversele situatii stresante
(previzibile sau nu), care pot aparea in
evolutia sa [8]. Conceptul poate fi rela-
tionat cu alte concepte referitoare la pu-
terea manifestata in cadrul unui sistem
familial (care poate fi bazata pe asertivi-
tate, control sau pe modalitati de disci-
plinare a copiilor), stilurile de negociere
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ale membrilor sistemului familial sau
regulile care guverneaza relatiile dintre
acestia.

Studiile empirice, de natura cantita-
tiva sau calitativd, au condus la concluzii
diferite in ceea ce priveste relatia din-
tre adaptabilitate si coeziune, respectiv
o serie de fatete ale dinamicii relatiilor
dintre membrii familiei [4, 8, 18]. Astfel,
in timp ce destul de multe studii, care
au pornit fie de la teoria generala a sis-
temelor, fie de la analiza sociologica de
tip functional, care a luat in calcul influ-
enta unor variabile exogene sistemului
familial (cum ar fi schimbarile la nivelul
sistemului social) au descoperit relatii
curbilineare intre nivelul adaptabilita-
tii si cel al coeziunii, respectiv variabile
precum satisfactia maritala, satisfactia
fatd de viata de familie, perceptia cu pri-
vire la calitatea vietii de familie, calitatea
comunicdrii intre membrii sistemului
familial, altele, bazdndu-se pe un mo-
del orientat catre variabilele dezvoltarii
individului uman, au gasit relatii lineare
pozitive (cresteri la nivelul adaptabilita-
tii si al coeziunii tind sa se asocieze unor
cresteri in ceea ce priveste indicatorii di-
namicii sistemului familial). Autorii au
incercat si rezolve aceastd controversa,
propunand ideea cd sistemul familial
nu este unul static, motiv pentru care
nivelul adaptabilitatii si al coeziunii re-
prezinta expresia schimbarilor dinamice
care intervin in interiorul unui sistem
familial, relatia dintre aceste fatete si
indicatorii dinamicii sistemului familial
putand sa evolueze in functte de aceste
schimbiri [4]. In opinia noastra, atunci
cand avem de-a face cu scopuri de cer-
cetare, evaluarea adaptabilitatii si a coe-
ziunii printr-o abordare de tip categorial
poate fila fel de utila ca si abordarea prin
utilizarea unui tratament pe o scala con-

tinua a valorilor (asa cum am procedat
in studiul de fata, pentru scorurile brute
la FACES III), fard a mai opera o post-
codificare, pentru a incadra — din per-
spectiva fiecarui membru al sistemului
familial — caracteristica familiala refe-
ritoare la adaptabilitate sau la coeziune
in una dintre conditiile extreme descrise
de modelul FACES. In schimb, in scopul
interventiei clinice in lucrul cu familiile,
evaluarea categoriala poate deveni prea
restrictiva si, adesea, “demoralizanta”
pentru persoanele care solicita asistenta,
deoarece poate crea senzatia de etiche-
tare si poate produce blocaje in procesul
terapeutic. In prezentul studiu, scalele
FACES III au fost adaptate, pentru a
operationaliza perceptia participanti-
lor cu privire la coeziunea si adaptabili-
tatea prin care s-a caracterizat sistemul
familiei de origine.

Scopul prezentului studiu

Dezvoltarea indivizilor umani are
loc in anumite ecosisteme care interac-
tioneaza intre ele (ecosistemul familiei
de origine, cel reprezentat de diada ma-
ritala si diadele dintre parinti si copii,
in cadrul familiei pe care un individ si-o
formeaza, ecosistemul relatiilor de prie-
tenie pe care familia sau diada maritala
le dezvoltd cu alte familii/cupluri, eco-
sistemul socio-cultural si economic, in
care un cuplu sau o familie se formeaza
si evolueaza etc.). Ecosistemele care in-
fluenteaza dezvoltarea individului uman,
de-a lungul vietii, intervin si in procesul
alegerii partenerilor romantici, inclusiv a
celui marital, respectiv in procesul adap-
tarii indivizilor umani la relatiile roman-
tice de la varsta adulta. Privitor la aceasta
topica de cercetare in domeniul psiholo-
giei mariajului, literatura de specialitate
a luat in calcul trei categorii de factori
[14]: a) variabilele relationate cu mediul
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din familia de origine a fiecaruia dintre
partenerii maritali; b) variabilele care
tin de contextul socio-demografic, cultu-
ral si economic, precum si de trasaturile
personale si comportamentele partene-
rilor (de exemplu, caracteristicile socio-
demografice ale partenerilor maritali,
starea sanatatii in plan fizic si mental,
dispozitiile personalitatii, istoria expe-
rientelor premaritale, contextul carierei
profesionale a fiecaruia dintre parteneri
sau circumstantele politice etc.); ¢) varia-
bilele care tin de contextul curent, in care
cuplul marital se formeaza si evolueaza
(procesele interactionale dinamice, care
au loc in cadrul relatiei maritale).

In prezentul studiu, de naturi co-
relationala, interesul nostru s-a con-
centrat asupra variabilelor relationate
cu mediul din si viata in familia de ori-
gine a fiecaruia dintre partenerii mari-
tali. Principala premisa teoretica este
oferita de modelul multigenerational al
lui Bowen, conform ciruia experientele
pe care indivizii umani le au in familia
de origine reprezinta o mostenire care
tinde sa le influenteze dezvoltarea de-a
lungul vietii, inclusiv in ceea ce priveste
dinamica relatiilor romantice in care se
implica [21]. De fapt, inca de la sfarsitul
anilor 1970, Robert A. Lewis si Graham
B. Spanier afirmasera ca nivelul calitatii
relatiei maritale pe care parintii o au tin-
de sa se asocieze pozitiv si semnificativ
cu nivelul calitatii relatiilor maritale in
randul copiilor [cf. 14]. Utilizand un de-
sign transversal si analiza de regresie li-
niara multipla, ne-am propus explorarea
contributiei pe care doua dintre caracte-
risticile dinamicii experientelor pe care
partenerii maritali le-au trait in familia
de origine — coeziunea si adaptabilitatea
— o au in explicarea diferentelor interin-
dividuale dintre adultii casatoriti in ceea
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ce priveste adaptarea la relatia maritala
curentd. Cercetarile anterioare (dintre
care multe si-au bazat concluziile pe pla-
nuri de cercetare longitudinale) au vizat
relatiile dintre anumite variabile care
sunt indicatori ai functionarii mariajului
péarintilor (de exemplu, rata divortului
sau frecventa conflictelor dintre parinti)
sau ai calitatii interactiunilor dintre pa-
rinti si copii, respectiv anumiti indicatori
ai calitatii si stabilitatii mariajului copii-
lor, atunci cand acestia ajung adulti [14].
In prezentul studiu, noutatea abordarii
consta in utilizarea a doua dintre cele
mai cunoscute paradigme explicative si
de maésurare, care au fost elaborate in
domeniul psihologiei cuplului marital
si al familiei: modelul multidimensional
al adaptarii maritale propus de Spanier
[24] si modelul circumplex al coeziunii si
adaptabilititii unui sistem familial, care
a fost propus de David H. Olson si cola-
boratorii sii [18, 19].

Participanti

Participantii au fost recrutati printr-
un plan de esantionare de convenienta,
nonprobabilistd din diferite medii ocu-
pationale (educatie, administratie pu-
blica, servicii, studenti etc.). Un criteriu
important de includere in studiu a unui
potential participant a fost ca acesta sa
faca parte dintr-un cuplu marital consti-
tuit de cel putin un an. Asa cum sugerea-
za unii autori [9], primul an de casatorie
pare sa fie cea mai dificila perioada prin
care doi parteneri trec, intrucat chiar
daca cuplul are un background cultu-
ral similar, partenerii provin din familii
diferite, ale ciror obisnuinte de viata co-
tidiana, sarcini domestice, ideologii etc.
pot diferi. Totodatd, partenerii maritali
pot avea expectante diferite referitoare
la relatie, precum si diferite valori refe-
ritoare la viatd, cresterea copiilor, roluri
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de gen, sexualitate etc. Nu intamplator,
multe cupluri intdmpina dificultati ma-
jore in primul an de relatie, iar unele
ajung la divort.

Baza de date pe care s-a lucrat a
inclus protocoalele cu raspunsuri pen-
tru un numar de 299 de adulti (193 de
femei si 106 barbati) romani (92,3 %),
aromani (0,3 %) sau maghiari (0,3 %),
cu varste cuprinse intre 20 si 60 de ani
(m = 35,87 ani; mediana = 35 ani; s =
7,9 ani). Varstele femeilor nu au diferit
semnificativ de cele ale barbatilor (t = -
0,05; p = 0,95). Coeficientul d, propus
de Jacob Cohen, reprezintd indicato-
rul marimii efectului pentru compara-
tia mediilor pe care doud grupuri sau
esantioane independente le-au obtinut
la aceeasi caracteristica, masurata prin
aceeasi metodd. Au fost sugerate ur-
maétoarele repere pentru interpretarea
semnificatiei valorii coeficientului d:
0.20 — efect scizut, 0.50 — efect mode-
rat, 0.80 — efect ridicat [6]. In cazul di-
ferentei dintre femei si barbati, in ceea
ce priveste varsta, marimea efectului a
fost foarte scazuta (d = 0,01). Peste 88
% dintre participanti isi aveau rezidenta
in mediul urban si doar 5,7 % in mediul
rural (restul nu au indicat mediul de re-
zidenta). Majoritatea dintre participanti
erau crestini-ortodocsi (89,6%), restul
impartindu-se intre catolici (5 %), pro-
testanti (1,7 %) sau alte religii (3 %).
Repartitia participantilor in functie de
nivelul ultimelor studii pe care le absol-
viserd s-a prezentat, dupa cum urmea-
za: liceu (12,4 %), studii postliceale (7,7
%), facultate (45,5 %), master (31,4 %),
doctorat (2,7 %), studii neprecizate (0,3
%). Nouazeci si patru la suté dintre par-
ticipanti erau casatoriti pentru prima
data, iar restul recésatoriti. Peste 68 %
dintre participanti aveau in intretinere,

alaturi de partenerul de viata, cel putin
un copil. La casatoria cu actualul par-
tener, participantii avusesera, in medie,
25,68 ani (s = 4.19 ani; amplitudine in-
tre 18 si 48 de ani). In ceea ce priveste
repartitia participantilor in functie de
experienta in actuala casnicie, situatia
s-a prezentat, dupa cum urmeaza: intre
1si 5 ani (39,8 %), intre 6 si 10 ani (19,4
%), intre 11 si 15 ani (14,4 %), intre 16 si
20 de ani (8,4 %), peste 20 de ani (17,7
%), fara raspuns la intrebare (0,3 %).

Instrumentele si procedura
pentru colectarea datelor

Datele socio-demografice care au
fost colectate de la participanti au in-
clus: varsta, sexul, mediul de rezidenta,
statutul marital, numarul de copii pe
care un participant 1i avea in crestere,
alaturi de actualul partener marital,
ultimele studii absolvite, etnia, religia,
profesia, ocupatia, varsta pe care par-
ticipantul o avusese in momentul ca-
satoriei cu actualul partener, respectiv
experienta in actualul mariaj.

Scala pentru Evaluarea Adapta-
bilitatii si Coeziunii Familiei. Pentru
evaluarea perceptiei actuale pe care par-
ticipantii o aveau cu privire la caracteris-
ticile sistemului familiei de origine, am
adaptat consemnul si timpul verbelor
din continutul itemilor celei de-a tre-
ia versiuni a Scalelor pentru Evaluarea
Adaptabilitatii si Coeziunii Familiei (The
Family Adaptability and Cohesion Eva-
luation Scales/FACES). Versiunea ori-
ginala, in limba engleza, a fost preluata
integral dintr-o teza de doctorat elabo-
rata de Susan Grey Smith in anul 1996,
care a vizat evaluarea utilitatii clinice a
modelului de lucru si a instrumentului
FACES. Scalele includ 20 de itemi cu
raspunsuri inchise (in versiunea adapta-
ta de noi, acestea au fost distribuite pe
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o scala de tip Likert, de la A — aproape
niciodata — la E — aproape intotdeauna),
dintre care 10 au fost proiectati, pentru
a permite evaluarea perceptiei unui res-
pondent despre coeziunea familiei sale
(in versiunea adaptatd scopurilor stu-
diului nostru, familia actuald a fost in-
locuita cu familia de origine), iar ceilalti
10 au fost proiectati, pentru a permite
evaluarea perceptiei cu privire la adap-
tabilitatea sistemului familial. Exemple
de itemi prin care a fost operationalizata
perceptia pe care participantii la studiul
nostru o aveau despre coeziunea din fa-
milia de origine sunt: ,,Ne pldcea sa des-
fasuram diverse activitati in familie.”,
,.-Membrii familiei mele se simteau mult
mai apropiati unii de altii decat de alte
persoane din afard.” sau ,,In luarea de-
ciziilor, membrii familiei se consultau
intre ei.”. Pentru dimensiunea referitoa-
re la adaptabilitatea familiei de origine,
exemple de itemi sunt: ,,Diferiti membri
ai familiei erau, pe rand, lideri in fami-
lia noastra.”, ,,Parintii si copiii discutau
pedepsele impreund.” sau ,,In familia
noastra, regulile se schimbau.”. Partici-
pantilor li s-a subliniat sa se gandeasca
cu atentie si sa depuna un efort de me-
morie, pentru a oferi o indicatie cat mai
sincera si mai precisa cu privire la modul
in care decurgeau, atunci cand fusesera
adolescenti, relatiile din si viata in fami-
lia din care proveneau. Pentru fiecare
dintre cele doua fatete ale experientelor
pe care participantii le traisera in familia
de origine, scorurile puteau fi cuprinse
intre 10 si 50 (scorurile ridicate fiind in-
dicatori ai nivelului ridicat al coeziunii,
respectiv adaptabilititii). In prezentul
studiu, valorile consistentei interne (es-
timata prin coeficientul a) au fost egale
cu 0,89 pentru coeziune, respectiv 0,79
pentru adaptabilitate.
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Scala Revizuita pentru Evaluarea
Adaptarii Diadice. Perceptia partici-
pantilor cu privire la adaptarea lor si a
partenerilor la relatia maritald in care
erau angajati in momentul colectarii da-
telor a fost evaluata cu Scala Revizuita
pentru Evaluarea Adaptarii Diadice (Re-
vised Dyadic Adjustment Scale/RDAS),
o versiune stabilitd de Dean M. Busby si
colaboratorii sii [5], care include numai
14 dintre cei 32 de itemi ai Scalei pen-
tru Evaluarea Adaptéarii Diadice (Dya-
dic Adjustment Scale/DAS), care a fost
construita si rafinata din punct de ve-
dere conceptual si psihometric de cétre
Spanier [24]. Instrumentul pe care 1-a
propus Spanier permite evaluarea a pa-
tru fatete ale adaptarii la relatia marita-
1a: consensul, satisfactia fata de relatia
maritald, coeziunea din cadrul relatiei
maritale, respectiv exprimarea afecti-
vitatii de catre partenerii maritali. Fac-
torializarea versiunii scurte a evidentiat
trei dintre aceste fatete, si anume [5]:
consensul (gradul acordului dintre par-
tenerii maritali cu privire la aspecte care
tin de credintele si viata religioasa, de-
monstrarea afectiunii, adoptarea unor
decizii importante pentru cuplu, relati-
ile sexuale, conventionalitatea compor-
tamentelor manifestate de citre fiecare
dintre parteneri, respectiv deciziile im-
portante pentru cariera profesionald),
satisfactia fatd de relatia maritala (frec-
venta discutiilor pe care partenerii ma-
ritali le-au avut in ultimul an cu privire
la posibilitatea divortului, separarii sau
terminarii relatiei, frecventa certurilor,
regretul pentru decizia de casatorie cu
actualul partener, frecventa agasarilor si
iritarilor dintre parteneri), respectiv co-
eziunea in cadrul relatiei maritale (frec-
venta angajarii si in alte activitati co-
mune, decit cele casnice, schimburilor
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stimulative de idei, proiectelor lucrate
impreuna, respectiv a discutiilor calme
cu privire la un anumit subiect). Parti-
cipantii la studiul nostru au raspuns pe
o scali Likert cu sase ancore verbale: de
la A —intotdeauna in dezacord — pana la
F — intotdeuna de acord (pentru primii
sase itemi care operationalizeaza con-
sensul marital), de la A — niciodata pana
la F — tot timpul (pentru itemii 7-10 care
operationalizeaza satisfactia maritala),
de la A — niciodatd — péana la E — in fi-
ecare zi (pentru itemul 11 care operatio-
nalizeazi coeziunea maritala), respectiv
de la A — niciodata — pana la F — de mai
multe ori pe zi (pentru itemii 12-14 care
operationalizeaza tot coeziunea marita-
1a). Busby si colaboratorii sai [5] au ra-
portat o consistenta interna foarte buna
a versiunii scurte (a = 0,90). Pentru cele
trei subscale, valorile coeficientului a au
fost (N = 484 de participanti din 242 de
cupluri maritale): 0,81 — consensul ma-
rital, 0,85 — satisfactia maritala, respec-
tiv 0,80 — coeziunea maritala. Autorii
versiunii scurte au oferit dovezi empiri-
ce pentru eficienta RDAS in distingerea
adultilor casatoriti care experimentea-
za stresul in relatia maritala de adultii
fara probleme in mariaj (validitatea de
criteriu). Pentru fiecare dintre cele trei
subscale, scorul unui participant a fost
obtinut prin insumarea scorurilor la ite-
mii componenti. Astfel, pentru consen-
sul marital, scorul putea varia intre o si
30, pentru satisfactia maritala — intre
0 §i 20, iar pentru coeziunea maritala
— intre 0 si 19. Scorul total la RDAS a
fost obtinut prin insumarea scorurilor
la subscale si putea varia teoretic intre 0
si 69. Scorurile ridicate la subscale sunt
indicatori ai unui nivel ridicat al consen-
sului marital, respectiv niveluri ridicate
ale satisfactiei si coeziunii maritale. in

studiul nostru, valorile consistentei in-
terne au fost: 0,82 — intreaga scala, 0,83
— consensul marital, 0,91 — satisfactia
maritala, respectiv 0,77 — coeziunea
maritala.

Participarea la studiu a fost volun-
tard si a implicat citirea si semnarea
unui consemn informat. Participantii
au completat chestionarele acasi la ei
sau la locul de munca. Rata recupera-
rii chestionarelor a fost egala cu 100 %.
Réspunsurile au fost anonime. Datorita
raspunsurilor incomplete, mai multe
protocoale cu raspunsuri au fost elimi-
nate din baza de date finala si din prelu-
crarile statistice subsecvente.

Rezultate

Analize preliminare. In raport cu
distributiile scorurilor posibile la ches-
tionarele pe care le-au completat, parti-
cipantii la studiul nostru au manifestat
tendinta de a obtine scoruri moderate
spre ridicate la perceptia privind coezi-
unea din familia de origine (m = 37,62;
mediana = 40; s = 7,51; minim = 14;
maxim = 50), scoruri moderate spre sca-
zute la perceptia privind adaptabilitatea
familiei de origine (m = 25,06; media-
na = 25; s = 6,37; minim = 10; maxim
= 46), scoruri moderate spre ridicate la
perceptia cu privire la consensul in rela-
tia maritala (m = 23,74; mediana = 25; s
= 4,57; minim = 5; maxim = 30), respec-
tiv scoruri moderate la satisfactia fata de
relatia maritala (m = 12,43; mediana =
15; S = 5,95; minim = 0; maxim = 20)
si la perceptia cu privire la coeziunea in
cadrul relatiei maritale (m = 11,95; me-
diana = 12; s = 3,74; minim = 0; maxim
= 19). In ceea ce priveste nivelul global
al adaptarii maritale, participantii au
manifestat tendinta de a obtine scoruri
moderate spre usor ridicate (m=48,14;
mediana = 49; s = 9,86; minim = 13;
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maxim = 69). Dintre distributiile scoru-
rilor la fatetele adaptarii maritale, cele
pentru consensul marital (skewness
- 1,06; kurtosis = 1,35; Kolmogorov-
Smirnov Z = 2,31; p<0,001), respectiv
satisfactia maritala (skewness = - 0,70;
kurtosis = - 1,09; Kolmogorov-Smirnov
Z = 3,78; p < 0,001) au prezentat aba-
teri mai mari de la conditia normalitatii.
Distributia scorurilor totale la adaptarea
maritald a fost cvasinormala (skewness
- 0,51; kurtosis = 0,22; Kolmogorov-
Smirnov Z = 1,20; p = 0,110). Pe de alta
parte, distributia scorurilor pe care par-
ticipantii le-au obtinut la perceptia cu
privire la coeziunea familiei de origine
s-a indepértat de la conditia de norma-
litate numai in ceea ce priveste simetria
(skewness = - 0,86; kurtosis = 0,18; Kol-
mogorov-Smirnov Z = 2,56; p < 0,001),
in timp ce distributia scorurilor pe care
participantii le-au obtinut la perceptia
cu privire la adaptabilitatea familiei de
origine a fost cvasi-normala (skewness
= -0,01; kurtosis = - 0,18; Kolmogorov-
Smirnov Z = 1,23; p = 0,096). De aseme-
nea, varsta participantilor — o alta vari-
abila pe care am luat-o in calcul, in ex-
plorarea predictorilor adaptarii maritale
— a prezentat o distributie cvasinormala
(skewness = 0,48; kurtosis = 0,14; Kol-
mogorov-Smirnov Z = 1,43; p=0,056),
satisfacand conditia normalitatii vari-
abilelor cantitative independente, care
este cerutd pentru aplicarea analizei de
regresie liniara multipld [11]. Asadar,
participantii la prezentul studiu au ma-
nifestat tendinta de a percepe propriile
lor familii de origine ca sisteme coezive,
insa mai putin adaptabile (flexibile), in
ceea ce priveste participarea membri-
lor la adoptarea deciziilor, disciplinarea
copiilor, regulile, indeplinirea sarcinilor
casnice sau leadership-ul.
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Comparatii in functie de sexul par-
ticipantilor. Desi au manifestat tendinta
de a obtine medii mai scazute, femeile
nu au diferit semnificativ din punct de
vedere statistic de barbati, in ceea ce pri-
veste scorurile la variabilele observate
(pentru compararea mediilor, a se vedea
Figura 1), intrucat: t = - 0,49, p = 0,618,
d = 0,06 — pentru perceptia cu privire la
coeziunea familiei de origine, t = - 0,21,
p=0,831, d = 0,03 — pentru perceptia
cu privire la adaptabilitatea familiei de
origine, t = -0,42, p = 0,671, d = 0,05 —
pentru nivelul global al adaptarii la rela-
tia maritala, t = - 0,14, p=0,883, d= 0,02
— pentru consensul in cadrul relatiei
maritale, t = - 0,58, p = 0,558, d = 0,07
— pentru satisfactia fatd de relatia ma-
ritald, respectiv t = - 0,008, p = 0,993,
d=0,0001 — pentru coeziunea in cadrul
relatiei maritale. Pentru toate variabilele
observate, marimile efectelor din partea
sexului participantilor au fost foarte sca-
zute. Intrucat sexul participantilor nu a
prezentat relatii semnificative cu varia-
bilele referitoare la adaptarea maritala,
acesta nu a fost luat in calcul in cadrul
analizelor care au vizat explorarea pre-
dictorilor adaptarii la relatia maritala.

Comparatii in functie de alte va-
riabile socio-demografice. Mediul de
rezidenta (rural vs. urban) nu a influen-
tat semnificativ scorurile pe care parti-
cipantii le-au obtinut la: coeziunea din
familia de origine (t = 1,92, p = 0,056,
d=0,48), adaptabilitatea familiei de ori-
gine (t = 1,63, p = 0,103, d = 0,41), nive-
lul global al adaptarii la relatia maritala
(t=-0,98,p=0,323,d=0,25), consen-
sul din cadrul relatiei maritale (t = 0,78,
P = 0,435, d = 0,20) si coeziunea ma-
ritala (t = 1,49, p = 0,137, d=0,37). To-
tusi, datoritd disproportiei foarte mari
dintre numarul participantilor din me-
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diul urban si cel al participantilor din
mediul rural, comparatiile in functie
de mediul de rezidenta sunt mai putin
relevante, mai ales in ceea ce priveste
semnificativitatea din punct de vedere
statistic (datorita disproportiei de care
am amintit, creste riscul pentru comi-
terea erorii de tip II in decizia statisti-
ca). Astfel, chiar daca pentru variabilele
referitoare la caracteristicile familiei de
origine, diferentele au fost nesemnifica-
tive, valorile coeficientului d au indicat
marimi moderate ale efectului din par-
tea mediului de rezidenta al participan-
tilor. In schimb, pentru nivelul global
al adaptarii la relatia maritala, respec-
tiv pentru consensul marital, marimi-
le efectelor au fost scazute, iar pentru
coeziunea in cadrul relatiei maritale,
marimea efectului a fost scazuta spre
moderati. In schimb, in cazul satisfac-
tiei fata de relatia maritala, participan-
tii care aveau rezidenta in mediul urban
au manifestat tendinta de a obtine sco-
ruri semnificativ mai ridicate decét cele
ale participantilor care aveau rezidenta
in mediul rural (m , =12,57; m__ =
7,88; t = 3,14; p = 0,002; d = 0,79),
marimea efectului din partea mediului
de rezidenta fiind ridicata.

De asemenea, statutul marital al par-
ticipantilor (casatoriti pentru prima data
vs. recasatoriti) nu a diferentiat semnifi-
cativ scorurile la: coeziunea din familia de
origine (t=0,10, p=0,918, d=0,03), adap-
tabilitatea familiei de origine (t= 1,80,
Pp=0,072, d=0,44), nivelul global al adap-
tarii la relatia maritala (t=0,33, p=0,742,
d=0,12), satisfactia fata de relatia marita-
14 (t=- 1,02, p=0,304, d = 0,25), consen-
sul din cadrul relatiei maritale (t = 0,75,
p = 0,461, d=0,27) si coeziunea marita-
1a (t = 1,64, p = 0,101, d=0,40). Totusi,
ca in cazul comparatiilor pe care le-am

efectuat luand ca variabila independen-
td mediul de rezidenta al participanti-
lor, se impune aceeasi observatie cu
privire la riscul pentru comiterea erorii
de tip I1, in adoptarea deciziei statistice.

Nici nivelul ultimelor studii pe care
participantii le absolvisera (liceu uvs.
postliceale vs. universitare vs. postuni-
versitare) nu a avut efecte semnificative
asupra scorurilor la variabilele de inte-
res pentru studiul nostru. Astfel, datele
analizei de varianti simpla au evidentiat
urmaétoarele: F=0,40, p = 0.747, f=0,06
— pentru coeziunea din familia de origi-
ne, F=0,21, p = 0.888, f = 0,04 — pen-
tru adaptabilitatea familiei de origine,
F=1,50, p = 0,213, f = 0,12 — pentru ni-
velul global al adaptarii la relatia marita-
14, F = 2,01, p = 0,111, f = 0,14 — pentru
consensul din cadrul relatiei maritale,
F=0,17, p = 0,912, f = 0,04 — pentru sa-
tisfactia fata de relatia maritala, respec-
tiv F = 1,30, p = 0,274, f = 0,11 — pentru
coeziunea in cadrul relatiei maritale.
Coeficientul f propus de Jacob Cohen
reprezinta marimea efectului (variabi-
lei independente) in cazul comparatii-
lor utilizand tehnica One-Way ANOVA.
Conform sugestiilor, o valoare a coefici-
entului fegala cu 0,10 indica un efect de
marime scizutd, f = 0,25 semnifici un
efect de marime moderata, iar f = 0,40
indici un efect de mirime ridicati [6]. In
cazul comparatiilor in functie de nivelul
ultimelor studii pe care participantii le
absolvisera, mérimile efectelor au fost
scizula randul ei, variabila referitoare
la numarul de copii pe care participan-
tii la studiu 1i aveau in crestere (nu avea
copii vs. un copil vs. doi sau mai multi
copii), Impreund cu actualul partener
marital, a avut efecte nesemnificative
statistic asupra variabilelor referitoare
la familia de origine, respectiv la adapta-
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Figura 1. Comparatii dupa sexul participantilor

rea la relatia marital, intrucat: F = 0,44,
p=0,641, f=0,05 — pentru nivelul global
al adaptarii la relatia maritala, F = 1,41,
P = 0,244, f = 0,10 — pentru consensul
din cadrul relatiei maritale, F = 0,59,
p=0,551, f=0,06 — pentru satisfactia fata
de relatia maritala, respectiv F = 2,36,
Pp=0,0096, f = 0,12 — pentru coeziunea in
cadrul relatiei maritale.

In schimb, experienta in actuala ciis-
nicie (1-5 ani vs. 6-10 ani vs. 11-15 ani
vs. 16-20 ani vs. 20 de ani sau peste) a
avut un efect semnificativ statistic doar
asupra satisfactiei fata de relatia marita-
1 (F=4,90; p = 0,002; f = 0,26 — efect
de marime moderata) si asupra coezi-
unii in cadrul relatiei maritale (F=2,70;
p=0,031; f = 0,19 — efect de marime sca-
zuta), desi, pentru aceasta fatetd a adap-
tdrii maritale, semnificativitatea statis-
ticd a fost marginald. Pentru celelalte
doua variabile referitoare la adaptarea la
relatia maritala, efectele din partea expe-
rientei in actuala casnicie au fost nesem-
nificative statistic: F = 1,63, p = 0,164,
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Jf=0,15 — pentru nivelul global al adapta-
rii la relatia maritala, respectiv F = 1,23;
p = 0,297; f = 0,13 — pentru consensul in
cadrul relatiei maritale. In cazul satisfac-
tiei fatd de relatia maritala, am constatat
tendinta de crestere a mediilor scorurilor
pe care participantii le-au obtinut, odata
cu experienta acestora in actualul mari-
aj, cu un varf in cazul participantilor care
aveau intre 16 si 20 de ani de casnicie
(m=10,81 — pentru grupul participanti-
lor care aveau intre 1 si 5 ani de casnicie,
m=13,39 — pentru grupul participantilor
care aveau intre 6 si 10 ani de casnicie,
m=12,23 — pentru grupul participantilor
care aveau intre 11 §i 15 ani de casnicie,
m=15,16 — pentru grupul participantilor
care aveau intre 16 si 20 de ani de cas-
nicie, respectiv m = 13,83 — pentru gru-
pul participantilor care aveau 20 de ani
de casnicie sau mai mult). Comparatiile
multiple (post-hoc) au evidentiat dife-
rente semnificative statistic intre grupul
participantilor care aveau intre 1 si 5 ani
de casnicie si grupurile de participanti
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care aveau intre 6 si 10 ani de cisni-
cie (p<0,05), 16 si 20 de ani de casnicie
(p<0,01), respectiv 20 de ani de casnicie
sau mai mult (p < 0,05).

Corelatii de ordin zero dintre va-
riabile. Nivelul global al adaptarii la
relatia maritala a corelat pozitiv si sem-
nificativ (r = 0,13; p = 0,021), Insd cu o
intensitate scazuta atat cu varsta partici-
pantilor, cat si cu perceptia cu privire la
coeziunea familiei de origine (r = 0,24;
p<0,001), respectiv adaptabilitatea
(r=0,22; p<0,001). in schimb, consen-
sul in cadrul relatiei maritale a corelat
semnificativ din punct de vedere statis-
tic, pozitiv, dar cu o intensitate modes-
td doar cu perceptia participantilor cu
privire la coeziunea familiei de origine
(r=0,17; p=0,002), respectiv la adap-
tabilitate (r=0,23; p<0,001). Corelatia
cu varsta participantilor a fost nesem-
nificativa (r=- 0,04; p=0,450). Relatii
de asociere asemanatoare au fost obti-
nute pentru coeziunea maritala: r -0,01
(p=0,792) — cu varsta participantilor,
r=0,32 (p<0,001) — cu perceptia privi-
toare la coeziunea familiei de origine, re-
spectivr = 0,21 (p<0,001) — cu perceptia
privitoare la adaptabilitatea familiei de
origine. Satisfactia fata de relatia mari-
tala a corelat pozitiv si semnificativ din
punct de vedere statistic doar cu varsta
participantilor (r=0,26; p<0,001). Aso-
cierile satisfactiei fata de relatia maritala
cu dimensiunile referitoare la familia de
origine au fost neglijabile ca valoare si
nesemnificative: r=0,04 (p=0,406) — cu
perceptia privitoare la coeziunea familiei
de origine, respectiv r=0,06 (p = 0,299)
— cu perceptia privitoare la adaptabili-
tatea familiei de origine. Nici una dintre
variabilele referitoare la adaptarea ma-
ritald nu a corelat semnificativ cu var-
sta pe care participantii o aveau in mo-

mentul casitoriei cu actualul partener:
r=0,07 (p=0,221) — pentru nivelul global
al adaptarii la relatia maritala, r = 0,05
(p=0,385) — pentru consensul in cadrul
relatiei maritale, r=0,05 (p=0,366) —
pentru satisfactia fata de relatia marita-
14, respectiv r=0,04 (p=0,470) — pentru
coeziunea in cadrul relatiei maritale.
Constatdm ca cea mai ridicata valoare a
corelatiei a fost obtinuta in cazul relati-
ei dintre scorurile la consensul in cadrul
relatiei maritale si scorurile la coeziunea
familiei de origine.

Intrucat esantionul de convenienti
al participantilor a fost destul de etero-
gen, in ceea ce priveste varsta, ne-am pus
problema unui posibil efect moderator
din partea vérstei asupra relatiilor de
asociere dintre variabilele referitoare la
adaptarea maritala si cele referitoare la
familia de origine. Insi, corelatiile par-
tiale dintre cele doua seturi de variabile,
care au fost calculate controland efectul
din partea varstei, au infirmat presupu-
nerea noastra: r=0,23 (p<0,001) — coe-
ziune familie de origine cu nivel global
adaptare la relatia maritald, r=0,23
(p<0,001) — adaptabilitate familie de
origine cu nivel global adaptare la relatia
maritald, r=0,02 (p=0,714) — coeziune
familie de origine cu satisfactie marita-
1a, r=0,06 (p=0,229) — adaptabilitate
familie de origine cu satisfactie marita-
14, r=0,18 (p=0,001) — coeziune familie
de origine cu nivel coeziune marital3,
r=0,23 (p<0,001) — adaptabilitate fami-
lie de origine cu nivel coeziune maritala,
r=0,32 (p < 0,001) — coeziune familie de
origine cu nivel consens marital, respec-
tivr = 0,21 (p<0,001) — adaptabilitate fa-
milie de origine cu nivel consens marital.

In acelasi timp, corelatia dintre sco-
rurile la cele doua dimensiuni ale functi-
onarii familiei de origine a fost egald cu
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0,45 (p < 0,001). In schimb, relatiile de
asociere dintre varsta participantilor si
dimensiunile referitoare la familia de ori-
gine au avut valori neglijabile si au fost
nesemnificative din punct de vedere sta-
tistic: r = 0,10 (p = 0,06) — cu perceptia
privitoare la coeziunea familiei de origi-
ne, respectiv r=- 0,02 (p = 0,629) — pen-
tru perceptia privitoare la adaptabilitatea
familiei de origine. Cu exceptia relatiei
de asociere dintre cele doua dimensiuni
ale functionarii familiei de origine, care
a avut o valoare apropiata de limita ma-
xima sugerata in literatura de specialitate
(r = 0,50), celelalte relatii de asociere din-
tre variabilele independente care au fost,
ulterior, introduse in modelele predictive
au satisfacut conditia evitarii multicoline-
aritatii, care este ceruta pentru aplicarea
analizei de regresie liniara multipla [11].
Date ale analizelor de regresie lini-
arad multipla. Tabelul 1 prezinta rezuma-
tul datelor analizelor de regresie liniara
multipld (prin metoda introducerii si-
multane a tuturor variabilelor indepen-
dente de interes) care au fost efectuate,
considerand ca variabile independente
varsta participantilor, respectiv scorurile
pe care le-au obtinut la scalele prin care a
fost evaluata perceptia cu privire la coezi-
unea si adaptabilitatea familiei de origi-
ne, iar ca variabile dependente (criterii)
nivelul global al adaptarii maritale, satis-
factia fata de relatia maritala, coeziunea
si consensul in cadrul relatiei maritale.
Setul celor trei variabile independente a
corelat semnificativ cu nivelul global al
adaptirii la relatia maritala (R = 0,30;
F=9,84; p < 0,001), explicand 8,2 % din
diferentele dintre participanti, in ceea ce
priveste adaptarea maritala. Toate varia-
bilele independente au fost predictori po-
zitivi si semnificativi din punct de vedere
statistic ai nivelului global al adaptarii
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maritale, Insa, comparativ cu celelalte
doua variabile independente, perceptia
cu privire la coeziunea familiei de origi-
ne a avut o contributie ceva mai ridicata
(1"2Sp =0,0213/2,1 %) in explicarea varian-
tei nivelului global al adaptarii maritale.
Totusi, pentru toate variabilele indepen-
dente, contributiile unice la explicarea
variantei nivelului global al adaptarii la
relatia maritala au fost modeste. De ase-
menea, setul variabilelor independente
a prezentat relatii de asociere semnifi-
cative cu fiecare dintre fatetele adaptarii
maritale (R = 0,26; F = 7,66; p< 0,001
— pentru satisfactia fatd de relatia mari-
tala, R = 0,25; F = 6,71; p< 0,001 — pen-
tru coeziunea in cadrul relatiei maritale,
respectiv R = 0,33; F= 12,40; p < 0,001
— pentru consensul marital). Impreuni,
variabilele independente au explicat 7,2
% din varianta satisfactiei fata de relatia
maritald, 5,4 % din varianta coeziunii in
cadrul relatiei maritale, respectiv 10,3 %
din varianta consensului in cadrul relati-
el maritale. Cu toate acestea, doar varsta
participantilor a fost un predictor pozitiv
si semnificativ al satisfactiei fatd de rela-
tia maritala, explicand 6,8 % din varian-
ta acestui criteriu, in timp ce coeziunea
aproape ca nu a avut nicio contributie, iar
adaptabilitatea familiei de origine a expli-
cat doar 0,4 %. In schimb, coeziunea fa-
miliei de origine a fost singurul predictor
semnificativ (si pozitiv) al consensului in
cadrul relatiei maritale, explicand 6,6 %
din varianta acestui criteriu, in timp ce
adaptabilitatea familiei de origine si var-
sta participantilor au avut contributii ne-
glijabile. Totodatd, perceptia cu privire la
adaptabilitatea familiei de origine a fost
singurul predictor semnificativ (si pozi-
tiv) al coeziunii din cadrul relatiei mari-
tale, explicand 2,7 % din varianta acestei
fatete a adaptarii la relatia maritala
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Tabelul 1.

Coeficientii de regresie si contributia unica la varianta criteriului

Criteriu Variabile independente B t p e
Nivel global varsta 0,12 2,13| 0,033| 0,014
adaptare lare- |coeziune familie de origine 0,16| 2,62| 0,009| 0,021
latia maritald | adaptabilitate familie de origine | 0,15| 2,46| 0,014| 0,018
Satisfactie fata | varsta 0,26| 4,65| <0,001| 0,068
de relatia ma- | coeziune familie de origine -0,01| -0,20| 0,838]| 0,0001
ritala adaptabilitate familie de origine | 0,07 1,16 | 0,245| 0,004
. N varsta -0,04| -0,86| 0,388| 0,002
Coeziune in re- : poys —
. . 1v coeziune familie de origine 0,09 1,56| 0,120| 0,007
latia maritala - ey —
adaptabilitate familie de origine | 0,18| 2,06| 0,003| 0,027
Consens in varsta -0,04| -0,79| 0,427| 0,001
cadrul relatiei |coeziune familie de origine 0,29| 4,68| <0,001| 0,066
maritale adaptabilitate familie de origine | 0,08 1,32| 0,186| 0,005

Intrucat varsta a fost predictor
semnificativ pentru nivelul global al
adaptarii maritale in randul participan-
tilor la studiul nostru, iar coeziunea si
adaptabilitatea familiei de origine au
fost, de asemenea, predictori semni-
ficativi ai nivelului global al adaptarii
maritale, am apelat la tehnica analizei
de regresie liniard multipla ierarhica,
pentru a raspunde la intrebarea: Fata
de contributia din partea varstei, co-
eziunea §i adaptabilitatea familiei de
origine aduc un plus semnificativ in
explicarea variantei nivelului global al
adaptarii la relatia maritala in randul
adultilor cdsdtoriti? In primul pas al
analizei de regresie, doar varsta parti-
cipantilor a fost introdusa ca variabila
independentd, in timp ce scorul total
la RDAS a reprezentat variabila depen-
denti (criteriu). In cel de-al doilea pas,
coeziunea si adaptabilitatea familiei de
origine au fost adaugate ca variabile
independente. In concordanti cu da-
tele analizei de regresie liniara simpla,
in cadrul primului pas, varsta a fost
un predictor semnificativ al nivelului
adaptarii la relatia maritald (fp = 0,13;

t=2,31; p = 0,021; R = 0,13; R2adjustat =
0,014; F, = 5,35; p = 0,021), explicand
1,4 % din diferentele interindividuale
in ceea ce priveste adaptarea maritala.
Atunci cand, in al doilea pas, au fost
adaugate variabilele independente re-
feritoare la coeziunea si adaptabilitatea
familiei de origine, noul model predic-
tiv a prezentat o corelatie multipla cu
variabila criteriu semnificativa statistic
(R = 0,30; F, = 9,84; p < 0,001), cele
trei variabile independente explicand
8,2 % din varianta nivelului global al
adaptarii la relatia maritala. Puterea
explicativa a modelului corespunzator
celui de-al doilea pas a crescut de la 1,4
% la 8,2%, cresterea fiind semnificativa
statistic (AR?, diustat = 6,8 %; F ;> = 11,809;
p < 0,001). Asadar, fatd de contributia
din partea varstei, coeziunea si adapta-
bilitatea familiei de origine au adus un
plus semnificativ in explicarea varian-
tei nivelului global al adaptarii la rela-
tia maritald in randul participantilor.
Toate variabilele independente au fost
predictori semnificativi ai nivelului glo-
bal al adaptarii la relatia maritala, insa,
comparativ cu varsta participantilor,
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coeziunea si adaptabilitatea familiei de
origine au explicat ceva mai mult din
diferentele interindividuale in ceea ce
priveste variabila criteriu (1,4 % pentru
varsta, 2,1% pentru coeziunea din cadrul
familiei de origine, respectiv 1,8 % pen-
tru adaptabilitatea familiei de origine).

Discutii si implicatii pentru
practica clinica

Rezultatele prezentului studiu tre-
buie analizate in contextul unui studiu
transversal, realizat pe un esantion de
convenienta, format din adulti casato-
riti, omogeni in ceea ce priveste etnia,
religia, educatia si statutul marital, insa
eterogeni cu privire la varste. Cu toate ca
varsta participantilor a corelat pozitiv cu
nivelul global al adaptarii la relatia ma-
ritald, precum si cu satisfactia fata de re-
latia maritala, magnitudinea asocierilor
a fost modesta. Mai mult, corelatiile var-
stei cu celelalte doua fatete ale adaptarii
maritale au fost nesemnificative statistic
si au avut valori neglijabile. De aseme-
nea, efectul moderator din partea varstei
asupra relatiilor de asociere dintre varia-
bilele referitoare la adaptarea maritala si
cele referitoare la caracteristicile familiei
de origine nu a fost probat de corelatiile
partiale, pe care le-am calculat. Totusi,
varsta participantilor a fost un predictor
pozitiv si semnificativ atat pentru nivelul
global al adaptarii maritale, cat si pentru
satisfactia fata de relatia maritala (pen-
tru aceasta din urma, méarimea contribu-
tiei din partea vérstei a fost mai ridica-
1a). Acest rezultat sugereaza ca, in cadrul
esantionului de adulti casatoriti care au
participat la studiul nostru, participantii
mai in varstd au manifestat tendinta de a
exprima un nivel mai ridicat al satisfac-
tiei fatd de relatia maritala curenti. Da-
tele trebuie corelate cu cele referitoare la
efectul semnificativ (si pozitiv), pe care
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experienta in cdsnicie a participantilor
I-a avut asupra nivelului satisfactiei fata
de relatia maritala. O posibila explicatie
pentru acest rezultat este ca adultii mai
in varsta au, in acelasi timp, mai multa
experientd in relatia maritald, pe care
tind si o perceapa si sa o evalueze mult
mai cuprinzator, cu toate aspectele ei
,,bune sau rele”, unii dintre subiecti pu-
tand manifesta ,,indulgentd” in atitu-
dinea pe care o au, la un moment dat,
fata de diversele aspecte ale functionarii
relatiei. Totusi, este binecunoscut ,,efec-
tul lunii de miere”, potrivit caruia nive-
lul satisfactiei fatd de relatia maritala,
initial ridicat, tinde, iIn mod inexorabil,
sa scadd, pe masura ce mariajul sotilor
se maturizeaza [10]. Alte studii au gasit
un trend asemanitor efectului ,,Junii de
miere”, sugerand ci satisfactia maritala
tinde sa intre intr-un declin, de-a lungul
primilor 10-20 de ani de casnicie, dupa
care tinde sa creasca din nou, in perioada
adulta tarzie, atunci cand, de obicei, are
loc retragerea din activitatea profesiona-
1a [25]. Desi datele pe care le-am obtinut
sunt departe de a clarifica problema rela-
tiei dintre varsta subiectilor (si, implicit,
durata mariajului), respectiv satisfactia
maritald, in opinia noastra, nu varsta in
sine este importanta, cat mai ales expe-
rientele de viata (inclusiv in domeniul
marital) care se asociaza acesteia si care
pot conduce la diverse traiectorii ale per-
ceptiei cu privire la relatia maritala si
ale satisfactiei fata de aceasta. Astfel, in
istoria unei relatii maritale, pot exista si
perioade in care perceptia partenerilor
si satisfactia fata de relatia lor maritala
fluctueaza, fenomenul putand fi relatio-
nat cu efectul diferentiat din partea unor
variabile personale (de exemplu, dispozi-
tiile personalitatii) sau variabile care tin
de experientele pe care partenerii le tra-
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iesc In cadrul relatiei maritale (de exem-
plu, comportamentele legate de comu-
nicarea dintre parteneri, evenimentele
stresante sau manifestirile agresive). In
baza unui design longitudinal care a im-
plicat observarea repetata, pe o perioada
de patru ani, a 464 de cupluri maritale
nou formate, Justin A. Lavner si Thomas
N. Bradbury (2010) au adus dovezi em-
pirice care sugereaza ci, desi, in medie,
cuplurile maritale nou formate prezinta
tendinta de scadere a satisfactiei marita-
le, unii dintre soti pot prezenta diferite
traiectorii calitative ale satisfactiei fata
de relatia maritala (de exemplu, sotii pot
prezenta niveluri similare ale satisfactiei
fata de relatia maritala i, in acelasi timp,
un declin neglijabil, de-a lungul timpului
sau, dimpotriva, niveluri diferite ale sa-
tisfactiei si, in acelasi timp, un declin ac-
centuat, de-a lungul timpului).

Unul dintre cele mai importante re-
zultate ale studiului pe care I-am realizat
vizeaza contributia semnificativa pe care
variabilele referitoare la perceptia parti-
cipantilor cu privire la coeziunea si adap-
tabilitatea familiei de origine au avut-o in
explicarea diferentelor interindividuale,
in ceea ce priveste nivelul global al adap-
tarii la relatia maritald, coeziunea din ca-
drul relatiei maritale, respectiv consensul
marital. Datele pe care le-am obtinut su-
gereaza ca, in randul adultilor casatoriti,
un nivel ridicat al adaptabilitatii familiei
de origine tinde sa se asocieze cu un nivel
ridicat al coeziunii care se manifesta in
cadrul relatiei maritale, in timp ce nivelul
ridicat al coeziunii din cadrul familiei de
origine tinde si fie predictor pentru nive-
lul ridicat al consensului marital (in ca-
drul studiului nostru, contributia pe care
coeziunea din familia de origine a avut-o
la explicarea variantei consensului in
cadrul relatiei maritale a fost de aproxi-

mativ de doud ori si jumétate mai mare
decit contributia pe care adaptabilitatea
familiei de origine a avut-o in explicarea
variantei coeziunii in cadrul relatiei ma-
ritale). Chiar dacd, in cadrul studiului
nostru, contributiile pe care cele doua va-
riabile referitoare la caracteristicile fami-
liei de origine le-au avut la explicarea di-
ferentelor dintre participanti, in ceea ce
priveste variabilele legate de adaptarea
la relatia maritala, au fost cuprinse doar
intre 1,8 si 6,6 %, datele pe care le-am ob-
tinut pot fi adaugate dovezilor empirice
care sustin observatia potrivit careia ex-
perientele pe care un individ le traieste in
familia de origine si caracteristicile asoci-
ate mediului familiei de origine tind sa fie
predictori importanti pentru adaptarea
ulterioara a individului la diverse sarcini
ale dezvoltarii, inclusiv la cele referitoare
la relatiile romantice [14, 21, 27].
Influenta pe care atmosfera afecti-
va si experientele relationale din cadrul
familiei de origine tind sd o aiba asupra
experientelor pe care individul uman le
traieste la varsta adulta a fost recunoscu-
ta in repetate randuri de catre terapeutii
de cuplu si familie, care isi sustin inter-
ventia pe abordarea sistemica clasica [3,
12, 16, 17] sau pe cea narativa [20]. Da-
tele pe care le-am obtinut sugereazi ca,
din punct de vedere terapeutic, lucrul
asupra ,constructiilor personale” pe
care partenerii unui cuplu marital le au
despre experientele pe care le-au trait in
familia de origine si despre determinari-
le pe care acestea le intretin in raport cu
experienta relatiei maritale actuale poate
avea un efect benefic asupra modului in
care partenerii isi construiesc ,,noua rea-
litate a relatiei maritale” si incearca sa o
traiascd. In abordarea narativd, concep-
tele referitoare la adaptarea maritala si la
influentele din partea familiei de origine
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isi pastreaza utilitatea, insa sunt repoziti-
onate in functie de esafodajul conceptual
si de cel referitor la practica terapeutica,
in lucrul cu cuplurile. Astfel, terapeutii
narativi urmaresc sa 1i asiste pe partene-
rii cuplului marital, pentru a constientiza
si a deconstrui discursul socio-cultural
dominant pe care l-au internalizat, de-a
lungul socializarii, si pentru a identifica
oportunitati care sa 1i indrepte catre des-
coperirea unor ,povesti de viatd” (con-
structii asupra realitatii relatiei maritale
pe care o au) alternative [1]. In viziunea
practicienilor care utilizeaza abordarea
narativa, oamenii gasesc scuze propriilor
comportamente sau comportamentelor
partenerilor de viata sugerand explicatii
vehiculate in psihologia simtului comun,
precum: experienta unei copilarii neferi-
cite, pattern-urile comportamentale inva-
tate in familia de origine sau faptul ca au
probleme psihice [20]. Asadar, familia de
origine este adeseori pusi la baza proble-
melor pe care le intAmpina in relatia lor
maritald, fiind mitizata ca un fel de ,,sur-
sd a rqului”. In abordarea narativi, con-
ceptul este reinterpretat in sensul in care,
cand utilizeaza limbajul externalizator,
terapeutul narativ nu minimizeaza influ-
enta acestor experiente, dintre care multe
sunt originate chiar in copilaria timpurie
si nu neaga posibilele efecte pe termen
indelungat ale evenimentelor traumati-
zante. Partenerii cuplului marital sunt
incurajati sa isi insuseasca ideea ca este
posibil sa se separe factorii psihologici pe
care i-au identificat sub presiunea discur-
surilor stereotipizate internalizate, pen-
tru a-i putea percepe ca fiind influente si
nu determinanti, pentru a vedea ca aces-
te maniere de a gandi si actiona nu sunt
intrinseci unei persoane ci, dimpotriva,
sunt comportamente invitate sau com-
portamente pe care persoana s-a obisnuit
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,,Sa le puna in act” [1]. Aceste comporta-
mente pot fi (adeseori, cu mult efort si cu
suferinta) recunoscute si schimbate, ex-
ternalizarea oferind terapeutului si parte-
nerilor maritali suport pentru acest scop
terapeutic. Asadar, desi terapia narativa
nu isi propune sa ,clatine” constructiile
partenerilor unui cuplu marital despre fa-
miliile lor de origine, ci vizeaza, aparent,
doar constructia fiecaruia referitoare la o
relatie maritala ,,dezirabild”, procesul co-
participarii la reconstructia relatiei mari-
tale ar trebui sa aiba un impact inclusiv
asupra modului in care cei doi parteneri
vad, ulterior, mostenirea din partea fami-
liei de origine.
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APT-TEPAIIVA B KJIMHUKE HEBPOTUYECKUX 1
[ICNXOCOMATNYECKUX PACCTPOUCTB

ART-THERAPY IS IN CLINIC OF NEUROTIC AND
PSYCHOSOMATIC DISORDERS

Pocuna INEBYEHKO

Termeni-cheie: art-terapie, nevroza, trainingpsihologic, psihotrauma,
stres fiziologic, inadaptare psiho-sociala.

Rezumat
In articol sunt reflectate modalitdtile de organizare a sedintelor de terapie in
Clinica prin arta in caz de tulburdari nevrotice si psihosomatice. Au fost relevate
beneficiile terapiei prin arta, in comparatie cu alte terapii la pacientii din grupul
clinic cu tulburarile mentionate.

KaroueBble cJI0Ba: apT-TEpPANusi, HEBPO3, ICUXOJIOTHYECKUA TPEHUHT,
IICUXOTpPaBMa, cTpeccop, ncuxodpusnojioruniyeckye cBAa3u, ICUX0COnuaIb-
Hafd Je3ajanTanus.

Pesrome
B cmamuve ocgeweHbl ocobeHHOCU Op2aHU3ayul 3aHamuil apm-mepanuetil 8
KUHUKe He8pOMuU1eCcKUX U NCUXOCOMAMUYECKUX PACCMPOUCma, npeumMyuiecmsa uc-
N0Ab308AHUA APM-MePanuu CpasHUMeNbHO ¢ Opy2uMU Ncuxomepanesmu1ecKuMu
nodxodamu 8 pabome ¢ 60NbHBIMU 8blOEAEHHOU KAUHUHECKOU 2pYnnbl.

Keywords: art-therapy, neurosis, psychosomatic disorder, psychological
training, psychotrauma, stressor, absence of psycho-social dezadaptation.

Summary
In the article the features of organization of employments art-therapy are light-
ed up in the clinic of neurotic and psychosomatic disorders, advantages of the use
of art-therapy comparatively with other psychotherapy approaches in-process with
the patients of the selected clinical group.

Hcropusi Bompoca. CoBpeMeHHas
Jieue0HO-peabInTaliOHHAsI, —IIeIaro-
ruyeckas M colpajbHas paboTa TpeOdy-
€T OT CIEINAINCTOB pa3paboTKU HOBBIX
TaKTUK W MOAX0m0B. OIMH U3 METO/IOB,
OTBEYaIoINX TpeOOBAHUSAM COBPEMEH-
HOTO 4eJIOBeKa, MPEeCTABUTENs JeMOK-
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PATHYECKOTO TOCYIapCTBA B YCJIOBHSIX
pacTyiieifi aKTUBHOCTH TPaKIAHCKOTO
obmiectBa — apt-Tepamua. Cam MeTo
HACYUTHIBAET BCETrO HECKOJIBKO AECATU-
JIeTHH cBoel ucropuu. B kauecTBe sMIm-
PUYECKOTO METOZA apT-Teparivsl Havasia
dopmupoBathes ¢ cepeivabl XX Beka. B
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STOT MIEPUO, TIOIYU LT ITUPOKYIO U3BECT-
HOCTb U PaCIIPOCTPAHEHHE OIIbIT PaOOThI
HEKOTOPBIX XYI0XKHHUKOB U apT-TIearo-
IoB [2, 3, 7], IBITABIIMXCSA BOBJIEYD AIH-
€HTOB JIeUeOHBIX YUPEKICHUH pasyind-
HOU TepamneBTHUYECKOU HaAIIPaBJIEHHOCTU
B BaHATHA M300PAa3UTEBHBIM HCKYCCT-
BoM. OJTHOBPEMEHHO C STUM PsIJI IICUXO0-
TEPaNEBTOB [3, 4] MPUMEHWIN IPUHITU-
[IMaJIPHO HOBbIE (POPMBI HHTEPAKIIAU
yepe3 paboTy ¢ m300pasuUTESTHHOU TIPO-
JIyKITeN KJIMEeHTOB.

B 1960-1980-¢ rT. 20 B. OBLIH CO-
3/1aHbl MepBble IIPOdECCHOHATIBHBIE
o0beMHEeHNsA, pa3paboTaBiive KOH-
KpEeTHbIe METOJAbl U IIPHEMBI apT-Te-
panuu B pasIU4YHbIX 00JIACTSIX MpaK-
TUYECKOTO IIpuMeHeHus. Takum o00-
pa3oM, apT-Tepamnus OOpeTaeT CraTyc
CAMOCTOSITEJIBHOTO  IICHXOTEPAIEBTH-
YeCKOTO HaIMpaBJIeHUsI C COOCTBEHHBIM
KaTeropHaJbHBIM aIllapaToM M METO-
JI0JIOTUYECKOH 6a301i.

OnHO W3 IJIaBHBIX HaIIpPaBJIEHUH B
apT-Tepanuu 1980-1990-X IT. — ajal-
TamusA JIMYHOCTA K MEHSIOIIUMCS CO-
IUATbHBIM, KYJBTYPHBIM  VCJIOBHUAM
— ObLIO O0YCJIOBJIEHO ITPOH3OIIIE/ ek
B OTOT MEPHO] aKTUBH3aIeH HHTEr-
PaTUBHBIX IIPOLIECCOB, IPUTOKOM KM-
MUTPAHTOB B PAZe HKOHOMHYECKHU
PasBUTBIX CTpaHaX, IepPeMeIeHeM
3HAYNUTEIBHBIX TPYII OeKeHIleB, Ha-
OJtromaroIyecs B 30HaX IOJIUTHUYECKUX,
COIMAIPHO-9KOHOMMYECKUX KOHMIIUK-
TOB U Jp. ¢pakTopaMu. B CI0KHMBIIIHIXCS
YCJIOBHUSAX apT-TePAreBThl CTOJKHYJIHCDH
C HOBBIMU ITp0O0JIEMaMH, CBSI3aHHBIMU C
CYIIIECTBOBAHUEM YeJIOBEKA B KYJIBTYp-
HO PasHOPOIHOI cpezie, B HEIIOCPEC-
TBEHHOM KOHTAaKTe C MPECTaBUTEISIMU
Pa3HBIX ATHUYECKUX U PACOBBIX CO00-
IIIECTB. YBa)KUTEJIbHOE OTHOIIEHHE K
Pa3/IMYHBIM PEJIMTHO3HBIM KOH(ECCH-

M, KyJbTYPHBIM HallpaBjeHUsIM, Oe-
PEe’KHOe OTHOIIIEHUH K IIPeJICTABUTEISIM
Pa3JIMYHBIX 3THUYECKUX, COITUATBHBIX
CJ1I0€B TIOTPebOBAIN OT apT-TEPAIEBTOB
ACCUMWIIAIIUN OIbITA U XYJ[0JKECTBEH-
HBIX SI3BIKOB, HEOOXOJMMOCTH PABHOTO
YBa)KEHUs YCTAaHOBOK, IIEHHOCTEU U Be-
pOBaHUU TMpeACTaBUTENIEd Pa3IMUHBIX
3THOCOB U KYJIBTYP.

B mocrnennee pecsatuieTve, B CHUITy
IIPOUCXO/ISAIIETO ITOCTEIIEHHOTO YTBEPIK-
JIeHUs TIPUHITUIIOB WH(MOPMAIMOHHON
OTKPBITOCTH W €BPOIIEHCKON HHTerpa-
nuu, HaOJIOaeTcs aKTUBU3AIUA IIPO-
(peccronampHOTO OOMEHA M pacpocTpa-
HeHUs HauboJiee TepeioBhIX U dDdek-
TUBHBIX (OPM apT-TepareBTUYECKOMN
pabotbl. Ocoboe 3HAUEHHE B 3TOU CBA3U
mprobpesT BOIIPOC O pa3paboTKe U BBe-
JIEHUU €IMHBIX CTaH/IApTOB IpodeccH-
OHAJILHOM apT-TepaleBTUYECKOU TIO/-
TOTOBKHM W TPAKTUKH. ITO COXpaHEHUE
BBICOKOU CTeNeHu IPodecCHoHaTbHON
CBOOO/IBI ¥ CAMOCTOSITEJIBHOCTH CIIEIIHA-
JIUCTOB, IJIbHEHIIIee pa3BUTHE TEOPETH-
YyecKol Oa3bl HAIIPaBJIEHM S, PeaTU3aITis
CUCTEMBI TIPUHITUIIOB apT-TEPAIeBTH-
YeCcKoro 006pa3oBaHusl, OPUEHTHPYIOIIE-
rocs Ha «OTepeKeHre» COMATbHO-IKO-
HOMHUYECKUX U KyJIBTYPHBIX ITPOIIECCOB.

Cpeni MHOTOYHMC/IEHHBIX H3MeEHe-
HUH B JIEATEJTHLHOCTH AapT-TEPareBTOB
CJIeyeT OTMETUTD TIOBBIIIIEHUE X POJIH
B COIIMAJILHOM U 00pa3oBaTesIbHON
chepax. ITo KOppeKIMOHHAs paboTa B
CTEeIUATU3UPOBAHHBIX IIKOJIAX, IPO-
(rrakTUUecKue ICUXOTUTHEHUYECKHE
MEPOTIPUSATHUS C JIETbMU, ITOCENAI0NH-
Mu 00111e00pa3oBaTeIbHbIE ITKOJIBI, HO
WMEIIUMHU OIpe/leJIEHHbIE HMOIIHO-
HaJIbHbIE W TIOBEJIEHUECKHE Hapylle-
HUSI, OTpaKalolluecs HA WX ycIleBae-
MOCTH ¥ BO3MOXKHOCTSIX COITUAIBHOU
ajlaTnTaIyuy.
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AxTyasmpHOCTH Tembl. Habiona-
IOIIUICSA B HACTOSAIIIEE BpEMS PACTYIIIHI
WHTEpPEC K pasHOOOpa3HBIM HAIpaB-
JIEHUSIM Tepaluyd TBOPUYECTBOM 0OycC-
JIOBJIEH TIPUCYIUM KaKIOMY YEIOBEKY
BHYTPEHHUM IIOTEHIIMAJIIOM TBOPYECKHUX
C1I0COOHOCTEN, OTKPHIBAIOIIIUMHUCS BO3-
MOXXKHOCTSIMA ~ €CTECTBEHHOTO  IIPOSIB-
JIEHUsI MBICJIEH, UyBCTB, IE€PEKUBAHUN
yepe3 TBOPUYECKOE CAMOBBIPAJKEHHUE.
BaskHBIM TIOJIOKUTETHPHBIM Ka4eCTBOM
HCIIOJIb30BAHUS apT-TEPANMH B KJIUHU-
YECKOW TMPaKTHUKe SBJISIETCA BO3MOK-
HOCTh aKTHBHOTO y4acTusi OOJIBHOTO B
IpoIiecce M3JIeUeHHUsA, COTPYAHUYECTBA
B IIOMCKE TICUXOJIOTHUECKUX TTEPBOIPHU-
YUH Ppa3BUTHsS COMATHYECKOTO pac-
CTPOMCTBA.

0O06pa3 coBpeMeHHOTO OOJILHOTO OT-
JinJaercs NoTpebHOCTHIO B 60Jiee ecrec-
TBEHHBIX, KOMIUIEKCHBIX CIIOCOOax Jie-
yeHUs. B 3TOW CBsA3M BO3HUKAET HEOO-
XOZIUMOCTDb PACIIUPEHUs MeANKaMeH-
TO3HBIX CIIOCOOOB BO3/IEHCTBYS Ha 6OJIH-
HOTO 3a CUET aJIbTEPHATHUBHBIX IICHXO-
TEepaNeBTUYECKUX TAKTUK U TIOJXOJOB.
TepamneBTrueckas pabota ¢ GOJILHBIME
HEBPOTHYECKHMHU U TICUXOCOMAaTHYeC-
KHMU PacCTPOHCTBAMU OTINYAETCS He-
00XOTMMOCTBIO BO3/IEHCTBUS HE TOJIBKO
Ha COMaTHYECKYIO chepy, UTO SIBIIAETCA,
0e3yC/IOBHO, HEOOXOAMMOK COCTaBJISIO-
el JiedyeHus1, HO U PaboToOH ¢ UX IICH-
X0JIormyeckor cdepoit, Kak 6a3ol moc-
JIY’KUBIIIEH TOJTYKOBBIM MEXaHU3MOM B
nporiecce (OPMHUPOBAHUS U PA3BUTHS
caMoro paccrporicTBa. BospeticTBrue B
KOMILIEKCE C OTHOU CTOPOHBI MEIMKA-
MEHTO3HBIMH CDPEJICTBAMH, C APYTOi
— TICUXOJIOTUYECKUMH OOECIEeUnT B KO-
HEYHOM HTOTe IyTh K TapMOHH3AIUU
B IICUXOCOMAaTHYECKOI COCTaBJIAIOIIEH
00JIe3HU, JIMYHOCTHOM I€JIOCTHOCTH, B
KOTOpPOH paBHbIE POJIM UTPAIOT TEJIO U
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JIyX, pasyM M YyBCTBa, CIOCOGHOCTH K
WHTPOCIIEKITNH, CAMOAHAINU3Y U aKTUB-
HOMY JIEHICTBHIO.

Ilen» wuccaexoBanus. Paspa-
00TaTh CHUCTEMY apT-TEPATIEBTUUECKUX
VIpayKHEHUH J/Is1 paboThI ¢ GOJIBHBIMU
B KJIMHUKE HEBPOTHYECKUX MICHXOCOMAa-
TUYECKHX PacCTpOUCTB. [Iis1 peanmsa-
I TIOCTABJIEHHOM eI HeoOXOmUMO
BBITIOJTHEHUE PsZla 3a7[au: BO-TIEPBBIX,
paspaboTaTth cojiep:KaTeIbHOE, Opra-
HU3AI[MOHHOE HAaIlOJIHEHUE apT-Tepa-
MEBTUYECKUX VIPAKHEHUH C yIETOM
MEIUITUHCKUX, AHTPOIIOMETPHYUECKUX,
COITMAIPHBIX TTOKa3aTesiel; BO-BTOPBIX,
paspaboTath cucTeMy OIleHKU 3(]dek-
TUBHOCTH TPUMEHEHUS CHCTEMBI apT-Te-
paTieBTHUECKUX YITPAXKHEHUH B KITMHUKE
HEBPOTHUYECKUX M TICUXOCOMATUYECKUX
paccTpoucTB.

Meroasl wucciaexoBaHuA. B
XO7le  WCCJIeI0BATENIbCKOH  paboThl
OBIM KCIIOJIb30BAHBI METOIUUECKHE
pPEeKOMEH/IAIUK TI0 OPTaHU3AIUK apT-
TepaneBTHYECKUX 3aHATHH [3, 4]. s
rucciaenoBanusa 3PdekTuBHOCTH Ppas-
paboTaHHBIX apT-TEPATIEBTUUECKUX 3a-
HATUN ObLJIa MCIOJIb30BAHA METOJUKA
«IlIxasa caMOOIIEHKHM JIMUHOCTHOH U
CUTyaTUBHOU TpeBoskHOCTH Y. Crimi-
Oeprepa», amantupoBanHas FO.JI. Xa-
HUHBIM [3].

Pe3ysbTarsl  HCCIIE€TOBAHUSL.
JIs1 peayiu3anuvl IePBOU 3a/1a4M — Pas-
paborath cozepsKaTesJIbHOE, OpPTaHu3a-
IIMOHHOE HAIIOJIHEHUE apT-TepareBTH-
YECKUX YIPaXKHEHUU C YIETOM MeIU-
IIUHCKUX, AaHTPOIIOMETPUYECKUX, COIU-
JIBHBIX MTOKa3aTesiel — ObLI COCTaBJIEH
IIaH paboThI ¢ OOJILHBIMH BbII€JIEHHOM
KIMHUKA. MceenoBanre ObUI0 OpraHu-
30BaHO W IIPOBEJIEHO HA KJIUHUYECKOH
0aze 417 Omecckoro BOEHHOTO TOCITUTA-
Jis1. Jlyist paboThl 6bL10 HAGPAHO 60 60JTH-
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HBIX C HEBPOTHYECKUMH M IICUXOCOMa-
TUYECKHMH PaCCTPOHCTBAMH, KOTOPHIE
ObLIH paszieJieHbl Ha TPH BO3PACTHBIE
rpymmbl. B mepByio BoIuin OOJIbHBIE B
BO3pacre OT 18 /10 30 JIeT, BO BTOPYIO OT
31T072a 10 40 JIET, B TPETHIO OT — 41 Toza
JI0 50 JIeT. 3aHATHUs IPOBOAUINUCH OJTH
pas B HeAEI0, JAJIUTEIbHOCTh 3aHITHS
coCTaBJIsjIa OT 1 JI0 1,5 4Yaca, B 3aBHUCHU-
MOCTH OT CAMOYYBCTBHUSI OOJIBHBIX, KX
TOTOBHOCTHU K COTPYHUYECTBY.

Cucrema 3aHATUH apT-Tepanuei
ObLTa pa3paboTaHa KaK COCTABJIAIOIIAS
KOMILIEKCA IICUXOKOPPEKIIMOHHBIX Me-
POIIPUATHI B KJIMHUKE HEBPOTHUYECKUX
U IICHXOCOMAaTHYECKUX PACCTPOMCTB.

Ha mnepBbIX 3aHATHUSIX B paMKax
KOMILIEKCa TICUXOKOPPEKITNOHHBIX
MEPOIIPUATUU, TPH HCIOJIb30BAHUU
OHOTO W3 IPHUEMOB PaIMOHAIbHOU
IICUXOTEPAIIUU — OTBJIEYEHUSA — JJIA
OpraHu3anui BO3MOKHOCTH IICHXO-
JIOTUYECKU «IIEPEKJIIOUUTHCA» C eXKe-
JIHEBHBIX Pa3MBbIIIEHUH O cBoeh 06o-
JIEBHU Ha JIpyTUE TEPEXUBAHUS MbI
HCIIOJIb30BAJIN aPT-TEPAITHIO.

Heob6xoauM0O OTMETUTH Ba*KHOCTH
IIePBBIX B3aHATHU apT-Tepanmuerd IIst
YCTAaHOBJIEHUSI DMOITMOHAJIBHOTO KOH-
TakTa ¢ OOJIbHBIMH, 3HAKOMCTBA IaIlU-
€HTOB JIPYyT C JIPYTOM, HU3YYEHUs JINY-
HOCTHBIX OCOOEHHOCTEH OOJIBHBIX [JIS
ompezieJieHUusI TAaKTHKU OpTaHU3aIuu
JaJIbHEUIINX KOPPEKIIMOHHBIX MEPOII-
pUATHH B paMKax 3allITAHUPOBAaHHOU
TPYIIIIOBOY MCUXOTEPATINH.

Jlng  opraHM3anyu - apT-TepareB-
TUYECKUX 3aHATHH ObLIN ITPEIJIOMKEHBI
TEMBI JJI1 PUCOBaHUS: 1.« dyBCTBYIO,
4TO CEerofHs...»; 2.«B melcTBUTEIBHOC-
TH caMO€ Ba)KHOEe I MEHs celyac...»;
3.«CaMoe BaKHOE B JKM3HU...»; 4.«IJTO
MeHs cracaet!»; 5.« Bce ke MUP BOK-
pyr mpekpacen!». Ilpucrymas k pa6o-

Te, MbI OCTABJISLTU 32 OOJIBHBIMU ITPABO
U3MEHATh TEMATHKy pucoBaHus. s
BBITIOJIHEHHUS PUCYHKA MbI IIPe/Iarain
Oestble sHCTBI (hopMara A4, IPOCThIE U
[IBETHBIE KapaHJAIIIH, KPACKH.

ITocsie BBITIOJIHEHUS] PUCYHKA IIPO-
BOZIMJIOCH BHYTPHUTPYIIIIOBOE OOCYKIe-
HUe, B paMKax KOTOPOTO MbI IIpejjjiara-
JT OOJTBHBIM PacCKas3aTh O COJIEPKAHIHU
n300pasKeHHOTO B PUCYHKE, ITepeKUBa-
HUSIX, UCIBITAHHBIX B ITPOIIECCE PUCO-
BaHUS, PA3MBIIUIEHUSIX O TOM OYEMY
JKHU3HEHHAs CUTYyallusl pa3BUJIach MMEH-
HO TaK U KaKOBBI MYTH BBIXO/IA U3 CJIO-
SKUBIIIETOCS TIOJIOMKEHUS.

Jis1 peayu3aniiii BTOPOH 3aauu
— paspaboTaTh CHCTEMY OILIEHKH 3¢-
(pexTHBHOCTH TIPUMEHEHUS CHCTEMBI
apT-TepalleBTUYECKUX VIPaKHEHUH B
KJIMHUKE HEBPOTUYECKUX IICHUXOCOMA-
TUYECKUX PACCTPOUCTB — HCCIIEAOBAH-
Hble 0OJIbHBIE OBUIM IMPOTECTHPOBAHBI
npu nomoimu Metoguku «Illkana ca-
MOOIIEHKH JIMYHOCTHON M CUTYaTUBHOM
TpeBozkHOCTH Y. Crimibeprepa» 1o 3a-
HATUU apT-Tepanuedl u mocje IpoBe-
JIeHUS TICHXOKOPPEKIIMOHHOU ITOMOIITH.
B mpuBesieHHON TabJIUIlE 1 OTPAYKEHBI
IoKa3aTeIu JINYHOCTHOH TPEBOXKHOC-
TH, 0OOHAPYKEHHBIE Y HCCIIeIOBAHHBIX B
TIEPUO/IBI /IO U TIOC/IE IIPOBENEHUS apT-
Teparmuu.

JlaHHbBIE TaOJIUIIBI IEMOHCTPUPYIOT
VIAy4IIeHUus] B TICHUX0-3MOIMOHAIHHOM
COCTOSTHUHM OOJIbHBIX TIOCJIE TIPOBEJIe-
HUS C HUMU 3aHATHH apT-Tepanuen.

HeobOxouM0O OTMETHTh OOHapYy-
JKEHHYIO HaMU CBSI3b MEXK/Ty BO3PACTOM
U COCTOSTHHEM JIMYHOCTHOH TPEBOXKHOC-
TH: C YBEJIMUEHUEM BO3PACTa yMEHbBIIA-
JIOCh KOJIMYECTBO OOJIBHBIX, IOKAa3aB-
IITUX HETATUBHBIA POCT U3yYaeMOTO TICH-
XOJIOTHYECKOTO KaYecTBa.

BoJee mitasmue mo Bo3pacry 60J1b-
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Tabauya 1

HN3meHeHHe MOKa3aTeJ el IMYHOCTHON TPEBOKHOCTH
IO/l BJIUSTHUEM apT-Tepanuu (1o JaHHeIiM MeTtoauku Y. Cinideprepa)

KosimyecTBO UCIIBITYeMBIX (1), BBISBUBIINX BICOKUM
YPOBEHB JIUYHOCTHOH TPEBOIKHOCTHU
No |BospacrHasa
% o NpOIeHTHAA
/o | rpymnma hice] rnocje
Pa3HOCTh
n % n % n %
1. |I 14 70 10 50 4 20
2. |II 13 65 11 55 2 10
3. |III 8 40 6 30 2 10

* - MIOKa3aTeJIN IMYHOCTHOHN TPEBOXKHOCTH JI0 IIPOBE/IEHUS aPT-TEPAIINY;
** _ MOKa3aTe U MOCJIe 3aHATHH apT-Teparuen.

HbIE Yallle OTMEYaJIX B CBOEM COCTOSI-
HUH HaJW4ie BHYTPEHHEH CKOBaHHOC-
TH, COCTOSTHUE BOJIHEHHUs IO TOBOJY
BO3MOXKHBIX Heyjlay. XapaKTepu3oBa-
JIU CBOE TICUXOJIOTUYECKOE COCTOSTHUE
KaK B3BUHUYEHHOe, o3aboueHHOe. OT-
MeUaJIH YacToe COCTOSTHHE YPe3MepPHO-
ro BO30YK/IE€HUsI, OTCYTCTBHE KeJlae-
MOT'O COCTOSTHUSI JIYIIIEBHOTO TIOKOST

Ilocne mnpoBezeHUA apT-Tepanuu
KOJIMYECTBO OOJIBHBIX C BHICOKUM YPOB-
HEM JINYHOCTHOH TPEBOKHOCTU YMEHb-
IITUJIOCHh B TPEX BO3PACTHBIX IPYIIaxX: Ha
4 JeJIOBEKa B MEPBOM BO3PACTHOU IPyTI-
TIe, YTO COCTABJISIET 20% OT UKCIA UCTThI-
TYeMbIX B JIAHHOW BO3PACTHOW TPYIIIIE;
Ha 2 yeJI0BeKa BO BTOPOU U TPEThel BO3-
pAacCTHBIX TPyMIax, YTO COCTaBJIsIeT 10%
OT YHCJIa UCCIIEZIOBAHHBIX B JIAHHBIX BO3-
PACTHBIX IPyIIIaXx.

BonbHblE  HEBPOTHYECKUMH U
MICUXOCOMATHYECKIMHU PaCCTPOHCTBA-
MY, TPUHSBIINE YYaCTUE B 3aHATHUAX
apT-Tepanuel, OTMETWJIH, YTO CTaJIH
YyBCTBOBaTh Cebsi 0oJiee CIIOKOWHBI-
MM, Yallle CTaJU HCIBITHIBATh UYBCTBO
BHYTPEHHETO y/IOBJIETBOPEHUSI, B 00JTb-
e CTENeHN CTaIl yBepeHHI B cebe u
BO3MOXKHOCTSX u3jiedeHus. OTMeTHIH,
YTO B OOJIBIIIEN CTEleHW Havyail KOH-
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TPOJIIPOBATh CBOWCTBEHHOE JIJISI HUX
JUTUTEJIbHOE TIEpPeKUBAHUE HEIPHUAT-
HOCTeH.

IToce 3aHATHE apT-Teparnuei 6o-
Jiee 50% OOJIBHBIX HEBPOTUYECKUMH U
MICUXOCOMATUYECKUMHU  PacCTPOMCTBA-
MM, TPUHSABIINX yYacTHE B OPTaHU30-
BaHHBIX IICUXOTEPATIEBTUYECKUX 3aHI-
THSX, OTMETWIN OIIyIeHUe TMPIJINBA
CWJI ¥ jKejlaHue paboTaTh, UTO, YUUTHI-
Basi JIOCTAaTOYHO MOJIOJIOH TPYA0CIIOCO0-
HBIH BO3PACT OCHOBHOTO KOHTHHTEHTA
OOJILHBIX, SIBJISIETCSA BAYKHBIM Pe3yJIbTa-
TOM IIPOBEJEHHON KCCIIEN0BATETHCKOMN
paboThI.

B TaGsuile 2 mpUBEIEHBI TTOKa3a-
TEJIU CUTYaTUBHOU TPEBOXKHOCTH (OT-
pa’keHbl TOJIBKO JaHHbBIE OOJBHBIX C
BBICOKUM YPOBHEM H3yYE€HHOTO IICHUXO0-
JIOTUYECKOTO KA4YeCTBAa) HCIIBITYEMBIX,
oOHapy:KeHHbIE JI0 3aHITUHA apT-Tepa-
el U mocjie MPOBEJEHU ICUXOKOP-
PEKITMOHHOM TTOMOTITH.

JlaHHbIe TaOJUIBI 2 CBHJIETEJNIbC-
TBYIOT 06 YMEHBIIIEHUN YPOBHsS CHUTya-
TUBHOU TPEBOXKHOCTH Y OOJIBHBIX BCEX
TPEX BO3PACTHBIX TPYIII MOCJIE MPOBe-
JIeHUs 3aHITUH apT-Teparmen.

HayuHbIli WHTEpeC BBI3BIBAET 00-
HapyKEHHasi KOPPEJIAIMSA MEXy BO3-



Pocuna IITEBYEHKO

Tabauya 2

H3MeHeHue MOKa3aTeiell CUTYaTHUBHOM TPEBOKHOCTH IO/, BJIUSHUEM
apr-repanuu (1o JaHHBIM MeToauku Y. CiniiGeprepa)

KosrmuecTBO HCIBITYEMBIX (n), BBIIBUBIINX BHICOKUHA YPOBEHD
CUTYaTUBHOU TPEBOTH
ITokazaTenu ITokazaTenu
Ne | BospactHasa CUTYaTUBHOU CUTYaTUBHOU
P Ty Ty IIponenTHAA
/I | rpymmna TPEBOKHOCTH JI0 TPEBOKHOCTH TIOCJIE ABHOCTD
MIPOBEJIEHUS apT- MIPOBEJIEHUs apT- p
Tepanuu Teparnuu

n % n % n %
1. |1 17 85 14 70 3 15
11 15 65 12 60 3 15
3. |[III 10 50 8 40 2 10

pacToM M YpPOBHEM CHTYyaTUBHOU Tpe-
BOJXKHOCTH: C YBEJIMUEHHEM BO3pacTa
YMEHBIIIAIOCh KOJIMYECTBO OOJIBHBIX,
MOKA3aBIINX HETATUBHBIN POCT U3yUae-
MOTO IICUXOJIOTYECKOTr0 KauecTBa.

VY 607bHBIX TIEPBON U BTOPOH BO3-
PAcTHBIX TPYII B OOJIbIIEN CTeleHH,
yeM y OOJbHBIX TPEThEN BO3PACTHOMN
IPyIIbl ObLIM OOHAPYKEHBI COCTOSI-
HUe 03200YeHHOCTH, B3BHHUYEHHOCTH,
BCTPEBOKEHHOCTH, OIIyII[eHle CKOBAH-
HOCTH.

Ilocste mnpoBeneHUsA apT-Tepanuu
KOJIMY€ECTBO OOJIBHBIX C BBICOKUM YPOB-
HEM CHUTYaTUBHOH TPEBOXKHOCTU yMeHb-
IIWJIOCHh B TPEX BO3PACTHBIX IPYIIaxX: Ha
3 4eJIOBeKa B IIEpBOM M BTOPOU BO3pac-
THBIX TPYIIaX, YTO COCTaBJIsAeT 15% OT
YHCJIa UCTIBITYEMBIX B JJAHHBIX BO3PACT-
HBIX IPYIIIaX; HA 2 YeJIOBEKA B TPETheH
BO3PACTHOM IPyIIIe, YTO COCTaBIIAET 10%
OT YHCJIa UCCTIEIOBAHHBIX B IAHHOM BO3-

pAaCTHOI TpyIIIIE.
BosibHbBIE HEBPOTHYECKUMU U TICH-
XOCOMAaTHYECKUMH  PaCCTPOUCTBAMU,

NIpUHABIINE y4JacTHe B 3aHATHUAX apT-
Tepanuel, OTMETUIU, YTO CTaJIU UyBC-
TBOBaThb ce0s1 0oJiee yBEDEeHHBIMH B

CcOOCTBEHHBIX CHJIaX, B OOJIBIIIEH cTele-
HH HaYaJT1 KOHTPOJIMPOBATh CBOE TIOBE-
JIeH1e, OTMETIIH HeoOXOAMMOCTh KOH-
TPOJIMPOBATh COOCTBEHHBIE PEAKIIUU B
KPUTHUYECKUX CUTYaIIHUsX.

BoiBoabl. HeoOX01MMO OTMETUTD,
YTO apT-Tepamnus 00J1aJlaeT OYEBH/IHbI-
MM TIPEUMYINECTBAMU TIepef] APYTUMHU
— OCHOBaHHBIMH HWCKJIOUHUTEJIPHO Ha
BepbaIbHOW KOMMYHHKauu — ¢dopMa-
MH IICUXOTepaneBTHYeCcKol paboThl. Kak
[I0KA3aJI0 ITPOBEJIEHHOE HCCJIEZIOBAHUE,
IMPAKTHUYECKH Bce OOJIbHBIE, IIPUHSABIIIHE
yJacTie B OPraHWU30BAHHBIX BaHATHIX
apT-Teparuel, MOoJIyYWINn BO3MOKHOCTD
03HAKOMUTHCA C IIOHATHEM IICHX00HO0JI0-
THYECKUX CBs3el, paboTamIIuX B opra-
HHU3ME YeJIOBeKa, IIOHATh KaKre HMEHHO
00CTOATEIHLCTBA JIMYHOM YKIU3HEHHO CH-
Tyanuu C(OPMHUPOBAIA TICUXOJIOTHIEC-
KyI0 06a3y J/1s1 pa3BUBIIIETOCS COMATHYEC-
KOTO paccTpoiicTBa. BaskHBIM Tepares-
TUYECKUM KOMIIOHEHTOM IIPOBEZIEHHOU
paboThI SBJIAETCA TaKXKe OIpEZesIEHIe
UL ICCJIEIOBAHHBIX OOJIBHBIX ITyTEl BbI-
X07la W3 3aTSAHYBIINXCS KOH(MIIMKTHBIX
CBsA3€el, He MMEIOIIUX Ha CEerOJHAIIHNN
JleHb BO3MOKHOCTEH PpaIMOHAJIBHOTO
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PpaspelieHus, a TaK K€ SIMOIOHAIBEHOTO
OTBJIEYEHHUSI OT OOJTLHUYHOM CPEJIBI.

HccnenoBanue OOJBHBIX HEBPO-
TUYECKUMH ¢ TICUXOCOMATUYECKUMU
paccTpolCcTBAMU IPU ITOMOIIKA METO-
quku «I[lkaja caMOOIEHKH JIMYHOCT-
HOH W CUTYaTUBHOH TpeBOkHOCTH Y.
Crnmibeprepa» B IEPUOJIBI IO U TIOCTIE
MPOBEIEHUs] C HUMU 3aHSITUH apT-Te-
panued HaTJISITHO CBUETETHCTBYET O
MMOJIOKUTEbHBIX WU3MEHEHUsX, IIpO-
U30IIE/IINX B TICHX0-3MOITHOHATIEHOM
COCTOSTHUH HCCJIEIOBAaHHBIX OOJIbHBIX.

N3ob6pa3utesibHast JIeITETHLHOCTD
SIBJISIETCSI MOIIHBIM CPEACTBOM COJIH-
JKEHUS JII0JIeH, CBOeOOpPa3HBIM «MOC-
TOM» MEX/Y CIIEIUATUCTOM (TICUXOTe-
pameBTOM, IICHXOJIOTOM, II€JJarOTOM U
T. JI.) ¥ O0JIbHBIM (KJIMEHTOM ), YTO OCO-
OEHHO IEHHO B COBPEMEHHBIX KJIMHU-
YECKUX YCJIOBUSAX, COIUATBHBIX KYJIb-
TYpHBIX TpeOOBAHUAX COBPEMEHHOU
JKU3HHU.
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STRESUL POSTTRAUMATIC — CONSIDERATIUNI SI
REFLECTII PSTHOLOGICE

POSTTRAUMATIC STRESS — PSYCHOLOGICAL
CONSIDERATIONS AND REFLECTIONS

Mariana BATOG

Termeni-cheie: stres traumatic, tulburare acuta de stres, tulburare
posttraumatica de stres, tulburare posttraumatica de personalitate, de-

briefing psihologic.

Abstract
In acest articol am supus analizei tulburarea de stres posttraumatic, am prezen-

tat etapele de formare a acestei tulburari (PTSD), am elucidat unele aspecte ale tul-
burarii de stres posttraumatic, am facut o caracterizare a tulburarii de personalitate
posttraumaticd care este o repercusiune a unor influente posttraumatice cronice si
am propus metode de reabilitare a persoanelor cu PTSD.

Keywords: traumatic stress disorder, acute stress disorder, postirau-
matic stress disorder, posttraumatic personality, psychological debriefing.

Summary
In this article we’ll look at the topic of posttraumatic stress disorder, we’ll pre-
sent the stages of formation of this disorder (PTSD), elucidate some aspects of the
posttraumatic stress disorder, we’ll analyze the posttraumatic personality disorder
that is a repercussion of a chronical posttraumatic stressed, and we’ll propose some

methods for the rehabilitation of persons with PTSD.

Conceptul de stres posttraumatic
apare in literatura de specialitate pen-
tru prima data pe la finele secolului XIX,
provocand discutii incitante si polemice
intre psihologi, psihoterapeuti, medici.
Sigmund Freud mentiona cd trauma
psihica, sau amintirea despre ea, actio-
neaza ca un corp strain (extraterestru)
care odatd patrunzand in interior inca
mult timp ramaéne a fi un factor functi-
onal. Cercetarile in domeniu confirma
faptul ca victimele evenimentelor atroce

se confrunta cu probleme psihologice
atat pe termen scurt cat si cu probleme
pe termen lung, cum ar fi depresia, fri-
ca exagerata, anxietatea, ganduri obse-
sive, probleme de adaptare, probleme
nevrotice, tulburari de panica, probleme
psihosomatice etc. Una dintre repercusi-
unile traumei psihice - stresul posttrau-
matic - fiind denumit de autori in di-
verse perioade de timp prin sintagmele
,Sindromul feroviar”, ,inima soldatului”
(sindromul Da-Kosta), ,sindromul ex-
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tenuarii cronice”, ,,sindromul reactiei la
stres”, ,nevroza emotionald” etc. Terme-
nul de tulburare de stres posttraumatic
(PTSD) este oficializat abia in anul 1980,
fiind publicat in DSM-III (ghid de dia-
gnostic si clasificare a tulburarilor psihi-
ce) [1].

In lucrarea dati vom aborda tema-
tica tulburarii posttraumatice de stres,
prezenta formarea pe etape a acestei
tulburdri (PTSD) in viziunea lui Ro-
mek V. [7]., vom elucida unele aspecte
ale tulburarii posttraumatice de stres
si analiza tulburarea posttraumatica
de personalitate fiind o repercusiune
a stresului posttraumatic cronic si, in
final, propunem unele metode de rea-
bilitare a persoanelor cu stres posttrau-
matic.

Datele prezentate de Ministerul
Afacerilor Interne din Republica Mol-
dova in raportul pentru semestrul I al
anului 2012 atesta cresterea numarului
infractiunilor impotriva familiei si a co-
piilor, accidentelor rutiere, a incendiilor
[12] si, totodatd, a ascendentei numa-
rului victimelor traumatizate in urma
acestor evenimente, precum si al mar-
torilor la aceste evenimente groaznice.
Persoanele mentionate anterior denota
un grad sporit de risc pentru a dezvolta
multiple tulburari ce tin de stres, sub
incidenta fiind si rudele acestora.

Conform datelor MAI in semestrul
I, anul 2012 s-a constatat [12]:

1. ascendenta  infractiunilor
privind viata sexuala (287 sau +70), in-
fractiunilor contra familiei si minorului
(409 sau+147), preponderent din con-
tul cazurilor de violenta in familie (326
sau +141), a actelor de huliganism 585
(+56), precum si a infractiunilor grave
contra patrimoniului — a talhariilor (81
sau +6) si a jafurilor (587 sau +17);
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2. au fost inregistrate 1.185 acci-
dente rutiere, in urma acestora au
decedat 152 persoane, iar altele 1.487
au fost traumatizate. De asemenea, au
fost inregistrate 5.699 impacturi solda-
te cu pagube materiale;

3. s-a inregistrat o majorare a in-
cendiilor cu 7,8% (1089), precum si a
persoanelor decedate si traumatizate in
urma acestora.

4. s-a majorat numaérul situatii-
lor exceptionale cu caracter natu-
ral, tehnogen si biologico- social,
fiind inregistrate 179 astfel de situatii,
in comparatie cu 152 anul precedent.

Centrul psihologic Amicul
(CNPAC) din mun. Chisinau ofera date
privind copiii asistati — victime ale vio-
lentei in semestru I al anului 2012: 382
copii de diferite varste, printre care 126
cazuri de abuz fizic, 108 cazuri de abuz
sexual, 110 cazuri de abuz psihologic si
38 cazuri de neglijare fata de copii [13].

Astfel, consideram necesar si util sa
abordam problematica stresului post-
traumatic ce este mai putin cunoscuta
si abordata in literatura de specialitate
autohtona.

Stresul posttraumatic a fost studi-
at in psihologie din multiple aspecte si
dimensiuni fiind un domeniu de cerce-
tare al patopsihologiei, psihologiei cli-
nice, psihologiei medicale, psihologiei
militare, psihoterapiei.

Contributii valoroase in domeniul
cercetdrii tulburarii posttraumatice de
stres au fost realizate de cercetatori din
multiple tari: Krepelin E.(1900), Kardi-
ner A. (1941), Linderman A.(1984), Ho-
rowitz M. (1980), Egendorf A.(1981),
Killpatrick D. (1985), Pynoos R. (1985),
Boulander G. (1986), Lifton R.(1988),
Nader K., Pitman R., Green A.(1990),
Wilmshurst L. (2007).
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Cercetatorii rusi Anexcan-
npoeckuii FO. A. (1989), Kpacuor B.
H. (1991), JIubuna A. B.(1993), Exu-
kosiorioB C. H. (1998), Tapabuua H.B.
(2001), Bosommuna B. M. (2001), Uib-
nHa W. T'. (2002), Hazapoa U. D.
(2002), 3unosbeBa H. O., MuxaiijioBa
H. ®.(2003), Pomex B. I'. (2004), MaJ-
kuHa-IIsix U. T. (2005) si-au adus con-
tributia la studierea teoretico-aplicativa
a problematicii stresului posttraumatic.

Studiile realizate de cercetatori in
plan mondial au contribuit la propulsa-
rea si ascendenta cercetarilor in dome-
niu mentionat si in R. Moldova: Turchi-
na T. (1999), Briceag S. (2008), Gonta
V. (2008), Racu 1. (2009) etc.

Ronald Comer, profesor la ca-
tedra de psihologie de la Universita-
tea din Prinston, defineste tulburarea
posttraumaticd de stres ca fiind o tul-
burare anxioasd, in care frica si simp-
tomele insotitoare se mentin un timp
indelungat dupa un eveniment trau-
matizant [6]. In viziunea psihologului
roman Fuerea I., PTSD reprezinta
o afectiune psihiatrica importanta ce
produce o suferinta emotionala si o in-
adaptare sociala considerabila, prezen-
tand adesea un tablou clinic complex ce
constituie o semnificativd provocare in
ceea ce priveste conduita terapeutica
[2]. Cercetitorul american Pittman R.
atribuie starii posttraumatice de stres o
denumire specifica ,,gaura neagra a
traumei” considerand ca este o grea
povara purtata in inima si gandurile
persoanei chiar dupa recuperare si re-
venirea la un mod de viata obisnuit [7].
Daniel David sustine ca tulburarea
de stres posttraumatic se caracterizea-
za prin reexperentierea unui eveniment
extrem de traumatic, acompaniata de
arousal ridicat si evitarea stimulilor

asociati cu trauma [2].

Actualmente, criteriile diagnostice
ale PTSD sunt expuse in complexitatea
simptomaticii sale in sistemele de cla-
sificare internationald ale tulburarilor
psihice:

— CIM -10 (clasificare internatio-
nalid a maladiilor) — sistem de clasifica-
re european [9]

DSM-1V - sistem de clasificare a
maladiilor psihice utilizat in SUA [4]

Tulburarea de stres posttraumatic
se poate instala la diferite varste, chiar
siin copilarie, si poate fi un impediment
pentru autorealizarea in plan personal,
social, profesional [6].

Pomex B. I. prezinti schema-
tic formarea pe etape a tulburarilor de
stres in dependenta de timpul apariti-
ei, duratd mentinerii si profunzimea lor
[7].

Suchiasian S.G., Tadeosian
A.S. s.a. prezinta simptomele funda-
mentale ale PTSD [9]:

¢ hipervigilentd nemotivata, iras-
cibilitate, labilitate;

e atrofiere emotionala;

e agresivitate verbala si fizica;

e tulburdri amnestice si dismne-
stice;

¢ disfunctii in concentrarea aten-
tiei;

paroxisme afective;
anxietate;
amintiri intruzive;

e dificultati de adormire, cosma-
ruri nocturne;

e sentimentul vinei;

e retrairi halucinatorii;

e ganduri de suicid; abuz de sub-
stante narcotice si preparate medica-
mentoase.

Aceasta tulburare apare in mod du-
blu la femei in comparatie cu barbatii.
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Stres traumatic
(in timpul incidentului critic §i imediat dupa el —
pana la 2 zile)

Tulburarea acuta de stres
(in decursul unei luni dupa incidentul critic —
de la 2 zile pana la 4 saptamani)

Tulburarea de stres posttraumatica
(dupa mai mult de o luna de la incidentul critic —
mai mult de 4 sdptamani)

Tulburarea posttraumatica de personalitate
(pe parcursul vietii ulterioare a omului,
ce a suferit o trauma)

Schema 1. Etapele de formare
a tulburarilor posttraumatice

PTSD dupa o trauma se formeaza apro-
ximativ la 20% femei si la numai 8%
barbati [6]. Udangiu L. relevd unele
particularitati de dezvoltare a PTSD
considerand ca la femei: durata tulbura-
rii este mai mare, simptomatologia mai
complexd, iar prognosticul este in multe
cazuri nefavorabil si influenteaza in mod
negativ calitatea vietii [3].

In acest context este important sa
prezentam factorii ce pot contribui la
aparitia si dezvoltarea PTSD . Factorii
cu influenta semnificativa in dezvolta-
rea stresului posttraumatic au fost sis-
tematizati in multiple aspecte de citre
Davidson J., Breslau N., Le. Heuzey M.
F., IOpnbeBa, JI. H. s.a. Clasificarile aces-
tor autori vin s se completeze reciproc,
de fiecare data punandu-se accentul pe
un anumit grup de factori si comple-
tand sirul cu factori noi. FOpseBa, JI. H.
stabileste patru grupuri mari de factori
[10]:

1. Factori caracteristici ai
psithotraumei: trauma imprevizibila
si neasteptata, ce amenintd viata (cu
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risc potential de distrugere fizica); tra-
uma emotionald, insotita de emotii in-
tense; prezenta traumelor anterioare in
anamneza.

2. Factori ce tin de tipul eve-
nimentului traumatic: rizboi, re-
volutie, dezastre naturale si tehnogene;
terorismul, violenta si alte evenimente
sau situatii cu caracter amenintator si
catastrofal, ce trec de limita experiente-
lor uzuale de viata.

3. Factori etnoculturali: per-
ceperea evenimentului traumatic din
perspectiva viziunilor asupra vietii,
comprehensiunea problemei vietii si
mortii, greutatii pacatului si gradului
de severitate al pedepsei si altor pro-
bleme existentiale ce sunt abordate de
oameni in dependenta de viziunile reli-
gioase si ideologice sunt factori de risc
foarte semnificativi in dezvoltarea stre-
sului posttraumatic si joaca un rol im-
portant in perceptia situatiilor stresan-
te. Spre exemplu, la veteranii razboiului
din Vietnam tulburarea posttraumatica
de stres a fost identificata la 15%, prin-
tre soldatii afro-americani la — 21%, iar
printre soldatii latino-americani — la
28%.

4. Factorii psihologici si ca-
racterologici: instabilitate emotiona-
1a, nivel inalt de anxietate, imaturitatea
personalitatii etc.

Aceasta clasificare este foarte rele-
vantd, insd mai poate fi completata si
cu alti factori importanti, cum ar fi cei
demografici, genetici, biologici si cogni-
tivi.

In continuare vom analiza unele
teorii, conceptii ce vin sid fundamenteze
si sa explice mecanismele evolutive ale
stresului posttraumatic.

— Teoria bifactoriala - la baza
acestei teorii se afla principiul clasic al
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conditionarii reflexiv-conditionate a
PTSD (dupa I. P. Pavlov) si teoria com-
portamentala, conditionarea operanta
a dezvoltarii sindromului (aseméanarea
sau asociatia cu un stimul traumatic de
bazd provocand la subiect comporta-
mente de evitare) [8].

—Teoria retelelor emotiona-
le asociative patologice (Pitman,
1988) explici unele manifestari ale
PTSD [5]. in baza sindromului post-
traumatic se afla formarea structurilor
asociative patologice construite ana-
log ce includ 3 componente: informatia
despre evenimentele externe si conditii;
informatia despre reactia la aceste eve-
nimente; informatia despre aprecierea
semantica a stimulilor si actiuni de re-
actionare. Aceasta retea asociativa in-
cepe a lucra ca un tot intreg in anumite
conditii concrete, producand un efect
emotional. Teoria datd argumenteaza
mecanismul de dezvoltare a fenomene-
lor flash-bac.

—Teoria lui Foa and Riggis
(1993), conform careia PTSD este
consecinta disrupturilor din procesul
natural al recuperarii datorita a doua
scheme cognitive dobandite dupa ex-
punerea la traumatism: lumea este to-
tal periculoasa si individul este complet
incompetent sa se fereasca sau sa depa-
seasca pericolele [11].

— Conceptia etiologic - multi-
Jactoriala (Maercker, 1998) prin
intermediul careia se face o incercare
de a explica de ce, dupa trairea stresului
traumatic unii oameni incep sa sufere
de PTSD, iar altii nu. In aceastd con-
ceptie se evidentiaza 3 grupuri de fac-
tori, combinarea carora duce la aparitia
PTSD: factorii ce tin de evenimentul
traumatic; factori defensivi; factorii
derisc [5].

— Fenomenul dezvoltarii -
maturarii posttraumatice de
Tedeschi, Colhoun (2004) impli-
ca o schimbare psihologica pozitiva ca
rezultat al eforturilor de a depasi cir-
cumstantele provocatoare ale vietii [11].
Tedeschi, Colhoun sustin cd dezvol-
tarea post traumatica conduce la creste-
rea modului in care este apreciata viata,
la apropierea de altii, la descoperirea a
noi oportunitati, afilierea la valori spi-
rituale. Acest subiect este dezvoltat in
psihologia pozitivista a lui Victor Frankl
si psihologia umanista a lui Rogers.

Durata terapiei si metodele utili-
zate pentru reabilitarea persoanelor
ce au trait o trauma psihologica sunt
in corelatie directa cu tipul de stres
posttraumatic identificat. In continua-
re vom analiza clasificarile propuse de
Terr L. C. (1991), Bosomua B. M (2001)
si Pomex B.T'., Mankuna-Ileix U. T.
(2006).

Mankuna-ITeix U. I'., Pomek B. T'.
clasifici tulburarea posttraumatici de
stres in functie de particularitatile de
manifestare si evolutie:

1. acuta — se dezvolta pana la trei
luni;

2. cronica — decurge mai mult de
trei luni;

3. intarziata — apare la sase luni
sau mai mult dupa confruntarea cu un
eveniment traumatizant.

Tipul cronic al PTSD produce
schimbari vizibile in personalitatea vic-
timei. Tulburarea posttraumatica
de personalitate este o schimbare
a personalititii dupa confruntarea cu
un eveniment atroce ce se dezvolta pe
parcursul a mai multi ani. Apar schim-
bari in caracterul persoanei — devenind
unul ,complicat”. Aceastd tulburare
poate fi diagnosticatda nu mai devreme
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de 2 ani de la evenimentul traumatic si
in cazul in care au fost observate schim-
béri majore in personalitatea victimei
[9]. In structura personalititii se fac
observabile unele trasaturi ce nu erau
prezente pana la evenimentul trauma-
tic. Se observa izolare sociala, atitudini
dusmanoase si neincrederea fatd de
cei din jur, domina simtul devastarii
si deznadejdii, sentimentul permanent
de schimbare personald, viata decurge
,» la limite”, cu ,amenintare continui”,
se determina un nivel inalt al anxietatii,
nivel jos al controlului subiectiv. In pa-
ralel se micsoreaza nivelul de implicare
sociala si profesionala al persoanei [9].

Terr L. C. (1991) propune o cla-
sificare a formelor de PTSD in functie
de tipul de trauma la care a fost expus
individul:

traumele de tip I — singulare
(eveniment traumatic major, cum ar fi
un accident de masina sau prabusirea
unui pod);

traumele de tip II - repetate
(abuz fizic sau sexual multiplu pe par-
cursul unei lungi perioade).

Autorul afirma ca este de asteptat
ca traumele de tip I sd declanseze pa-
ternuri de reactii, de retraire, evitare si
hiperexcitabilitate, iar cele de tip II sa
determine simptome mai pervazive de
negare, amortire emotionald sau diso-
ciere si furie [4].

Boaowun B. M. (2001) exami-
neaza patru tipuri ale tulburarii post-
traumatice de stres [5]:

> tipul anxios — se caracteri-
zeaza printr-un nivel inalt al nelinistii
somatice si psihice nemotivate pe un
fond afectiv colorat ipotetic cu triirea,
nu mai rar de cateva ori pe zi, reprezen-
tari involuntare de nuanta obsesiva, ce
reflecta situatia post traumatica. E ca-
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racteristica dispozitia disforica cu sim-
tul disconfortului intern, iritabilitate,
tensionare. Dereglirile de somn se ca-
racterizeaza prin dificultati de adormire
cu dominarea in constiintd a gandurilor
anxioase despre starea sa; teama de ca-
litatea si durata somnului, frica fata de
visuri chinuitoare;

» tipul astenic — difera prin do-
minarea simtului de moliciune si slabi-
ciune, fodul redus al dispozitiei, apare
indiferenta fatd de evenimentele vietii
anterior cointeresate, indiferentd fata
de problemele familiale si intrebari de
lucru. Comportamentul se remarca prin
pasivitate, e caracteristica trairea pier-
derii sentimentului de satisfactie de la
viatd. In constiintd, domini gandurile
despre starea sa de faliment;

» tipul disforic — se caracteri-
zeaza prin tridirea permanenti al insati-
sfactiei interioare, iritabilitate, pana la
explozii de rautate si manie, pe fonul dis-
pozitiei deprimate-sumbre. Bolnavii se
evidentiaza printr-un nivel inalt de agre-
sivitate, tendinta de a-si viarsa mania, iri-
tabilitate si violenta fata de cei din jur;

» tipul somatoform - se ca-
racterizeaza prin dereglari masive so-
matoforme cu localizarea prioritara a
senzatiilor corporale neplacute in regi-
unea inimii (54%), a tractului gastroin-
testinal (36%) si a capului (20%), aces-
te dereglari se asociaza cu paroxismele
psihovegetative (apar dupa 6 luni de la
evenimentul traumatic).

In scopul preventiei dezvoltirii
tulburarii posttraumatice de stres cer-
cetatorii iIn domeniu (Badhen (2001),
Pomexk B.I'. (2004), Mankuna-ITeix U.
I'. 2006) ) recomanda utilizarea debri-
efingului psihologic dupa confruntarea
cu un eveniment teribil, in special in
urma catastrofelor tenhogene si dezas-
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trelor naturale. Debriefingul psiho-
logic reprezinta o discutie organizata
cu un grup de persoane ce au trait im-
preund un eveniment traumatizant [7].
Scopul discutiilor in grup — minimali-
zarea suferintelor victimelor. Debriefi-
ngul se atribuie formelor de interventie
in criza, dar poate fi utilizat si in scopuri
profilactice. Timpul optim de realizare
este nu mai devreme de 48 ore de la
evenimentul traumatic, durata consti-
tuie 2-2,5 ore fara intrerupere [5], iar in
opinia unor autori, poate cuprinde 3-6
ore. Este de dorit ca grupul de lucru sa
fie alcatuit din maximum 10-15 persoa-
ne. Nu se admit in grup persoane ce nu
au tangente cu evenimentul in cauza.
Moderatorii vor avea o pregatire speci-
ald in domeniul dat.

Debriefingul psthologic este
constituit din 3 parti de baza [7]:

I. Prelucrarea emotiilor de baza a
participantilor si masurarea intensitatii
stresului.

II. Discutarea detaliati a simpto-
melor gi asigurarea sentimentului de
aparare si sustinere.

III. Mobilizarea resurselor, asigu-
rarea cu informatie si proiectarea pla-
nurilor de viitor.

Debriefingul psihologic cuprinde
sapte etape: introducerea, descrierea
faptelor, descrierea gandurilor si im-
presiilor, descrierea reactiilor emoti-
onale, descrierea simptomelor, etapa
finald, readaptarea [5].

Metode utile ce vor contribui la
preventia PTSD pot fi discutiile infor-
mative si trainingurile organizate in
scopul intaririi strategiilor de coping,
trainingul de dezvoltare a abilitatilor de
comunicare, trainingul de management
al furiei, anxietatii, trainingul de dez-
voltare a abilitatilor sociale.

Reabilitarea psihologicd a persoa-
nelor cu PTSD este un proces indelun-
gat ce poate dura de la o luna pani la
cativa ani. Unii autori mentioneaza ca
in unele situatii persoana poate si su-
fere de aceasta tulburare pe parcursul
intregii vieti.

In cadrul terapiei persoanelor cu
PTSD [7.] psihologul va respecta cateva
principii:

» Principiul normalizarii —
inceperea terapiei se centreazid pe dis-
cutarea emotiilor traite si explicarea
normalitatii lor de existenta pentru si-
tuatia groaznica traita.

> Principiul parteneriatului
st accentuarii calitatilor poziti-
ve de personalitate — persoanele
cu PTSD sunt sensibile, usor de ranit
si au tendinta spre autoinvinuire, sen-
timentul neputintei si denota agresivi-
tate marita etc., din aceste considerente
sunt respinse de alte persoane, ce le ac-
centueaza sentimentul lipsei de valoare
si vinei, le dezvoltd si mai mult senti-
mentul inferioritatii. Din aceste motive
stabilirea relatiei de parteneriat este o
conditie sine qua non.

» Principiul individualizarii
— se bazeaza pe faptul ca fiecare per-
soand isi are propria cale de reabilitare
dupa un eveniment atroce.

Aceste principii sunt respectate pe
parcursul terapiei persoanelor cu PTSD.

Specialistii in domeniu remarca
eficienta terapiilor cognitiv-compor-
tamentale (tehnicile EMDR, EBI, trai-
ningul de reducere a anxietitii (AMT),
tehnici de relaxare musculard, tehnica
povestirii directe sau libere; metoda
marturisirii propusa de Cienfuegos si
Monelli) pentru recuperarea psihologi-
ca a persoanelor cu stres posttraumatic,
dar propun si terapia rationald, terapia
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dramatica, art-terapia (meloterapia, te-
rapia cu ajutorul basmelor), gestalt-te-
rapia, terapia pozitivista, play-therapy
(terapia prin joc); terapia strategica,
programarea neurolingvistica (NLP)
[5], psihoterapia de familie. Sigmund
Freud a folosit in tratamentul stresului
posttraumatic hipnoterapia, accentu-
and necesitatea producerii catharsisu-
lui. Terapiile individuale in mod frec-
vent sunt imbinate cu terapiile de grup.

Terapiile psihologice vor fi anti-
cipate de farmacoterapie pentru ate-
nuarea simptomelor psihopatologice.
Procedurile de reabilitare psihologi-
ca vor fi insotite de sustinerea socia-
1a, indeosebi din partea persoanelor
apropiate, in scopul redobandirii sta-
tutului social anterior, a posibilitati-
lor de a-si asigura o situatie materiala
puternica [8].

In armata americani se experimen-
teazd metode neconventionale pentru
a-i trata pe soldatii care sufera de stres
posttraumatic in urma experientelor
de lupta: aromaterapia, acupunctura si
alte metode, iar acestea dau rezultate
promitatoare, a declarat secretarul apa-
rarii Robert Gates pentru presa [14].

In final, considerim c# este semni-
ficativ sa mentionam:

1. Evenimentele traumatice sunt
inevitabile, se produc constituind o par-
te mai sumbra a vietii, devenind actu-
almente o insusire specifica a existentei
noastre.

2. Unele persoane pot sa ajunga si
dezvolte PTSD fiind martori sau traind
evenimente traumatice, in timp ce altii
nu, in dependentd de multipli factori:
caracteristici ai psihotraumei, a eveni-
mentului produs, factori psihologici,
caracterologici, etnoculturali, genetici,
cognitivi, demografici.
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3. O tehnica eficientd in preven-
tia dezvoltarii PTSD este debriefingul
psihologic. Trainingul de dezvoltare a
competentelor sociale, a abilitatilor de
comunicare, de intarire a strategiilor de
coping, management al anxietatii si furi-
el au menirea sa micsoreze riscul apari-
tiei stresului posttraumatic.

4. In reabilitarea PTSD specialis-
tii iIn domeniu mentioneaza eficacitatea
terapiilor cognitiv-comportamentale,
hipnoterapiei, terapiei de familie, tera-
piei rationale, terapiei strategice etc.

In recuperarea persoanelor cu stres
posttraumatic vor fi necesare interven-
tii de ordin psihologic, social, medi-
cal. Reevaluarea cognitiva, rezolvarea,
acomodarea, adaptarea, reconstituirea
relatiilor sociale, normalizarea starilor
psihice si a dispozitiei, implicarea acti-
va in prezent, construirea planurilor de
viitor, perceperea evenimentului atroce
ca fiind o experienta de viata sunt indici
ai depasirii psihotraumei.
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OPINII, DISCUTII

Nimic nu il poate opri pe omul cu o atitudine mentala corectd

sa isi indeplineasca scopul.

Nimic din lumea aceasta nu il poate ajuta pe omul

care are o atitudine gresita.
Thomas Jeferson

ABORDAREA COMPARATIVA A CONCEPTULUI
DE ATITUDINE IN PSIHOLOGIA GENERALA,
PSTHOLOGIA PERSONALITATII SI CEA SOCIALA

COMPARATIVE APPROACH OF THE CONCEPT
OF ATTITUDE IN GENERAL AND SOCIAL PSYCHOLOGY
AND PSYCHOLOGY OF PERSONALITY

Tatiana VASIAN

Termeni-cheie: atitudine, montaj, orientarea personalitatii, pozitia
personalitatii, congruenta atitudinii cu comportamentul.

Sumarry
The present article reflects the comparative approach of the concept of attitude in
different branches of psychology science, from the general to social psychology. There
are presented the differences between the concept of attitude and montage, set, orienta-
tion and position of the personality. With the three-dimensional structure analysis it is
elucidated the problem of consistency between attitude and real behavior of the person.

Termenul de atitudine a intrat cu
desavarsire in limbajul cotidian uzual
si in diverse situatii este utilizat avand
semnificatii diferite. In stiinta psiho-
logica problema atitudinilor a generat
un numar mare de studii si in psiholo-
gia occidentala, si in cea americana (W.
Tomas si F. Znaniecki, 1918; R. LaPie-
re, 1934; G. Allport, 1954; S. Bogardus,
1931; S. Asch, 1952; L. Festinger, 1957,
1960; R. Zajonc, 1968; M. Fishbein si
I. Ajzen, 1975; H. Mendras, 1989; D.
Myers, 2005). Studierea atitudinilor
reprezinta o directie independenta de
cercetare, fiind in prezent una dintre
cele mai studiate domenii din psiholo-
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gia sociala si unul dintre conceptele ei
centrale.

Conceptul de atitudine a consti-
tuit tinta cercetdrilor din cadrul mai
multor ramuri ale psihologiei. Pentru
o elucidare mai clara a conceptului de
atitudine si o diferentiere de altele care
exprima esente psihologice foarte apro-
piate ne propunem analiza conceptului
de atitudine in psihologia generala, in
care se porneste de la notiunea de mon-
taj (yemanoska), care deriva din studi-
ile cercetatorilor germani Y. E. Muller,
F. Shuman, S. Stefens si este dezvoltata
mai apoi de cétre cercetatorii georgieni
din scoala lui D. Uznadze (1958). In
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viziunea reprezentantilor acestei sco-
li, montajul este conceput ca si o stare
dinamica integra a subiectului ce deter-
mind pregatirea lui pentru o anumita
actiune si aceasta stare este conditiona-
ta de doi factori: trebuinta subiectului
si situatia obiectiva respectiva [9]. Ori-
entarea persoanei spre un anumit com-
portament in scopul satisfacerii nevoii
date in situatia data se poate consolida
in cazul repetirii situatiei, transforman-
du-se din montaj situativ in unul fixat.
Desi notiunea de montaj, definitda mai
sus, permite a explica orientarea actiu-
nilor persoanei in anumite imprejurari,
o astfel de abordare nu poate fi aplicata
cu acelasi succes si in psihologia socia-
l1a. Dupa cum mentioneaza G. Andreev,
o astfel de abordare a montajului nu
pune in evidenta analiza factorilor soci-
ali ce determind comportamentul per-
soanei, procesul de insusire de citre ea
a experientei sociale, ierarhia complexa
a factorilor ce determina insasi natura
situatiei sociale in care persoana acti-
oneazd. In conceptia lui D. Uznadze,
montajul tine de realizarea unor nece-
sitaiti umane elementare, fiziologice,
de esentd mai mult neconstientizata si,
prin urmare, fiind in imposibilitatea de
a explica forme mai complexe ale acti-
vitatii umane.

S. L. Rubinstein delimiteaza mon-
tajul dintre tendintele personalititii,
care reflectd pozitia luatd de persona-
litate fata de scopurile si obiectivele
inaintate si se exprima prin mobiliza-
rea selectivd si predispunerea pentru
activitatea orientata spre realizarea lor
[15, p. 520]. Fiind determinat de inter-
actiunea interioara a diverselor tendin-
te ce exprima orientarea personalitatii,
montajul, la randul sau, le determina si
le conditioneaza. Montajul, inteles ast-

fel, joaca un rol semnificativ in intrea-
ga activitate a personalitatii, prezenta
unui anumit montaj influentand si mo-
dalitatea in care este perceput de catre
subiect orice continut obiectual.

In psihologia personalitdtii mai
multi cercetatori au incercat sa dezva-
luie conceptul de atitudine si locul lui
in structura personalitatii. Psihologul
rus V. Measescev, numele caruia este
unul de referinta in domeniul psiho-
logiei personalitatii si a atitudinilor, a
valorificat importanta atitudinilor in
studierea si formarea personalitatii,
in explicarea esentei unor formatiuni
complexe din structura personalitatii,
cum ar fi trebuintele, interesele, dar si
congtiinta in intregime [12, p. 75]. Ati-
tudinea este tratata de catre V. Mea-
sescev (1960) ca ,un sistem integru de
relatii individuale, selective, constien-
tizate ale personalitatii cu diverse la-
turi ale realitatii obiective” [14, p. 9].
V. Measescev a formulat unul dintre
cele mai importante principii in teoria
personalitatii: sistemul relatiilor soci-
ale in care este inclus individul uman
de la nastere si pe tot parcursul vietii
formeaza atitudinile lui subiective fata
de toate laturile lumii inconjuratoare.
Acest sistem reiese din intreaga isto-
rie de dezvoltare a individului uman,
ea exprima experienta lui personala,
individuala si determina din interior
actiunile, trairile sale. Acest sistem de
atitudini fata de mediu si fata de sine
reprezinta o caracteristica specifica
de personalitate, in mai mare masura
specifica decat un sir de alte compo-
nente ale ei, precum caracterul, tem-
peramentul, aptitudinile.

V. Measescev a studiat problema
atitudinilor indeosebi in legitura cu ac-
tivitatea umana. In opinia sa, atitudinea
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exprima pozitia selectiva activa a perso-
nalitatii, care determind caracterul in-
dividual al activitatii ei si al faptelor ei
in parte. Dar atitudinea nicidecum nu
se rezuma la actiune sau activitate, mai
mult ca atat, ea e diametral opusa acti-
unii, dupa cum noteaza A. Bodalev, pre-
decesorul lui V. Measescev [10, p.126].
Spre deosebire de actiune, atitudinea nu
este proces si, de aceea, nu are desfasu-
rare spatio-temporald; nu poate fi repre-
zentata si insusita intr-o forma generala;
ea e intotdeauna extrem de individuala
si concreta. Cu toate acestea, atitudinea
si actiunea sunt inseparabile. Atitudinea
genereaza actiunea, dar si singura apa-
re si se formeaza in cadrul actiunii [10,
p-126]. Dupa cum sustine A. Leontiev,
atitudinea e cea care formeaza consti-
inta (care precede actiunea), reprezinta
caracteristica principala a actiunii, dar
si rezultatul ei. Astfel, atitudinea poate
fi concomitent sursa actiunii si produsul
ei, dar poate si sd nu fie asa, deoarece nu
intotdeauna ea este reflectata adecvat in
cadrul activitatii [10].

Este importanta realizarea dis-
tinctiei dintre atitudine si montajul
studiat in cadrul psihologiei generale.
V. Measescev mentioneaza ca ambele
sunt structuri psihologice, au anumite
insusiri, dar nu pot fi ele insele insu-
siri [14, p.47]. La fel nu pot fi stari, desi
se schimba odata cu schimbarea starii
personalititii. Atitudinea umanid nu
este parte a personalitatii, ci potentialul
reactiei ei psihice in legatura cu un anu-
mit obiect, proces sau fapt al realitatii
[14, p.149]. Esential pentru atitudine
este caracterul ei constient: atitudinea
este congstientizata de catre individ, desi
motivele, sursele ei pot raiméane necon-
stientizate. Montajul se caracterizeaza
prin pregatire, predispunere, iar atitu-
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dinea — prin selectivitate, atractie sau
respingere.

L. Bojovici analizeaza atitudinea
vis-a-vis de conceptul de orientare a
personalitatii, in cadrul cercetarii for-
marii personalitatii in perioada copila-
riei [11]. In viziunea autoarei ruse, ori-
entarea personalitatii reprezinta o pozi-
tie interna a personalitatii fata de me-
diul social inconjuritor, fata de obiecte
separate ale acestui mediu. Desi aceste
pozitii pot fi diferite, in ele poate fi evi-
dentiata o tendinta generald, ce se ma-
nifesta pregnant. Notiunea de orientare
exprima, de fapt, atitudinea dominanta
a persoanei. De multe ori acest termen
este folosit ca echivalentul notiunilor
de atitudine si montaj [14, p.49]. To-
tusi, dupa specificatia aceluiasi autor,
diferente exista: montajul are caracter
retrospectiv, iar orientarea personali-
tatii are caracter bine determinat si de
perspectiva. Atitudinea la fel are carac-
ter retrospectiv, in sensul genezei sale
(se bazeaza pe experienta individului
uman), dar si explicd comportamentul
persoanei, trairile ei emotionale pre-
zente, avand si semnificatii de perspec-
tiva vis-a-vis de comportamentul viitor.

Atitudinile se manifesta in trairile
emotionale ale persoanei, in dorintele,
interesele, trebuintele ei, in scopurile
si motivele activitatii ei. Deosebit de
expresiv ele se manifesta in orientarea
generald a personalitatii, in ceea ce do-
reste persoana, gratie carui fapt actio-
neazd, in modul in care reactioneaza la
anumite evenimente si fenomene din
lumea inconjuratoare, la procesul si re-
zultatul activitatii sale sau faptele altor
persoane [12, p. 76].

V. Measescev considera ca orien-
tarea personalitatii poartd un caracter
foarte general si nu dezvaluie persona-
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litatea pe potriva ei, deoarece ultima
este dinamica, diversa si se schimba pe
parcursul vietii. Caracterizarea perso-
nalitatii prin intermediul orientarii ei ar
fi nu doar unilaterala si seacd, dar nici
nu s-ar potrivi pentru intelegerea ma-
joritatii persoanelor, al ciror compor-
tament poate fi determinat de diverse
momente externe. Atitudinile persoa-
nei, Insd, sunt variate, din care cauza
anume ele pot explica diversitatea psi-
hicului uman [14, p.150].

De problema personalitatii si atitu-
dinilor ei tine si un sir de notiuni psi-
hologice integrale, dintre care si pozitia
personalitatii, notiune care a fost pro-
pusi de A. Adler in 1912. in esent3, ea
reflecta integrarea atitudinilor selecti-
ve dominante ale persoanei pentru un
anumit subiect, domeniu. V. Measescev
considera cd interpretat astfel, acest
concept e aproape de montajul perso-
nalitatii.

Una dintre explicatiile caracteru-
lui integru al atitudinii si diferentelor
dintre atitudine si montaj cercetatorii
o gasesc In conceptia dispozitionala
a reglarii comportamentului social al
personalititii dezvoltatd de V. Iadov in
1975 [9]. Ideea fundamentala ce sti la
baza acestei conceptii consti in faptul
ca individul poseda un sistem complex
constituit din diverse formatiuni dispo-
zitionale care sunt organizate ierarhic,
pe diferite niveluri. In lumina acestei
conceptii montajul apare intotdeauna
in prezenta unei anumite trebuinte si a
unei situatii ce ar satisface-o. Ierarhia
trebuintelor se clasifica in baza tipului
de activitate in care se include individul
pentru a le satisface. La fiecare dintre
cele patru niveluri de intersectie a tre-
buintelor cu situatia de satisfacere a lor
avem un anumit nivel dispozitional:

e primul nivel este constituit din
montajele elementare fixate, asa
cum exista ele in intelegerea lui
D. Uznadze, si se formeaza in
baza trebuintelor vitale legate de
conditiile cotidiene familiare (in
cercetirile orientale acestui ter-
men 1i corespunde notiunea de
set);
la nivelul doi se afla dispozitii mai
complexe, ce se formeaza in baza
necesitatii umane de a comunica
ce se realizeaza in grupuri mici;
acestea sunt montajele sociale
fixate sau ,atittiud”, care, com-
parativ cu montajele de la primul
nivel, prezinta o structura mai
complexa, cu componentele cog-
nitiva, afectivd si comportamen-
tala;
al treilea nivel contureaza orien-
tarea generald a intereselor per-
sonalititii legate de un anumit
domeniu de activitate, reflectate
in montaje sociale de baza (fun-
damentale); 1a fel ca si atitudinile
de la nivelul doi, au aceeasi struc-
tura tridimensionald si exprima
atitudinea fata de anumite do-
menii sociale semnificative pen-
tru persoana;
ultimul nivel dispozitional este
constituit din sistemul orienta-
rilor valorice ale persoanei, ca-
re-i regleazd comportamentul si
activitatea in situatii de activism
social mult mai semnificative
pentru persoana data [9].
Conform acestui model dispozitio-
nal ierarhic atitudinea ca montaj social
fixat se plaseaza la nivelul dintre mon-
tajele elementare fixate si doua niveluri
mai inalte: montajele sociale funda-
mentale, in care se fixeazd orientarea
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generala a intereselor personalitatii, si
orientarile valorice. Printr-o astfel de
abordare se remarca ideea integritatii
atitudinii sociale — integritate, ce trebu-
ie inteleasa doar in contextul social.

Examinarea ulterioara a specificu-
lui atitudinilor sociale in sistemul sti-
intelor socio-psihologice este posibila
doar elucidand o alta traditie: traditia
constituirii acestei notiuni nu in siste-
mul psihologiei generale, ci in sistemul
psthologiet sociale.

Chiar dacd numarul cercetarilor
empirice ale atitudinilor este impuna-
tor, pana in prezent ramane a fi discu-
tabila terminologia utilizata. Deseori
si in domeniul cercetarilor psihosocia-
le notiunile atitudine, pozitie, montaj
sunt tratate ca si sinonime. Dupa cum
mentioneazda M. Boza, ,cu tot intere-
sul ardtat de cercetatori pentru studiul
atitudinilor, acest concept are inca de
luptat cu imprecizia atat in definirea sa,
cat si in delimitarea sa de alte concepte
cum ar fi opiniile, credintele sau inten-
tiile” [6, p.128]. Despre aceasta diversi-
tate in utilizarea notiunilor in domeniul
dat de cercetare scrie si psihologul rus
G. Andreev, care mentioneaza ca in psi-
hologia sociald occidentala se utilizeaza
notiunea de ,attitude”, echivalentul ca-
reia in psihologia sociala rusa este mon-
tajul social sau englezescul ,attitud”.
Pentru termenul de montaj cu sensul
care i se di in scoala lui D. Uznadze in
cercetdrile psihologice occidentale este
utilizatd notiunea de set [9]. Totusi, in
multe lucrari recente din psihologia so-
ciald pot fi intdlnite aceste notiuni pe
pozitie de sinonime. Important este sa
delimitam aceste concepte integrale,
cu o semnificatie aparte fiecare pentru
tratarea problemei personalitatii in sti-
intele psihosociale, sa nu le negam, ci
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sa le concretizam si sa intelegem relatia
lor cu notiunea de atitudine.

Introdusa de catre W. Thomas si F.
Znaniecki, In anii 1918-1920, in cadrul
studiului asupra procesului de adap-
tare al emigrantilor polonezi in SUA,
notiunea de atitudine desemna ,,0 stare
mintala a individului orientata de o va-
loare” [apud 4, p. 299-300]. Distinctia
conceptiei acestor sociologi, dupa cum
remarca S. Chelcea, consta in faptul ca
se scoate in evidenta perspectiva soci-
ologica asupra atitudinilor prin rapor-
tarea lor la valorile sociale. Anterior
acestor studii au existat cercetari expe-
rimentale asupra atitudinilor ca stare
de pregatire motorie care intervine in
procesele de perceptie [6, p. 127].

Dupa aceasta descoperire a urmat
o serie de cercetari, cu propunerea mai
multor definitii ale atitudinilor, multe
dintre care erau contrar opuse, dupa
cum sustine G. Andreev [9]. G. Allport
a sistematizat circa 17 definitii si a in-
aintat una generald si comuna, care-si
pastreaza si astazi valabilitatea si care
cuprinde cateva trasidturi de baza ale
atitudinii, reflectate de majoritatea cer-
cetatorilor de pana atunci. Asadar, in
viziunea sa, atitudinea este ,,0 stare de
pregatire mintalad si neurala, organiza-
ta prin experienta, care exercita o in-
fluenta diriguitoare sau dinamizatoare
asupra raspunsului individual la toate
obiectele si situatiile cu care este in re-
latie” [apud 4, p. 299]. Aceasta definitie
scoate in evidentd mai multe elemente
ale atitudinii:

- se bazeaza pe o experienta perso-
nald cu un anumit substrat ne-
urobiologic, din care cauza nu
poate fi masurata direct;

- atitudiniea se constituie din ele-
mente cognitive vis-a-vis de
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obiectul abordat, cu asocierea
evaludrilor pozitive sau negative;

- atitudinile determina si o reactie

comportamentala [6, p. 128].

Prin definitia prezentata se subli-
niaza dependenta atitudinii de experi-
enta umana si rolul ei reglator asupra
comportamentului.

S. Chelcea consideri ci la definirea
atitudinilor trebuie evidentiate elemen-
tele structurale ale atitudinilor [4, p.
300]. In prezent este acceptat modelul
tripartit al structurii interne a atitu-
dinilor, propus de M. Smitt in 1942 si
dezvoltat prin cercetari experimentale
de M. Rosenberg si C. Hovland in 1960.
Conform acestui model atitudinea po-
sedd o structura complexa in care se
evidentiazd 3 componente interdepen-
dente:

e componenta cognitivd, care re-
flecta constientizarea obiectului
atitudinii, exprimata, de obicei,
in judecati, cunostinte, opinii,
credinte, convingeri;
componenta afectiva, care deno-
td evaluarea emotionala a obiec-
tului, exprimata prin sentimente
de simpatie sau antipatie fata de
el (favorabile sau defavorabile);
componenta comportamentala
sau conativa, care reflecta dis-
pozitia actionara, tendinta de
a actiona in mod favorabil sau
defavorabil fatd de obiectul in
raport cu care se formeaza atitu-
dinea [4, 6, 9].

Cand vorbim despre atitudinile
unei persoane, de fapt, avem in vede-
re credintele si trairile ei emotionale
vis-a-vis de o persoand sau eveniment
si, drept urmare, tendinta acesteia de a
actiona intr-un mod anume. Aceste re-
actii evaluative in ansamblu, favorabile

sau nefavorabile, indiferent de forma
lor de exprimare (fie convingeri, fie tra-
iri emotionale sau tendinta de a actio-
na), si determina atitudinea persoanei
[apud 13, p.160].

J.-C. Abric, incercand sa extragi
ideea principald din definitia clasica a
lui G. Allport, la fel se axeaza pe faptul
ca atitudinile sunt niste predispozitii
actionale. Dupi el, ,atitudinea este con-
stituitd din ceea ce se crede ca se afla in-
daratul comportamentului... Sau: atitu-
dinea este o cauza a comportamentelor”
[1, p. 36].

A. Gavreliuc identifica atitudinile
ca fiind ,orientari primare care con-
stituie o raportare selectiva fatd de un
obiect social (eveniment, personalitate,
institutie) si care determind un model
de comportament propriu” [5, p. 75]. In
aceasta definitie se scoate in prim plan
factorul selectiv si evaluativ al atitudinii
si relatia sa cu comportamentul persoa-
nei.

Multi autori sunt de acord cu faptul
ca ,in oricare atitudine exista un aspect
de evaluare si acest aspect este central”
[2, p. 125]. In acelasi context J.-C. Abric
egaleaza atitudinile cu luérile de pozitie
ale unui individ in raport cu un obiect
[1, p. 36]. La fel, R. Baron si D. Byrne
se centreaza pe partea de evaluare, con-
siderand atitudinile drept ,evaluari de
durata ale diferitelor aspecte ale lumii
sociale” [apud 4, p. 300]. E lesne de
observat cd diferentele in determinarea
conceptului de atitudine tin de centra-
rea pe una din componentele structura-
le ale lui. Cu sigurantd, aceasta centrare
pe o componentad atitudinala sau alta la
definire depinde in mare masuri de ori-
entarea teoretica a autorilor.

Totodata, multi autori vorbesc des-
pre divergenta dintre cele 3 reactii: cog-
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nitive, afective si comportamentale, iar,
in final, lipsa concordantei dintre atitu-
dine si comportamentul real al persoa-
nei. Paradoxul lui R. LaPierre, descris
in majoritatea manualelor de psihologie
sociald, este unul din procesele socio-
psihologice ce elucideaza intr-un mod
spectaculos acest moment si ne condu-
ce la concluzia ca intre ceea ce spunem
si ceea ce facem exista o divergenta [4,
6, 9]. Problema majori ce se pune in ca-
drul modelului tripartit al atitudinilor
este legata de stabilirea modalitatilor de
influenta a unei componente atitudina-
le asupra schimbarii celorlalte compo-
nente, care ramane si pani in prezent
obiectul multiplelor cercetari teoretice,
dar si experimentale. Cert este faptul ca
intre comportament si atitudine exista
o relatie, dar nu una simpla, de tip mo-
nocauzal, c¢i mediatd de o multitudine
de factori [4, p. 308].

In acest context S. Rusnac eviden-
tiaza doua modalitati de abordare a ati-
tudinii sociale. Prin prima se afirma ca
atitudinea este o reactie afectiva, cogni-
tivd sau comportamentald la un anumit
obiect. Deoarece intre aceste tipuri de
reactii pot fi stari de discordanta, adep-
tii celei de-a doua tratari neaga modelul
tripartit, dand prioritate in atitudine
starilor afective manifestate in raport
cu ceea la ce se raporteaza persoana:
obiecte, evenimente, persoane, fenome-
ne [7, p. 158].

Este clar ca atitudinile servesc sa-
tisfacerii unor necesitati importante ale
subiectului si pentru precizarea lor se
disting mai multe functii ale atitudinilor:

e adaptativa sau utilitard, prin

care atitudinea orienteaza su-
biectul spre acele obiecte care 1i
servesc la realizarea scopului ur-
marit;
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e cognitivd, care serveste cel mai
mult scopului cunoasterii socia-
le, ajutand persoana sa-si orga-
nizeze reprezentarile despre lu-
mea Inconjuratoare, sa interpre-
teze evenimentele si fenomenele
vietii cotidiene [8, p. 148]; ,ati-
tudinile constituie un fel de re-
zumat al evaluarilor unui obiect”
[6, p. 130];

e expresiva (uneort functia de au-
toreglare), prin intermediul ca-
reia atitudinea serveste si drept
modalitate de eliberare a subiec-
tului de tensiunea interioard, de
exprimare, manifestare a sa ca
personalitate;

e functia de aparare, realizatad
prin faptul ca atitudinea contri-
buie la rezolvarea conflictelor
interne ale personalititii [8, p.
147-148].

Realizarea acestor functii este posi-

bila gratie structurii complexe pe care o
prezinta atitudinea.

Studiul literaturii din domeniu
scoate in evidentd cauza interesului
constant si sporit pentru problema ati-
tudinilor, care se regiseste in abordarea
atitudinii in calitate de conditie indis-
pensabila a comportamentului, ceea ce
transforma formarea si schimbarea de-
liberati a atitudinilor intr-o sursa sem-
nificativdi pentru controlul comporta-
mentului. Timp indelungat cercetatorii
s-au preocupat de studiul atitudinilor
anume In speranta ca vor explica cu mai
multa precizie comportamentul. Toto-
data, multiple cercetiri demonstreaza
contrariul, adica divergenta dintre com-
portamentul real si atitudinile individu-
lui: nu intotdeauna prezenta anumitor
atitudini dicteaza si un anume gen de
comportament. A raspunde la intreba-
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rea cu referire la determinarea compor-
tamentului de catre atitudini inseamna
a raspunde la intrebarea fundamentala
despre legatura dintre ceea ce suntem
noi si ceea ce facem [13, p.161].

In intentia de a explica natura di-
vergentei dintre comportament si atitu-
dine, A. Gavreliuc vorbeste de influen-
ta factorilor situationali asupra acestei
divergente. I. Ajzen si M. Fiscbein enu-
mera patru elemente care trebuie luate
in calcul pentru micgorarea divergentei
dintre atitudine-comportament, si anu-
me: actiunea sau intentia ei, obiectul
vizat, contextul in care se produce si
momentul efectuarii ei [apud 5, p. 81].
Cu cat mai bine vor fi definite aceste ele-
mente, cu atat mai precisa va fi predic-
tia comportamentului persoanei in baza
atitudinilor pe care le prezinta. Eviden-
tiem aici caracterul social al atitudinii,
dependenta ei de contextul social (nor-
mele, valorile sociale, tipul de societate
in general, modelul cultural dominant,
contextul dat). La randul lor, nici atitu-
dinile nu sunt singurele care determina
comportamentul uman.

Gradul de concordanta dintre ati-
tudine si comportament este influen-
tat, dupa cum sustine S. Chelcea, si de
caracteristicile atitudinii propriu-zise,
cum ar fi intensitatea ei, semnificatia
pentru individ, accesibilitateas, gradul
de coincidenta cu interesele persoanei,
decurgerea procesului de formare. De
asemenea, relatia atitudine-comporta-
ment mai depinde si de insasi perso-
nalitatea umana, de trasaturile ei [4, p.
310]. Dupa cum remarca R. Atkinson,
atitudinile tind sd anticipeze cel mai
bine comportamentul atunci cand in-
deplinesc cateva conditii: sunt puter-
nice si consistente; se bazeaza pe expe-
rienta directa a persoanei; sunt specific

legate de comportamentul anticipat [3,
p- 862].

In concluzie, mentionim ci in
multitudinea incercarilor de a defini
conceptul de atitudine autorii accen-
tueaza rolul lor reglator asupra com-
portamentului uman, relatiilor pe
care si le construieste individul uman
cu lumea inconjuratoare. Diversele
abordari prezentate se completeaza
reciproc si vizeaza diverse aspecte ale
atitudinilor, mentionand mai multe
caracteristici comune ale atitudinii:

- atitudinea prezinta o predispozi-
tie actionald, un anumit grad de
pregatire pentru a reactiona intr-
un anumit mod la diferite influ-
ente externe (obiecte, fenomene,
persoane);

- atitudinea este o stare latenta,
potentiald, care se manifesta in
opinii, sentimente, comporta-
ment (verbal si nonverbal), din
care fapt reiese si necesitatea
masurérii ei indirecte;

- atitudinea poarta un caracter
relativ stabil, manifestand rezis-
tenta la schimbare;

- atitudinea este cea care conferd
comportamentului uman coe-
rentd, integritate;

- Impreuna cu relatiile interperso-
nale, reprezinta doua laturi soli-
tare ale unei entitati. Din unita-
tea activitatii si constiintei rezul-
ta unitatea relatiei si atitudinii;

- atitudinilie sunt supuse influ-
entelor externe si astfel pot fi
schimbate;

- toti autorii mentioneaza lega-
tura atitudinilor cu emotiile si
sentimentele personalitatii: ele
intotdeauna au caracter afectiv,
deoarece apar in urma evaludrii
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obiectelor, fenomenelor, persoa-
nelor;

- in cadrul atitudinii se evidentiaza
cateva componente: componenta
cognitiva (opinii, idei), afectivda
(trairi, sentimente, stiri de dispo-
zitie) si comportamentala (dispo-
zitii actionale).

Importanta modelului atitudinal
tridimensional consta in precizarea na-
turii raspunsurilor individului fata de
obiectele atitudinii, care variaza intr-o
maniera consistenta in procesul de ra-
portare atitudinald. Atitudinea repre-
zintd o formatiune integra complexa,
care se formeaza pe parcursul intregii
vieti a individului uman. La fiecare eta-
pa a acestui proces atitudinile reprezin-
ta un tot intreg, o totalitate de cunostin-
te, emotii si experienta practica. Ele fac
parte din viata noastri, ne dirijeaza in
multe cazuri comportamentul si consti-
tuie elementul indispensabil al proce-
sului de comunicare, de unde deducem
siimportanta problemei cunoasterii lor.
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