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Ciljevi

Osnovni ciljevi studije koju smo sproveli su bili da kod mladih lecenih od raka
(n=23): ispitamo bazi¢ne karakteristike licnosti i samopoimanja, da proveri-
mo postojanje povezanosti izmedu stepena izlozenosti stresnim dogadajima

tokom proteklih 6 meseci i samopoimanja i da proverimo efekat uceséa na
kampu na samopouzdanje.

Metote

Metode: Za ispitivanje bazicnih crta licnosti je koris¢en HEXACO (Ashton, M.S &
Lee, K. 2007), za samopoimanje GenSelf (Opaci¢, G. 1995.), za merenje stepena
izlozenosti stresnim dogadajima APES (Compas, B.E., et. al. 1987). Na pocetku
i na kraju kampa ispitanici su odgovarali na skale procene samopouzdanja
(Heatherton, T. F. & Polivy, J. (1991).

Rezultati

Rezultati: Ispitivanje samopoimanja ukazuje na to da su osobe koje su prezivele
kancer, u nesto ve¢oj meri nego pripadnici opSte populacije, sklone da svoje
neuspehe objasnjavaju preteranom osecajnos¢u, odnosno uverenju da ne mogu
da kontroliSu svoje emocije. Za poredenje razlika je koris¢en Mann Whitney U
test (U =9880, p = .024) Sa druge strane, u emocionalnosti kao bazi¢noj crti
licnosti takva razlika se ne pokazuje statisticki znacajnom.Kada je u pitanju
generalizovana kompetentnost (U =20632, p < .000) i percepcija privlacnosti
sopstvenog izgleda (U =17976, p= .008) kao dimenzije samopoimanja, osobe
koje su prezivele kancer postiZzu nesto nize skorove u odnosu na ispitanike iz
opSte populacije. Stepen izlozenosti stresnim dogadajima tokom poslednjih
6 meseci se nije pokazao statisticki znacajno povezanim sa dimenzijama
samopoimanja. lako samopoStovanje na pocetku i na kraju kampa nije
statisticki znacajno razlicCito, vredi napomenuti kao indikaciju da promene na
svim supskalama dosledno u smeru poboljSanja.




Prema istrazivanju sprovedenom 2014
godine (European Partnership for Action
Against Cancer - EPAAC) sa ciljem evaluacije
implementacije Evropskih standarda
nege dece obolele od raka na odeljenjima
pedijatrijske onkologije, Srbija u velikoj
meri ne ispunjava iste, (nema kancer
registar, nacionalnu strategiju, ne postoji
sistem podrSke pacijentima nakon lecCenja
ni palijativna nega za decu), a po broju
novoobolelih je prva u Evropi.

Visoka incidenca i odsustvo programa
psihosocijalne podrske u okviru
zdravstvenog sistema Srbije za decu i mlade
kancer survajvere, opravdava potrebu za
istrazivanjem Ciji bi razultati mogli da
doprinesu unapredivanju standarada nege i
razvoju psihosicijalnih programa podrske za
decu obolelu od raka u Srbiji.

Sve veca stopa prezivljavanja dece i mladih
obolelih od raka, poslednjih 30 godina,
direktno je uticala na potrebu da se usmeri
paznja i na odnos izmedu hronic¢nih bolesti
i psiholoskog funkcionisanja clanova ove
vulnerabilne grupe. Rak kao hronic¢na i
potencijalno terminalna bolest, u velikoj
meri, pored fizickog, telesnog utiCe i na
druge aspekte zivota, (psiholoska, socijalna
dimanzija) pogotovo ako su pacijenti deca
i mladi. Cilj tretmana decjeg rak danas vise
nije samo uvecanje stope prezivaljavanja vec
i unapredenje kvaliteta zivota mladih kancer
survajvera.

U osetljivom razvojnom periodu kakvo
je pubertet i rana adolescencija, telesne
promene u velikoj meri uticu na sliku o sebi
kod mladih. Iskustvo lecenja od hronicne
bolesti, kao sto je rak, zbog same bolesti ili

[

medicinskih intevencija koje za posledicu
imaju promenu fizickog izgleda mladih,
ometa normalni razvoj slike o sebi u sve tri
njene dimenzije: emocionalnoj, kognitivnoj i
socijalnoj (Cincotta, 1993). Neka istrazivanja
isticu da mladi kancer survajveri kojima je
fizicki izgled u vec¢oj meri izmenjen zbog
posledica raka, loSije ocenjuju svoje socijalnu
adaptiranost, koja ukljuCuje osecanja
usamljenostiisocijalne anksioznosti (Pendley
et al.,, 1997), a neretko ih muce i brige
oko moguc¢nosti da se dopadnu osobama
suprotnog pola (Stevens & Dunsmore, 1996).

Prilikom istrazivanja slike o sebi kod mladih
lecenih od raka, treba uzeti u obzir dve
dimanzije. Prva je samopoimanje, koja se
odnosi na razumevanje samstva od strane
pojedinca i ukljucuje njegove/njene misli i
stavove o sopstvenom fizickom, socijalnom,
psiholoSkom i duhovnom bivstvovanju.
Druga dimanzija je samopouzdanje, koja se
odnosi na negativno ili pozitivno vrednovanje
samopoimanja (Woodgate R., 1997; Damon

W., 1982).

Vecina ovih istrazivanja se zasniva na
premisi da su adolescent, koji u svom
iskustvu imaju leCenje od raka, pod vec¢im
rizikom da razviju nisko samopouzdanje
u odnosu na njihove zdrave vrSnjake.
lako odredeni broj istrazivanja isticCe

postojanje razlike u nivou samopouzdanja
izmedu adolescenata sa rakom i zdravih
adolescenata (Anholt U., 1993), vecina
nalaza ukazuje da nivo samopouzdanja
adolescenata sa rakom ne odskace od
normalnog ranga za njihov uzrast.




Kod dece (uzrast 8-16 godina) leCene od raka
uocCene su razlike u opStem samopoimanju u
odnosu na kontrolnu grupu-kancer surva-
jveri imali su znacajno loSije samopoimanje.
Takode, iako su skorovi obe grupe u okviru
normativnih granica, mladi kancer survajveri
u vecoj meri imaju spoljasnji lokus kontrole
u odnosu na kontrolnu grupu dece.

Samopoimanje je negativnije kod kancer su-
vajvera koji kao posledicu bolesti i tretmana
leCenja imaju ogranicenu pokretljivost (veci
stepen invaliditeta) i vidljive izmene telesne
sheme (Greenberg, H. et al, 1989). Takve
rezultate potvrduju i autori studije, koja je
obuhvatila decu i mlade lecCene od raka, uz-
rasta od 8 do 18 godina, isticuci da prima-
rana bolest i tretman leCenja negativno uticu
na samopoimanjeleCene dece: u odnosu na
kontrolnu grupu, deca sa rakom sebe loSi-
je procenjuju na 4 od 5 ispitivanih faktora.
Uz izuzetak anksioznosti koja je izrazenija
kod kontrolne grupe, deca sa rakom imaju
negativniju sliku o svom fizickom izgledu,
ponasanju, postignuc¢u u Skoli i izrazava-
ju manje zadovoljstva i srece (Kyritsi et al.,
2007).

S druge strane, u istrazivanju koje je za
temu imalo ispitivanje psiholoskih efekata
hroni¢nih i potencijalno terminalnih boles-
ti kod adolescenata- anksioznosti, samo-
pouzdanja i zdravstvenog lokusa kontole
(percepcije kontrole koju pacijent ima nad
zdravljem/bolescu)- nisu pronadene razlike

izmedu grupe zdravih i bolesnih adolesca-
nata u nivou anksioznosti i samopouzdanja.

Sto se ti¢e zdravstvenog lokusa kontrole,
adolescenti sa rakom percipiraju da imaju
znacajno manje kontrole (spoljasnji lokus
kontrole) u odnosu na njihove zdrave vrsn-
jake (Kellerman et al., 1980). Neke studije
potvrduju da se negativne posledice leCenja
na psiholosko blagostanje manifestuju na-
kon tretmana leCenja.

Kod Svedske deca i adolescenta tokom
leCenja, nivo samopouzdanja, depresije i an-
sksioznosti ne odstupa znacajno u odnosu
na njihove zdrave vrsnjake. Ipak, deca i ad-
olescenti koji su zavrsili leCenje zale se na
viSi nivo depresije i anksioznosti, loSije psi-
holoSko blagostanjei nize samopouzdanje
nego Sto je slucaj kod zdrave dece njihovog
uzrasta (Von Essen et al., 2000).

Slicne rezultate potvrduje i studija Pendleya
u kojoj se istice da Sto viSe vremena pode od
zavrSetka terapije, mladi kancer survajveri
viSe uocavaju probleme koji su u vezi sa sam-
ovrednovanjem, socijalnom anksioznoscu i
ve¢om izrazenijom neativhom precepcijom
slike o telu (iako ih drugi nisu ocenili kao
manje privlacne). Ovi nalazi ukazuju da pe-
riod nakon zavsSetka terapije karakteriSe veci
rizik od pojave psihosocijalnih poblema nego
Sto je to slucaj za vreme leCenja (Pandley et
al., 1997).




Ciljevi

Istrazivanje je
uzorku adolesenata lecenih od raka (n=23)

Jedan od moguéih uzroka nesaglasnosti rezultata po
pitanju samopoimanja i samopouzdanja je podloznost ovih
konstrukata kontekstualnim sredinskim faktorima, koji se
uprkos nastojanju da se uspostave standardi, u velikoj meri
razlikuju. Zbog toga se Cini vaznim istovremeno meriti i bazicne
crte licnosti kao stabilniji psiholoSki konstrukt i u tom svetlu
sagledati rezultate merenja samopoimanja i samopouzdanja,
Sto Cini prvi cilj naSeg istrazivanja. Drugi cilj nam je bio da
proverimo postojanje povezanosti izmedu stepena izlozenosti
stresnim dogadajima tokom proteklih Sest meseci i aktuelnog
samopoimanja, Sto smatramo znacajnim kako sa teorijskog tako
i sa prakti¢nog stanovista. Tredi cilj istrazivanja je bio pracenje
promene samopouzdanja u kontekstu boravka sa vrSnjacima
koji su takode preziveli rak, tokom trajanja sedmodnevnog
rehabilitacionog kampa “Mi MoZzemo Sve”.

sprovedeno na prigodnom

uzrastaod 11 do 29 godina (M=17.4, SD=4.8),
od kojih su 15 osoba zenskog i 8 osoba muskog
pola . Podaci su prikupljani tokom trajanja
sedmodnevnog rehabilitacionog kampa za
decu i adolescente leCene od raka “Mi Mozemo
Sve” (diji su bili uCesnici, a koji je organizovalo

udruZzenje Cika Boca.

jaU3WNJISU

Za ispitivanje bazicnih crta licnosti je koriS¢ena 60-ajtemska verzija HEXACO
inventara (Ashton,M.S&Lee,K.2007), kojameridimenzije PoStenje-Skromnost,
Emocionalnost, Ekstraverzija, Saradljivost, Savesnost i Otvorenost. Osobe
sa visokim skorovima na skali Honesty-Humility izbegavaju manipulisanje
drugima zarad li¢nih ciljeva, ne osecaju jako iskuSenje da krSe pravila, nisu
zainteresovani za luksuz i bogatstvo i ne osecaju posebnu potrebu za visokim
socijalnim statusom. Visoki skorovi na skali Emocionalnost ukazuju na
sklonost osobe da oseca strah od fizickih opasnosti, dozivljavaju anksioznost
kao odgovor na zivotne stresore, imaju izrazenu potrebu za emocionalnom
podrskom od drugih, imaju razvijenu empatiju i emotivno se vezuju za druge.

Izrazenu Ekstraverzija imaju osobe kojese dobro osecaju u svojoj kozi,
samouverene su kada rukovode grupom, uzivaju u drustvenim okupljanjima
i socijalnim interekcijama, dozivljavaju pozitivha osecanja, entuzijazam i
energiju. Saradljivost karakteriSe osobe koje lako oprastaju, popustljivi su
prema drugima, spremni su na kompromise i na saradnju sa drugima, lako
kontroliSu svoja raspoloZenja. Savesnost se odnosi na dobru organizaciju
vremena i okruzenja, disciplinovan rad koji je u skladu sa ciljevima, teznju
tacnosti, perfekcionizmu pri obavljanju zadataka, i temeljnom razmatranju
odluka. Osobe sa visokim skorovima na skali. Otvorenost bivaju poneseni
lepotom umetnosti i prirode, zainteresovani su za razli¢ite domene znanja,
slobodno koriste mastu u svakodnevnim situacijama i interesuju se za razlicite
ideje ili ljude.



Samopoimanje je ispitivano GenSelf (Opaci¢, G. 1995.)
instrumentom koji se sastoji od 100 ajtema, a meri di-
menzije Emocionalnost, Rigidnost, Mizantropija, Moral-
nost, Lokus kontrole, Globalnog samopostovanja, Polne
privlaCcnosti, Evaluacije od strane drugih, Fizicke sposob-
nostii Intelektualne sposobnosti. Emocionalnost ukazuje
na sklonost osobe da svoje neuspehe u zivotu objasnja-
va preteranom osecajnoscu, odnosno nemogucnosc¢u da
kontroliSe svoje emocije. Rigidnost je mera fleksibilnosti
dozivljaja koncepta o sebi, a visoki skorovi ukazuju na
sklonost da se svet posmatra u crno-belim kategorija-
ma. Mizantropija ukazuje na sklonost osobe da za svoj
neuspeh krivi druge ljude, kao i sklonost da se drugim
ljudima pripisuju negativne osobine. Moralnost izrazava
stav da su dobrota i poStenje prepreka za uspeh u svetu
koji je pokvaren i nepravedan. Lokus kontrole ukazuje
da osoba veruje u srecu, sudbinu, predodredenost kao
faktore uspeha u zivotu. Globalno samopostovanje se
odnos na percepciju nivoa samopuzdanja, zadovoljstva
sobom, sopstvenim sposobnostima i osobinama. Sub-
skala Polna privlacnost ukazuje na zadovoljstvo svojim
izgledom, gradom tela, percepciju sopstvene privlacho-
sti u oCima drugih.

Evaluacije od strane drugih ukazuju na interpretaciju
utiska koji ostavljamo na druge, prihvacenosti u drustvu
i uvazavanja svoje licnosti od strane drugih. Subskala
Fizicke sposobnostise odnosi na percepciju sopstvenih
fizickih ili telesnih sposobnosti, fizicke kondicije i za-
dovoljstva bavljenjem fizickom aktivnosc¢u. Na percep-
ciju sopstvenih Intelektualnih sposobnosti se odnose
stavke koje govore o lakodi ucenja, pamcenja i uvidanja
odnosa, snalazenja u novim situacijama.

Za ispitivanje izloZenosti stresnim dogadajima je koriS¢ena The Adolescent Perceived Events
Scale (APES) (Compas, B.E., et. al. 1987). koja sadrzi listu od 90 stresnih dogadaja, rangi-
ranih od velikih Zivotnih dogadaja do svakodnevnih desSavanja. Za svaki od dogadaja bilo
je potrebno navesti da li se dogodio tokom proteklih 6 meseci i ako jeste oceniti ga na skali
od veoma loS (-4) do veoma dobar (4). Rezultat testa je ukupan skor pozitivnih i negativnih
dozivljaja tokom poslednjih 6 meseci.

Za detektovanje kratkorocnih promena u samopouzdanju koris¢ene su State Self-Esteem
Scale (SSES) (Heatherton, T. F. & Polivy, J. 1991) koje su zadavane na pocetku i na kraju
letnjeg kampa. SSES se sastoje od 20 ajtema koji Cine tri povezana faktora: Kompetencije,
Drustvenost i lIzgled. Kompetencije meri trenutni nivo poverenja u sopstvene sposobnosti i
stepen zadovoljstva aktuelnim postignu¢em na zadacima. DrusStvenost se odnosi na procenu
utiska koji se trenutno ostavlja na druge kao i poredenje sa osobama iz neposrednog socijal-
nog okruzenja. lzgled govori o trenutnom zadovoljstvu osobe svojom fizickom i socijalnom
pojavom



Rezultati

Ispitivanje karakteristika samopoimanja ukazuje na to da su adolescent leceni od raka u nesto
vecoj meri nego pripadnici opsSte populacije, skloni da svoje neuspehe objasnjavaju preteranom
osecajnoscu, odnosno uverenju da ne mogu da kontroliSu svoje emocije (slika 1).

il

Emotiveness Rigidity Misanthropy Morality  Locus of control Global self- Attractiveness Evaluation by Physical Intellectual
esteem the others abilities abilities

Slika 1. prikaz poredenja self-con-
cepta kod osoba koje su prezivele
kancer i ispitanika iz opSte populaci-

je.
Zelena polja - osobe prezivele rak
Plava polja - opSta populacija Obzirom na veli¢inu uzorka, za poredenje razlika je
Polje greske: +/-1SD kori$¢en Mann Whitney U test (U =9880, p = .024).
Oranz elipse - statisticki znacajan Kada je u pitanju generalizovana kompetentnost (U
rezultat na nivou 0,95 =20632, p < .000). i percepcija privlaénosti sop-

stvenog izgleda (U =17976, p= .008) kao dimen-
zije samopoimanja, osobe koje su prezivele kancer
postizu nesto nize skorove u odnosu na ispitanike iz

opsSte populacije (slika 1).
Sa druge strane, u emocional-
nosti kao bazic¢noj crti licnosti
takva razlika se ne pokazuje
statisticki znacajnom (slika 2).

Agreeableness Conscientiousness Emotionality Honesty-Humility Openness to Experience Extraversion

Slika 2. prikaz poredenja bazicnih crta licnosti osoba koje su prezivele kancer i ispitanika iz
opste populacije
Zelena polja - osobe prezivele rak; Plava polja - opsta populacija
Polja greske: +/-1SD
Oranz elipse - statisticki znacajan rezultat na nivou 0,95



Za analizu povezanosti stepena izlozenos-
ti stresnim dogadajima (pozitivhnim i nega-
tivnim) sa karakteristiikama samopoimanja je
koris¢ena kanonicka analiza kovarijansi, pri
¢emu nije izdvojena ni jedna statisticki znaca-
jna kanonicka funkcija, Sto ukazuje na to da
stresni dogadaji tokom poslednjih 6 meseci
nisu u vezi sa karakteristikama samopoimanja
osoba koje su prezivele kancer.

Before The Camp m After the Camp

I

76.3 213

Total self-esteem Appearance

Rezultati merenja samopoimanja ukazuju da
mladi kancer survajveri u nesSto vecoj meri
karakteriSe nizi stepen poverenja u svoje
kapacitete za kontrolu i regulaciju emocija,
sklonost da sebe vide kao preterano osetljive
i da na taj nacin racionalizuju svoje postupke.
Sa druge strane, merenje bazicnih crta licno-
sti govori u prilog tome da se emocionalnost
kod ovih osoba u proseku ne razlikuje statis-
ticki znacajno od njihovih vrSnjaka iz opste
populacije. Drugim recCima, pokazuje se da
osobe koje su prezivele rak, nisu podloznije
strasljivosti, anksioznosti, zavisnosti i senti-
mentalnosti nego ostali.

Zakljucak koji bi se iz ovakvih rezultata mogao
izvesti je da bazi¢na strukturna dispozicija
adolescenata leCenih od raka nije vulnerabil-
nija, ali da subjektivni dozivljaj svoje pozici-
je Cini da ove osobe vide sebe kao manje
sposobne da upravljaju svojim emociona-
Inim stanjima i da se suocavaju sa svakod-
nevnim stresnim situacijama. U prilog ovom
zakljucku ide i rezultat koji ukazuje da ste-
pen izloZzenosti stresnim dogadajima tokom
poslednjih 6 meseci nije u vezi sa karakter-
istikama aktuelnog samopoimanja. Kada su
u pitanju bazicne crte licnosti, jedina razlika
izmedu osoba koje su prezivele rak i opsSte
populacije tice se ekstraverzije. Pokazalo se
da osobe koje su prezivele rak u nesto nizoj

Stepen izlozenosti stresnim dogadajima to-
kom poslednjih 6 meseci se nije pokazao
statisticki znacajno povezanim sa dimenzija-
ma samopoimanja. lako samopouzdanje ispi-
tanika na pocetku i na kraju kampa nije statis—
ticki znacajno razlicito, vredi napomenuti kao
indikaciju da sepromene na svim supskalama
dosledno kre¢u u smeru poboljSanja (slika 3).

Figure 3. Poredenje stanja
samoposStovanja na pocetku i

na kraju kampa

38.6
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meri pokazuju samopouzdanje i odvaznost u
socijalnim situacijama.

U prilog tome idu i rezultati kao ove, tako i
drugih pomenutih studija koje ukazuju da
adolescent leCeni od raka sebe dozivljavaju
manje atraktivnim drugima. Ovakavi rezulta-
ti istrazivanja ukazuju na to da je kod osoba
koje su prezivele kancer, potrebno osnazivati
upravo kapacitete za interpersonalnu, vrsn-
jacku i pranjacku podrsku.

lako efekat boravka na sedmodnevnom reha-
bilitacionom kampu za decu i mlade lecene
od raka nije dovoljno izrazen da bi se poka-
zao statisticki znacajnim, indikacije pobol-
jSanja samopozdanja smatramo vrednim, jer
se ogleda upravo u domenima koji se poka-
zuju znacajnim (kompetencije, drustvenost,
izgled) za unapredenje opsSteg blagostanja
mladih osoba koje su lecene od raka. Ima-
juci u vidu rezultate ranije pomenutih studija
da psihosocijalni problemi nastaju tek nakon
zavsenog lecCenja, efikasnost ovakvih reha-
bilitacionih kampova za decu i mlade nakon
leCenja od raka, moze biti ve¢a upravo zbog
njihove uvremenjenosti.
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