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Apstrakt: Procesi koji vode do problema u ponasanju djece i mladih nisu u potpunosti predvidivi, te
mnogi problemi nisu povezani samo sa jednim faktorom, veé¢ sa puno faktora u okolini koji su u
kombinaciji sa drugim karakteristikama i sposobnostima pojedinca. Problemi u djetinjstvu i
adolescenciji koji ukljucuju emocije pojavijuju se u dvije Siroke kategorije: eksternalizirani i
internalizirani problemi u ponasanju. Tranzicija u srednju skolu kod nekih adolescenata moze dovesti
do pojave navedenih problema u ponaSanju. Obzirom da se Skolski uspjeh mladih navodi kao
znacajan za njihovo ponaSanje i dozivljavamje, te da je znacajan faktor psihickog i socijalnog
funkcioniranja, osnovni problem je bio ispitati odnos eksternaliziranih i internaliziranih problemima
sa Skolskim uspjehom kod mladih. Cilj je bio utvrditi da li je Skolski uspjeh u znacajnoj vezi sa
eksternaliziranim i internaliziranim problemima, postoje li spolne, dobne razlike, a sve u funkciji
preveniranja navedenih problema u ponasanju kroz prepoznavanje zastitnih faktora. Uzorak
istrazivanja je cinilo 140 srednjoskolaca (71 muskih, 69 Zenskih). U istrazivanju je koristena skala
samopostovanja (Rosenberg, 1965) i upitnik YRS (Achenbach i Rescorla, 2001). Rezultati pokazuju da
postoji znacajna veza internaliziranih/eksternalizivanih problema u ponasanju sa Skolskim uspjehom
(r=-.264, p =.00; r=-286, p =.00). Utvrdena je znacajna razlika u internaliziranim problemima u
ponasanju s obzirom na spol (t= 3.435; p=.001) kao i eksternaliziranim problemima (1=3.397;
p=-001). Postoji znacajna dobna razlika u internaliziranim (F=4.647; p=.004) i eksternaliziranim
problemima mladih (F=6.139; p=.001). Navedeni rezultati ukazuju da preveniranjem problema u
ponasanju mladih moze se uticati na Skolski uspjeh ucenika.

Kljuéne rijeci: internalizirani, eksternalizirani problemi, Skolski uspjeh, mladi

Uvod

Mnogi faktori manje ili vise, direktno ili indirekno uti¢u na funkcionisanje mladih u
drustvenoj i Skolskoj sredini. Kad se razmatra znacaj Skole i njen prevencijski potencijal ona ima
vaznu ulogu za pruzanje uslova za optimalan razvoj mladih, prevenciju razlicitih oblika nepoZzeljnih
ponasanja kako bi se otuvalo i unaprijedilo mentalno zdravlje mladih. Skola moze predstavljati i rizik
ali i zaStitu za razvoj djeteta (Zubak, 2007). Stoga je nezaobilazan kvalitet Skolskog Zivota. “Op¢i
pozitivni 1 negativni osjecaji prema Skoli odnose se na op¢i dozivljaj kvalitete Skolskoga Zivota, dok
specifi¢na podrucja Skolskoga zivota ukljucuju kvalitetu odnosa izmedu ucenika i nastavnika, odnosa
uéenika s vrSnjacima, percepciju vaznosti Skolovanja za zivot, osjecaj uspjesnosti u skoli, osjecaj
samomotivacije za uéenje“(Raboteg-Sari¢ i sar., 2009: 698). U&enici veliki dio svog dana provode u
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Skoli, ona je zasigurno mjesto najveceg uticaja na njihov odgoj i obrazovanje. Kada se razmatra znacaj
Skole i njen prevencijski potencijal ona ima vaznu ulogu za pruZzanje uslova za optimalan razvoj
mladih, prevenciju razli¢itih oblika nepoZeljnih ponasanja. Skola moze predstavljati i rizik, ali i zastitu
za razvoj djeteta (Zubak, 2007). Stoga je nezaobilazan kvalitet Skolskog Zivota. Postoji kritika javnosti
o nezadovoljavajuéim odgojnim efektima Skole, smatra se da sve viSe ucenika osjeéa teskoce u
adaptaciji na takve Skolske uslove, $to se manifestira kroz razliite oblike neprihvatljivih ponasanja, a
posljedice toga su disciplinske mjere i smanjenje vladanja. Veliki naglasak u $koli se stavlja na uspjeh
ucenika. Istrazivanja o rizi¢nim faktorima cesto navode lo§ Skolski uspjeh. Adekvatno identificiranje
rizicnih faktora je vrlo vazno u kreiranju preventivnih aktivnosti. Iako postoji mnogo relevantnih
faktora koji mogu dovesti do smanjenoga $kolskog postignuca, odredeni faktori ipak imaju veci udio u
strukturi Skolskog neuspjeha. Sumirajuéi podatke prikupljene od razli¢itih autora, Zibar-Komarica
(1993) navodi da emocionalni (osjeéajni) razlozi Cine dvije trec¢ine svih uzroka skolskog neuspjeha.
Istodobno, tre¢ina uzroka su specifi ¢ne teskoce pri ucenju (instrumentalne teskoce), a manji je dio
povezan sa smetnjama u intelektualnom funkcioniranju i ostalim uzrocima. Ucenici u srednjoskolskom
periodu mogu imati veci broj emocionalnih tesko¢a zbog izazova koji su postavljeni pred njih ili su ih
oni sami postavili nerealno. Emocionalne teSko¢e mogu biti povezane sa samoefikasnos¢u ucenika,
koja oznacava procjenu pojedinca da moze uspjesno rijesiti zadatke koji se pred njega postavljaju
(Kozjak Mikié, Joki¢ Begi¢ i Bunjevac, 2012). Istrazivanja su pokazala da je za razvoj nekog
poremeéaja vazniji broj riziénih faktora od njihove kvalitete, vrste ili tipa. Tako se u tzv.
Philadelphijskoj studiji pokazalo da Sto je vise rizicnih faktora, vise je i patologije, a Sto je vise
zastitnih faktora, vise je i pozitivnih rezultata (prema Sameroff, 2000). Vuli¢ Prtori¢ (2001) navodi da
su vazni faktori za pojavu problema u djetinstvu i adolescenciji: negativno samoopaZanje;nisko
samopostovanje; loSe socijalne vjestine; nezreli mehanizmi obrane i disfunkcionalne strategije
suocavanja. Izmedu ostalih kao zastitni faktor nagalasava visoko samopostovanje mladih. U svakom
pojedicu ima dovoljno snaga u bar nekoj oblasti zivota i rada, gdje on moZekoristiti svoje jace strane i
potencijale kao zapreku nastajanju psiholoskih poremecaja. Fokusiranje na ono §to pojedinac moze
da dobro uradi i na snagu njegovog karaktera, moze pomoci da se teskoce savladaju.

Internalizirani/eksternalizirani problemi i §kolski uspjeh

Istrazivanja pokazuju porast adolescencijom izazvanih problema u proteklih 25 godina, koji
pogadaju i djecake i djevojéice, sve socijalne klase i sve tipove porodica (Collishaw i sur., 2004:
prema Pavicevi¢, 2014). Negativna raspoloZzenja i tesko¢e se najcesée pojavljuju u adolescenciji.
Teskoée uocene pravovremeno mogu uveliko smanjiti broj i intenzitet psihickih problema kasnije.
Poremecaji u ponasSanju odnose se na Siroku lepezu ponasanja razliCitih manifestacija, obiljezja,
intenziteta, trajanja, sloZenosti, opasnosti i Stetnosti. Poremecajima ponasanja oznacavaju se razli¢ite
bihevioralne manifestacije povezane sa neuvazavanjem opée prihvacéenih socijalnih normativa,
ugrozavanje nekoga drugog i agresivnost, te povrede i Stete drugim (Zuni¢-Pavlovi¢ i Kovadevié-
Lepojevi¢, 2010). Poremecaji ponaSanja oznaCavaju zajednickim nazivom aspekte bioloskih,
psiholoskih i socijalnih faktora koji pogadaju osobe i negativno uti€u na njihove aktivnosti i reakcije,
te nepovoljno sa veCom opasnosti, djeluju na ostale pojedince i socijalne organizacije (porodica ,
djecije ustanove , Skola , uza i Sira zajednica (Leti¢, 2012). Sada ve¢ tradicionalnu podjelu ponasajnih
problema kod djece na internalizirane i eksternalizirane prvi je uveo Achenbach, te ih i razradio.
Prema Ahenbahu (Achenbach, 1993) eksternalizirajuéi sindrom karakterizira nekontrolirano ponasanje
pojedinca i ovdje spadaju hiperaktivni, agresivni i delinkventni oblici ponasanja. U internalizirana
(pretjerano kontrolirana) ponasanja spadaju: drustveno povlacenje, strah, depresivnost, tjeskoba,
izolacija. Djecu koja manifestuju poremeéaje nedovoljno kontrolisanog ponaSanja opisujemo kao
agresivnu, negativisti¢nu, hostilnu, impulzivnu a Cesto dolaze u sukob i sa zakonom pa njihovo
ponasanje opisujemo kao kriinalno aa osobe sa takvim ponaSanjem imenujemo maloljetnim
delinkventima. Delinkvencija je jedan od vodeéih drustvenih problema koja biljezi porast posljednih
godina (Manzoni, 2006). Jedan od najcescih eksternaliziranih problema djece je problem deficita
paznje i hiperaktivnosti. Do poremecaja dolazi zbog nedovoljno razvijene spsobnosti inhibicije
ponasSanja, $§to s eocCituje kao razvojno neodgovarajuéi stupanj pazenj, pretjerane aktivnosti i
impulzivnosti a oteZava samousmjeravaje ponasanja i organizaciju u odnosu na buduénost. Prisutan je
i kod muske i kod Zenske populacije, navodi se 4:1 i 8:1 u korist muskog spola. Smatra se da nesto
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vise od 10 % takve djece tendira poremecajima u ponasanju do delinkventnog ponasanja. S porastom
dobi razlike medu spolovima se smanjuju, kod odraslih jednaka je prisutnost poremecaja kod
muskaraca i Zena (Manzoni, 2006). Poremecaji ophodena obuhvataju razli¢ite oblike nedovoljno
kontroliranog ponasanja. Dijele se na agresivnost prema ljudima i Zivotinjama, uniStavanje imovine,
prevare ili krade, ozbiljno narusavanje pravila. Razlike u odnosu na spol biljeze se gotovo u svim
istrazivanjima i krecu se od 1:3 do 1:7 u korist djecaka. Prema Moffit i sar, 2001; Mazoni 2006
antisocijalno ponasanje je 2,4 puta ¢es¢e kod muskog spola., oba spola tokom vremena zadrzavaju
antisocijalno ponasanje. Sto se poremeéaji ophodenja pojave prije to je vjerovatnije da ée da ée u
odrasloj dobi osoba manifestirati antisocijalno poremecaj li€nosti. Navodi se da se razlike u odnosu
na spol mogu obkasnti razli¢itim ulaganjem u odgoj i formiranje crta li¢nosti kod muske i Zenske djece
(Broidy i Agnew, 1997). Dok je za poremecaje ophodenja najkarkteristi¢nije ozbiljno nasilje i
nepostivanje prava drugih, poremecéaj s prkoSenjem i suprostavljanjem ukljucuje obrazac
negativistickog neprijateljskog i odbijajuceg ponasanja u trajanju ne krac¢em od 6 mjeseci. Najcesce tri
putanje su: otvoreno suprostavljaju¢e ponasanje, prikrveno, rani konflikti sa autoritetom. Smatra se da
su tri najcesca problema pretjerano kontrolsianog ponasanja kod djece i mladih: strahovi, socijalna
povucéenost, depresivnost. Strahovi i anksioznost kod djece s dio su djetetova razvoja. Procjenjuje se
da 6,8 % djece i adolescenata ima anksozni poremecaj, $to ga Cini najée$¢im poremecajem u
djetinstvu. Strah ima svjesno percipiran objekat koji oosbu plasi a kod anskioznosti to nije slucaj. Kod
straha se radi o sadasnjem trenutku a kod anksioznosti o buduénosti, tj. Anticipaciji opasnosti. Strah i
anksioznost su emocionlane reakcije i mogu se izraziti kroz: razdrazljivost, uznemirenost, osjecaj
napetosti, psihosomatske poremecaje, izlijeva placa, agresije, poteSskoce oko donosenja odlua,
nesanicu, depresiju. Obi¢no su oboje praceni osjecajem tjeskobe. Navodi se da preko 58 % djece i
adolescenata dozivljavaju strahove, od toga njih 12% iznimno &esto. Djevojcice strahuju u vecoj mjeri
od djecaka - omjer 3: 1. Depresivnost je emocionlano stanje karakterizirano dozivljajm tuge,
nerapolozenja, zalosti, utuenosti, koje danas predstavlja univerzalno i sve ucestalije zivotno iskustvo
svake osobe. Definira se u terminima kontinuuma od normalne, povremene i prolazne Zalosti do
duboke depresije koja traje ili se nerestano vraéa (Vuli¢-Prtori¢, 2004). Depresivni sindrom je vrlo
rijedak u djetinstvu, s vremenom postaje ucestaliji. U dobi od od 6 do 12 godina taj postotak iznosi 2
% a u doba adolescencije dostize postatotak od 4 do 8 %. Depresivni simptomi ostaju i 8 godina nakon
Sto se prvi puta dijagnosticiraju u ranoj dobi. Postoji visok stupan preklapanja depresivnih simptoma
sa ostalim poremecéajima (anksioznost, separacijski problem, poremecéaj ophodenja,, ovisnost).
Depresivnost prati lo§ uspjeh. Prema Kovaks (1991) $to su djeca bila duze deprimirana, to su im
ocjene bile losije. Razlike po spolu postoje u odnosu na pojavu depresivnih simptoma i mijenjaju se u
odnosu na dob. Odnos 1:1 u ranoj dobi se mijenja u 1:2 u doba adolescencije. Napomenuto je da se
depresivni poremecaji javljaju uz druge poremecaje a najcesce je to anksioznost, ovisnost, poremecaj
paznje i ponasanja. Prema Franc (2003) postoji statisticki znacajna povezanost izmedu intenziteta
depresivnih simptoma i rezultata na problemskim skalama procjene ponasanja djeteta. Kovac i
saradnici (1998) navode povezanost izmedu depresivnih simptoma i poremecéaja ponasanja djece i
adolescenata varira od 23 do 37%. Preklapanje izmedu depresivnosti i poremecaja u ponasanju
najéeSée je prisutno u podruéju emocija ljutnje i razdrazljivosti, manjku socijalnih vjestina i
problemima u porodi¢nim odnosima. Dacey i Kenny (1994) navode kako depresivni adolescenti
narocito djecaci Cesto pokazuju agresivno i destruktivno ponasanje kao zamjenu za svoje depresivne
osjecaje. Moze biti posljedica prikrivanja lose slike o sebi, zelje da se mlada osoba prikaze kao jaka,
neustrasiva, oStroumna. Uglavnom postoji slaganje da su nedovoljno kontrolirana ponasanja drugima
usmjerena, dok su pretjerano kontrolirana usmjerena prema sebi. Olend i Sav (Oland and Shaw, 2005)
isticu da emocionalni i ponasajni problemi djece i mladih prisutni su 10% - 20%.

Cesto se spominju razlike u internaliziranim problemima s obzirom na spol, pa se zenski spol
navodi kao rizicniji za ovu vrstu problema (Macuka, 2008). Prema Miscevi¢ (2007) djevojcice
pokazuju vecu tjeskobu od muskaraca. Simptomi koji znacajno razlikuju djevojcice od djecaka jesu
osjecaj tuge, potreba za plakanjem, odnosno internalizirani simptomi, dok kod djecaka nalazimo
simptome koji upucuju na to da su u konfliktu s okolinom. Nadalje, navodi se da postoje razlike i s
obzirom na dob ucenika. U tom se istom istraZivanju pokazalo da se mijenja intenzitet tjeskobe kroz
dobne kategorije, pa tako starije djevojCice izvjeStavaju o vecem intenzitetu strahova od mladih
djevojcica, dok kod djecaka nisu pronadene razlike. Neki autori (Mazuka, 2016) su dobili razliku u
eksternaliziranim poteskoc¢ama obzirom na spol koja je statisticki znacajna. Kada je u pitanju razlika
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obzirom na razred ona nije pronadena, iako niZi i visi razredi imaju veée teskoée. Internalizirani
problemi imaju trend razvijanja u razli¢ite druge poteskoce, ukoliko se adekvatno ne djeluje. U
Skolskom okruzenju to se odnosi na probleme s ucenjem, losa akademska postignuca, probleme u
ponasanju i nedovoljno razvijene socijalne vjestine, posebno vjestine rjeSavanja problema (Rapport,
Denny, Chung i Hustache, 2001). Generalno, sva se istrazivanja slazu da su internalizirani poremecaji
posljedi¢no vezani uz loSije veze s drugima, lo$ Skolski uspjeh i nizu razinu opceg funkcioniranja
(Oland and Shaw, 2005).

U prilog tome govori i istrazivanje Klarin i Peréa (2014), prema kojem djevojke cesce
iskazuju simptome internaliziranih problema. Istrazivanje Kima, Persa i Levea (Kim, Pears i Leve,
2005) potvrduje da zenski spol ces¢e iskazuje ponaSanja poput sramezljivosti, impulzivnosti i
strahova. Poremecaji raspolozenja kod djecaka su ukorijenjeni ve¢ u djetinjstvu, dok izgleda kod
djevojcica se poslije drugacije razvijaju, uz prethodno stecene iskustvene elemente, nastaju kasnije i
imaju drugaciji razvojni put, visSe vezan uz iskustva rane adolescencije (Hofstra, Van der Ende i
Verhulst, 2002). Bouillet i Uzelac (2007) opisuju da je plasljivost u prvim godinama $kolovanja
jednako Cesta i u djecaka i u djevojcica. Glavina i Kerestes$ (2007) opisuju da su do 13. godine Zivota
djecaci depresivniji od djevojéica, te da je kod djecaka razina depresije priblizno stabilna kroz razvoj
dok kod djevojéica simptomi depresije rastu s povecanjem dobi.

Pokazalo se da Skolski stres i neuspjeh u skoli mogu potaknuti osjec¢aje nekompetentnosti i
bespomoc¢nosti, a time i neke oblike autodestruktivnog ponasanja (Mikas, 2012). Prema Graovac i
Prica (2014) nezadovoljstvo rezultatima moze izazvati konflikte s roditeljima, profesorima i
odgajateljima, $to moze dovesti do pojave internaliziranih problema. Navedeno ukazuje da negativna
akademska postignuca izazivaju povecanje internaliziranih simptoma (Masten i sar., 2005). 1z tog
razloga, potrebno je smanjiti fokus iskljuéivo na akademski uspjeh, te razvijati nove politike i
programe koji istovremeno poboljsavaju zdravlje ucenika, socio-emocionalni status i akademske
rezultate. Osim toga, istrazivaci moraju prikupiti podatke o akademskom uspjehu i drugim indeksima
Skolskog uspjeha, a isto tako, postoji potreba za razvojem lako razumljive procjene socijalnih i
emocionalnih kompetencija ucenika, kao i klime u skoli (Greenberg, 2004). Internalizirani problemi
imaju trend razvijanja u razliCite druge poteskoce, ukoliko se adekvatno ne djeluje. U Skolskom
okruzenju to se odnosi na probleme s uc¢enjem, losa akademska postignuéa, probleme u ponasanju i
nedovoljno razvijene socijalne vjestine, posebno vjestine rjesavanja problema (Rapport, Denny, Chung
i Hustache, 2001). Generalno, sva istrazivanja se slazu da su internalizirani problemi posljedi¢no
vezani uz loSije veze s drugima, los Skolski uspjeh i nizu razinu opéeg funkcioniranja (Oland and
Shaw, 2005). Prema Bouillet i Uzelac (2007) u svakoj Skoli mozZe se naci izmedu 5 i 7% ucenika sa
neprihvatljivim ponasanjem, gdje je rije¢ o ucenicima koji pokazuju najmanje jednu od tri skupine
neprihvatljivog ponasanja: povreda duznosti (uglavnom krsenje pravila kuénog reda), neispunjavanje
obaveza prema Skoli i koriStenje nasilnih oblika ponaSanja. Takoder se smatra da oko dvije treéine
uéenika koji pokazuju visoku razinu rizi¢nog ponasanja ¢ine kaznena djela (Gruber i Machamer,
2000). Prema tome, jasno je da se identifikacija rizi¢nih faktora u razvoju drustveno neprihvatljivih
ponasanja namece kao jedan od vaznijih ciljeva odgojno-obrazovnog procesa.

Metodoloski dio rada
Problem i cilj

Osnovni problem je bio ispitati odnos Skolskog uspjeha sa eksternaliziranim i internaliziranim
problemima mladih. Cilj je bio utvrditi da li je Skolski uspjeh u znacajnoj vezi sa eksternaliziranim i
internaliziranim problemima, postoje li spolne, dobne razlike, a sve u funkciji preveniranja navedenih
problema u ponasanju kroz prepoznavanje zastitnih faktora.

Zadaci:
Utvrditi stepen izrazenosti internaliziranih i eksternalizirnaih problema kod ucenika.

Ispitati spolne razlike u internaliziranim i eksternaliziranim problemima kod ucenika.
3. Istraziti dobne razlike u internaliziranim i eksternaliziranim problmima uéenika

N —
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4. Ispitati povezanost izmedu $kolskog uspjeha i internaliziranih/eksternaliziranih problema u
ponasanju.

Hipoteze

—

Ocekuje se da su kod mladih izrazeni internalizirani i eksternalizirani problemi.

2. Postoje znacajne razlike s obzirom na spol u intrenaliziranim/eksternaliziranim problemima u
ponasanju.

3. Postoje statisti¢ki znacajne razlike s obzirom na dob u internaliziranim/eksternaliziranim
problemima u ponasanju.

4. Ocekuje se znacajna negativna veza Skolskog uspjeha i internaliziranih/ eksternaliziranih

problema ucenika.

Uzorak

Istrazivanje je uradeno na prigodnom uzorku srednjoskolaca kojeg je €inilo 140 ucenika oba
spola. U istrazivannju je bilo ukljuéeno 71 (50,71%) muskih a 69 (49,29%) ispistanika Zenskog spola.
Starost ispitanik se kretala od 15 do 18 godina.

Instrumenti

U radu su koristeni sociodemografski upitnik i skala samoprocjene ponaSanja mladih
(Achenbach i Rescorla, 2001). Skala samoprocjene ponasanja mladih — YSR (Achenbach i Rescorla,
2001) Achenbachova Skala samoprocjene ponasanja mladih (YSR — Youth Self-Report) namijenjena
je ispitivanju internaliziranih i eksternaliziranih problema u dobi od 11 do 18 godina. Subkale
povucenosti, anksioznosti/ depresivnosti i tjelesnih poteskoca ¢ine dimenziju internaliziranih problema
i odnose se na psiholoske poteskoce pojedinca i pretjerano kontroliraju¢a ponasanja. Dimenziju
eksternaliziranih problema ¢ine skala agresivnosti i skala krsenja pravila (delinkventnoga ponasanja).
Za skalu internaliziranih problema koeficijent pouzdanosti na cijelom uzorku ispitanika iznosi
(0=0.924) , dok za skalu eksternaliziranih problema (0=0.897). Za procjenu varijable skolskog uspjeha
koriStena je prosjecna ocjena na kraju godine.

Postupak

Ispitivanje je sprovedeno u 3 Skole na podrucju Tuzlanskog kantona. U istrazivanju su
postovani principi etinosti, anonimnosti i dobrovoljnosti. Nakon prikupljanja podataka uradene su
potrebne statistiCke analize s ciljem dobijanja odgovora na postavljeni cilj i zadatke istrazivanja.
Istrazivanje je sprovedeno u trajanju 25 minuta. Ispitanici su prije pocetka rada dobili instrukcije za
popunjavanje instrumentarija.

Rezultati

Prvi zadatak se odnosio na ispitivanje izrazenosti internaliziranih/ eksternaliziranih problema
mladih. Na pocetku je bilo potrebno utvrditi vrijednosti rezultata Kolmogorov Smirnov testa za skale
koriStene u ovom istrazivanju. Kako je u tabeli 1 prikazano, vrijednosti rezultata na Kolmogorov
Smirnov testu za sve skale koriStene u ovom istrazivanju su statisti¢ki znacajne (p<0,01), $to govori da
distribucija rezultata statisticki znacajno odstupa od normalne distribucije. Medutim, uvidom u oblik
distribucije svih skala, konstatovano je da distribucije nisu bimodalne niti U-oblika, §to prema Petzu
(1997), udovoljava uslovima za primjenu parametrijske statistike. Imajuéi u vidu postavljeni zadatak
utvrdeni su deskriptivni statisticki parametri za vaijable samopoStovanje, internalizirane i
eksternalizirane probleme. Mladi izvjeStavaju o izraZenosti internaliziranih problema (M=51,15,
SD=10.41, Sk=.-563), prema njihovoj samoprocjeni su takoder izrazeni i ekternalizirani problemi
(M=29,76 , SD=6.85, Sk=-.646). Podaci su prikazani u tabeli 1.
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Tabela: 1 Deskriptivni statisticki parametri za internalizirane/eksternalizirane probleme mladih

N Min Max M SEM SD Sk Ku KS p
Internalizirani 140 27.00 77.00 51.15  .8801 10.41 -.563 192 243 .000
Eksternalizirani 140 15.00 44.00 29.76 5790 6.85 -.646 =372 292 .000

Ukupno 140

Jedan od zadataka je bio ispitati spolne razlike u internaliziranim i eksternaliziranim
problemim kod mladih. Rezultati u tabeli 2 pokazuju da postoji znacajna razlika u internaliziranim i
eksternaliziranim problemima kod mladih s obzirom na spol, o ¢emu svjedoci t-test (tiny(138)=3.435,
p<.001, d=.58); (tekst(138)=-3.397; p<.000). Navedeni rezultati ukazuju da su kod muskih vise
izrazeni i internalizirani i eksternalizirani problemi.

Tabela 2: Spolne razlike u internaliziranim i eksternaliziranim problemima mladih

Spol N M SD SEM t P
Internalizirani Muski 71 54.0282 8.655 1.02

Zenski 69 48.2029 11.274 1.35 3.435 .001
Eksternalizirani Muski 71 31.6338 5.172 613

Zenski 69 27.8406 7.811 .940 3.397 .001

U tabeli 3 su prikazane dobne razlike kod mladih za internalizirane i eksternalizirane
probleme. Pronadene su znacajne razlike kod internaliziranih problema u odnosu na dob
(F(3,136)=4.647, p=.004), te eksternaliziranih problema (F(3,136)=6.139, p=.001). Uocljivo je da
najstariji ispitanici imaju manje izrazene internalizirane i eksternalizirane probleme.

Tabela 3: Razlike u internaliziranim eksternaliziranim problemima s obzirom na dob

Dob N M SD SEM F p
Internalizirani 15 28 53.94 7.231 1.704
problemi 16 31 52.96 9.894 1.806 4.647 0.004
17 42 53.78 8.995 1.404
18 39 47.77 11.582 1.621
Eksternalizirani 15 28 31.22 5.472 1.289
problemi 16 31 31.96 5.524 1.008 6.139 0.001
17 42 31.36 6.052 0.945
18 39 26.66 7.599 1.06
Ukupno 140 29.76 6.851 0.579

Cetvrti zadatak se odnosio na ispitivanje povezanosti $kolskog uspjeha sa internaliziranim i

eksternaliziranim problemima u ponasanju. Pronadena je negativna znacajna veza skolskog uspjeha sa
internaliziranim problemima (r=-.264,; p=.002) kao i sa eksternaliziranim problemima u ponasanju

mladih (+=-.286; p<.001). Rezultati su vidljivi u tabeli 4.

Tabela 4. Povezanost Skolskog uspjeha sa internaliziranim i eksternaliziranim problemima

Internalizirani Eksternalizirani Skolski

problemi problemi uspjeh

Internalizirani 1 824" =264
problemi .000 002
140 140

Eksternalizirani 1 -286"
problemi .001
140

Skolski uspjeh 1
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Diskusija

U prvom zadatku kada je u pitanju samoprocjena internaliziranih, eksternaliziranih problema u
ponasanju mladih, ukazuje se na izrazenost intrnaliziranih i eksternaliziranih problema. Jedno od
objasnjenja bi moglo biti da su ¢este emocionalne i ponasajne promjene koje su jedna od osnovnih
odlika srednjoskolskog doba. Cesto mijenjaju raspolozenja prelazeéi iz radosnog u tuzno raspoloZenje
i obratno.Teskoce u socijalnom sazrijevanju mladih manifestiraju se u sljede¢im oblicima: problemi u
prilagodavanju roditeljima, problemi u Skoli, odnos prema sopstvenom i suprotnom spolu, odnos
prema imovini i drustvenoj zajednici. | druga istrazivanja ukazuju na porast problema u u ponasanju
kod mladih: Goren i Petermann, (2002, 2008) , porast delinkventnog ponaSanja od 14-18 godina
(Petermann i Petermann, 2012), navode da mladi 20 do 40 % pokazuju depresivne simptome (
Brockner,1983). U Bremenskoj studiji o mladima vise od tre¢ine mladih sa poremeéajima ophodenja
imaju i depresivni poremecaj. Takva neujednacenost rezultata objasnjava se razli¢itim metodoloskim
polazistima, razli¢itim kriterijumima, izvora i razdoblja uzetih u obzir (Petremann i Peterman, 2010).
Prema jednom velikom istrazivanju na oko 4500 mladih, starosti od 10 do 25 godina skoro tre¢ina njih
(29%) je poéinila najmanje jedan oblik antisocijalnog ponasanja u poslednjih godinu dana (Sobot,
2013).0lend i Sav (Oland and Shaw , 2005 ) isti¢u da je zastupljenost problema iz emocionalnog i
ponasajnog spektra 10 - 20 %. Jedno od istrazivanja Esau i Konrad (Essau and Conradt , 2004 )
pokazalo je da visok procenat djece i adolescenata u uzrastu od 12 do 17 godina Eesto pokazuje
simptome poremecaja ponasanja i poremecéaja sa prkoSenjem i suprotstavljanjem (Nedimovié, 2010).
Rezultati istrazivanja Feehana i saradnika (1994) su pokazala da je ucdestalost poremecaja ponasanja
tokom godinu dana bila 5,5%. Prema jednom velikom istrazivanju na oko 4500 mladih, starosti od 10
do 25 godina skoro trec¢ina njih (29%) je po€inila najmanje jedan oblik antisocijalnog ponasanja u
poslednjih godinu dana (Sobot, 2013).

Rezultati ovog istrazivanja kada su u pitanju spolne razlike nisu u saglasnosti sa ve¢inom
istrazivanja u dijelu da su internalizirani problemi znacajno izrazeniji kod muskih ispitanika, jedan od
moguéih razloga sto su internalizirani problemi izrazeniji kod muskih jeste moguénost preklapanja
internaliziraih i eksternaliziranih problema kod muskih. U Bremenskoj studiji o mladima vise od
tre¢ine mladih sa poremeéajima ophodenja imaju i depresivni poremecaj (Petremann i Peterman,
2010). Prema Mazuka (2016) internalizirani problemi imaju trend razvijanja u razli¢ite druge
poteskoce, ukoliko se adekvatno ne djeluje. Prijasnja ispitivanja ukazuju na vezu afektivnih problema
sa pretjerano kontroliranim ponasanjem i vezu problemati¢nog ponasanja sa nedovoljno kontroliranim
ponasanjem (Goodman et al., 2000).

Oslon (Oslon et al., 2000) pokazuje da kod djecaka i djevojcica sa 17 godina starosti ne
postoje razlike izmedu spolova u problemima u ponasSanju. Nasi rezultati se slazu sa drugim
istrazivanjima u dijelu da su eksternalizirani problemi viSe zastupljeniji kod muskih. U drugi
istrazivanjima zenski spol se navodi kao rizi¢niji za internalizirane probleme (Macuka, 2008).
Rezultati istrazivanja pokazuju da je prevalencija internaliziranih simptoma kod djevojaka veca i
iznosi 10,2%, dok kod mladica iznosi 2,6% (Debogovié, 2015). Kada je u pitanju spol onda se navodi
da je odnos depresivnosti u adolescenciji 2 : 1 u korist Zenskog spola (Manzoni, 2010). Prema
Miscevi¢ (2007) djevojcice pokazuju vecu tjeskobu od muskaraca. Istrazivanje Kima, Persa i Levea
(Kim, Pears i Leve, 2005) potvrduje da zenski spol ¢esée iskazuje ponaSanja poput sramezljivosti,
impulzivnosti i strahova. Klarin i Deréa (2014), ukazuju da su kod djevojka ces$¢i simptomi
internaliziranih problema. Poremecaji raspolozenja kod djec¢aka su ukorijenjeni ve¢ u djetinjstvu, dok
izgleda kod djevojéica se poslije drugacije razvijaju, uz prethodno steCene iskustvene elemente,
nastaju kasnije i imaju drugaciji razvojni put, viSe vezan uz iskustva rane adolescencije (Hofstra, Van
der Ende i1 Verhulst, 2002). Brojni radovi govore u prilog ¢injenici da su mladi muskog spola skloniji
pretezno aktivnim oblicima ponaSanja kao $to su delinkventno i agresivno ponasanje, poremecéaju
ophodenja, ali i konzumiranje psihoaktivnih tvari, posebno alkohola i marihuane (Buljan-Flander i sar.
2007). Medutim, postoje i druga istrazivanja, gdje rezultati Dunedin studije ukazuju da 19,6% djecaka
i 17,4% djevojica pokazuje pojavu antisocijalnog ponasanja u adolescenciji (Odgersetal., 2008).
Navodi se da postoje razlike i s obzirom na dob ucenika. Pokazalo se da se mijenja intenzitet tjeskobe
kroz dobne kategorije, pa tako starije djevojCice izvjeStavaju o veéem intenzitetu strahova od mladih
djevojcica, dok kod djecaka nisu pronadene razlike. Neki autori (Mazuka, 2016) su dobili razliku u
eksternaliziranim poteSko¢ama obzirom na spol koja je statisticki znacajna. Takoder, osim toga Sto
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rezultati istrazivanja pokazuju da je procenat poremecaja ponasanja tri do Cetiri puta visi kod djecaka,
nego kod djevojcica, rezultati ukazuju i na to da poremecaj kod djeCaka pocinje ranije i ceSce je
prisutan duze vrijeme (Keenan i sar., 1999, Zoccollio, 1993).

Gotovo sva istrazivanja pokazuju kako stariji djeCaci pokazuju viSe nasilnog ponaSanja
(Olweus,1998). Dok se s druge strane isti¢e, da prevalencija antisocijalnog ponasanja mladih je
najveca u kasnim tinejdzerskim godinama, izmedu 15. i 19. godine. Pocetak antisocijalnog ponasanja
je najées¢i na uzrastu izmedu 8 i 14 godina, a vrh prestanka delinkvencije je izmedu 20 i 29 godina
(Sobot, 2013). Jedno istrazivanje (Essau i Conradt, 2004) pokazalo je da visok procenat djece i
adolescenata u uzrastu od 12 do 17 godina Cesto pokazuje simptome poremecaja ponasanja
(Nedimovi¢, 2010). Takoder, rezultati istrazivanja Bark i drugi (Burke et al., 2003) ukazuju na to da
poremecaji ponasanja, pokazuju veliki stepen stabilnosti. Navodi se da je agresivno ponaSanje jako
stabilno ponasanje koje pod odredenim usovima vodi do delinkvencije (Petermann i Petermann, 2010).
Ocekivano je bilo da se starija djeca imaju manje problema u ponasanju, iz razloga $to starija djeca se
opéenito u vecoj mjeri, prosocijalno ponasaju od mlade, buduci i da se povecava ucestalost
prosocijalnog ponasanja i njegova slozenost kako se djeca emocionalno, kognitivno i moralno
razvijaju. S dobi, takoder, dolazi do promjena u motivaciji za takvo ponasanje.Tako se ,naprimjer,
adolescenti, za razliku od mlade djece, ¢es¢e ponasaju prosocijalno bez ocekivanja vanjske nagrade, tj.
iz altruisti¢nih motiva (Kerestes, 2002). Pad ucestalosti svih oblika nasilnog ponasanja sa poveéanjem
uzrasta, pokazuju mnoge studije sa transferzalnim nacrtima (Kodzopelji¢, Smederevac i Colovié,
2010). Istrazivanja (Glavina i Kerestes, 2007) ukazuju, da psiholoske teskoée (tuga, depresija,
internalizirani simptomi) se viSe pojavljuju kod djevojaka sa adolescentnom dobi. Moguci razlozi u
boljoj podrsci od drugih, kvalitetnim vr$njackim odnosima. Razvojno gledano, vazno je naglasiti da se
razlike u zastupljenosti agresivnog ponasanja djecaka i djevojcica smanjuju sredinom adolescencije.
To potvrduju rezultati istrazivanja (Oslon i sar. 2000). Glavina i Kereste$ (2007) opisuju da su do 13.
godine zivota djecaci depresivniji od djevojéica, te da je kod djecaka razina depresije priblizno
stabilna kroz razvoj dok kod djevojéica simptomi depresije rastu s povecanjem dobi.

U ovom istrazivanju i internalitirani i eksternalizirani problemi su povezani sa slabijim
Skolskim uspjehom, §to je u sagalasnoosti sa drugim istraZivanjima. Mnazoni (2010) je pronasla da
depresivnost kod djece prati lo§ uspjeh. Sto su djeca vise deprimirana, to vise prati lose ocjene
(Kovacs, 1991). Prema Hinshaw (1992) navodi se da su veze izmedu Skolskog neuspjeha i teskoca u
prilagodavanju ponasanja odavno primije¢ene. Mikas (2012) istice da su emocionalni i ponasajni
problemi glavni uzroci smanjenog Skolskog postignu¢a ucenika. Zibar-Komarica (1993) navodi da
emocionalni (osje¢ajni) razlozi, ¢ine dvije trecine svih uzroka skolskog neuspjeha. Vilijams, Ejers i
Artur (Williams, Ayers i Arthur 1997; prema Basi¢, 2000), kao rizi¢ne faktore u Skolskom okruzenju
prepoznaju: Skolski neuspjeh, siromasno akademsko postignuce, disciplinske probleme, nedostatnu
privrzenost Skoli. Slabiji Skolski uspjeh se istice kao najznacajniji rizi¢ni faktor vezan uz Skolu.
Premda istrazivanja koja su razmatrala uticaj internaliziranih simptoma na Skolski uspjeh, nisu
pokazala ujednacene i konzistentne rezultate, povezanost medu ovim fenomenima je nesporna (Masten
i sar., 2005). Eksternalizirani simptomi, osobito izrazeno agresivno ponasanje, dovest ¢e do toga da
vr$njaci odbace onoga ko je agresivan, zatim do postupne socijalne izolacije i slabijega Skolskog
postignuéa (Burt i sar., 2008). Internalizirani simptomi nemaju tako znacajnu prediktivnu vrijednost i
uticaj na Skolski uspjeh, kao eksternalizirani simptomi (Masten i sar., 2005). Prema Dautovi¢ (2007)
slabiji Skolski uspjeh ukazuje na slabiju motiviranost za poduzimanje napora u razrjeSavanju sukoba.
Osim toga sve CeS¢e se navodi potreba sistemske edukacije, osobito manje uspje$nih ucenika, o
poZzeljnim obrascima ponaSanja u socijalnim sukobima. Medutim, postoje i drugaciji nalazi kroz koje
se isti¢e, da ne vazi predrasuda, da se odlikasi ponasaju primjerenije od akademski neuspjes$nih
uéenika, nasilniSto je povezano sa odnosom prema Skoli (Popadi¢ i Plut, 2013). Generalno, sva se
istrazivanja slazu da su internalizirani poremecaji posljedi¢no vezani uz losije veze s drugima, lo$
Skolski uspjeh i nizu razinu opceg funkcioniranja (Oland and Shaw, 2005).

Zakljuéak
Prepoznata je znacajna veza internaliziranih/eksternaliziranih problema u ponaSanju sa
Skolskim uspjehom, $to ukazuje da je potrebno na vrijeme prevenirati probleme u ponaSanju kod

ucenika u Skoli koji uti¢u na brojna podrucja zivota mladih. Narocito je od znacaja obratiti paznju na
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internalizirane probleme koji nisu lako uocljivi kao eksternalizirani problemi. Utvrdena je znacajna
razlika u internaliziranim problemima u ponaSanju s obzirom na spol kao i eksternaliziranim
problemima. Postoji znacajna dobna razlika u internaliziranim i eksternaliziranim problemima mladih.
Posebno su vazni programi u $koli usmjereni na psihoedukaciju ucitelja i profesora, prepoznavanje,
pruzanje podrske. Kombinovani tretmani uz evaluaciju na kraju se pokazali djelotvornim naro€ito u
poveéanje samopostovanja, kvalitet odnosa sa vr$njacima i njihovog uspjeha.
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The relationship between internalized and externalized behavioral problems and young
people's school success

Summary

The processes that lead to difficulties in children's and young people's behavior are not totally
predictable, and many problems are due to a combination of environmental influences combined with
other qualities and talents of the individual. Emotional difficulties in childhood and adolescence are
classified into two types: externalizing and internalizing behavior disorders.The transition to high
school for certain teenagers can result in the appearance of the aforementioned behavioral issues.
Given that school success is cited as important for young people's behavior and experiences, as well
as a significant factor in psychological and social functioning, the main problem was to investigate the
relationship between externalized and internalized problems and school success in young people.The
goal was to see if school success is strongly related to externalized and internalized difficulties, if
there are gender and age disparities, and if so, how to prevent the aforementioned behavioral
problems through the identification of protective variables.The study included 140 high school
students (71 males and 69 females). In the study, the self-esteem measure (Rosenberg, 1965) and the
YRS questionnaire (Achenbach and Rescorla, 2001) were utilized. Internalized/externalized behavior
problems had a strong link with school performance (r=-.264, p =.00; r=-.286, p =.00). Internalized
behavior problems differed significantly by gender (t=3.435; p=.001), as did externalized difficulties
(t=3.397; p=.001). Internalized (F=4.647; p=.004) and externalized (F=6.139; p=.001) youth
difficulties varied significantly by age. The findings suggest that by preventing difficulties in young
people's conduct, it is possible to impact students' school progress.
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