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3AXTEB
3a 1aBam-€ carjiacHoCTH Ha pedepat o ypal)eHoj ToOKTOpCKOj AUCcepTALMjH

Monumo na, cxomgao unany 46. cr. 5. Tau. 3. Craryra YuuBepsurera y beorpany («I'macHuk YHHBep3ureTay,
op. 131/06), nate carnacHocT Ha pedepaT o ypal)eHoj TOKTOPCKOj TUCEPTALHjH KaHTH1aTa

Mupjane (Mune) 3e6uh

(1Me, MMe jeTHOT OJ] POJIUTEba U IIPEe3UMe)

KAHAWIAT Mupjanea (Mune) 3eduh

(uMe, M€ jeHOT O POJUTEIbA U IIPE3HUME)

MIPUjABHO je JOKTOPCKY TUCEPTAIH]y 0] HACIIOBOM:

VYTuiaj 0e3ycIoBHOT caMONpUXBaTamka U CaMOIOIITOBaka Ha 01HOC M3Mely nepdeknnonnzma

1 ACTIPECUBHOCTHU

YHHBEp3HTET je naHa 5.02.2008. CBOJMM aKTOM TOf Op 612-25/12-08  pao carnachocr Ha

IpeIor TeMe JOKTOPCKE AUCcepTalllje Koja je Iacuia;

VYTuiaj 0e3yci0BHOT caMONpUXBaTamba U CaMOINOIITOBalka Ha 0J1HOC u3Mely nepdexunonnszma
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Komucuja 3a onieHy u og0paHy JOKTOPCKE TUCEPTalije KaHIuaaTa
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00pa3oBaHa je Ha CeTHHUIN OAPIKAHO] 20.05.2010. 0JUTyKOM (paKyJiTeTa 1moj op 771/1-X11/3 y cacTaBy:

VIMe n npe3nmMe 4aaHa KOMHCH]jE 3Bame Hay4Ha o0iact YCTaHOBA y KOjOj j€ 3amoCieH
.  ap Tatjana BykocaBbeBuh I0ueHT IICHXOJIOTHja dunoszodceku ¢.
I'Bo3nien
2. mp Mapuja Mururh penoBHH 1pod. TICHXOJIOTHja Dunozodeku ¢.
3. np Bopjauka baruauh JIOLIEHT TICUXOJIOTHja Ounozodeku ¢.
4. ap Mupocnas Jamosuh Fammhi  penosuu npog. IICUXOJIOTHja MenunuHekH ¢ .

HacraBHo-HayuHo Behe (akyirera npuxBaTHiIO je n3BemTaj Komucuje 3a oneHy u o10paHy TOKTOPCKe

JUcepTalyje Ha CeTHULU O/IpJKaHoj JaHa 1.07.2010.
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YKOJIMKO je TAKBHX ITPUMEI0H OUIIO.




ODELJENJU ZA PSIHOLOGIJU I NASTAVNO-NAUCNOM VECU
FILOZOFSKOG FAKULTETA U BEOGRADU

IzveStaj komisije za ocenu i odbranu doktorske disertacije

Na sednici Nastavno-naucnog veca Filozofskog fakulteta u Beogradu odrzanoj... 2010
god. imenovana je komisija za ocenu doktorske disertacije mr Mirjane Zebi¢ sa nazivom:
»UTICAJ BEZUSLOVNOG SAMOPRIHVATANJA I SAMOPOSTOVANJA NA
ODNOS IZMEDU PERFEKCIONIZMA I DEPRESIVNOSTI«. Komisija je pregledala
rad i podnosi slede¢i izvestaj.

Osvrt na teorijsku zasnovanost doktorske disertacije

Veliko teorijsko znanje i prakti¢no iskustvo, vezano za Kognitivno-bihejvioralnu
terapiju kojom se mr M. Zebi¢ dominantno bavila, omoguéilo joj je predlozi temu koja
predstavlja jednu od najznacajnijih i najaktuelnijih unutar ovog okvira i koja, poslednje
decenije, privlaci paznju velikog broja istrazivaca. Rec je o perfekcionizmu koji se, u najSirem
smislu, smatra teznjom za nepogresivos¢u u svim aspektima zivota i koji je povezan sa
Sirokim spektrom psiholoskih problema ukljucujué¢i depresiju, opsesivno-kompulzivni
poremecaj, poremecaje ishrane, hroni¢ni sindrom iscrpljenosti itd. Sa porastom interesovanja
istraziva¢a za ovu oblast pocelo se uvidati da je potrebno napraviti razliku izmedu
»hormalnog® (adaptivnog, funkcionalnog) i ,,neuroticnog™ (maladaptivnog, disfunkcionalnog)
perfekcionizma, s obzirom da neki aspekti perfekcionizma mogu biti negativni, dok su drugi
pozitivni i pomazu uspe$nost. Medutim, rezultati dosadas$njih istrazivanja nisu jednoznacni;
neka od njih pokazuju da je ,normalni“ perfekcionizam povezan sa pozitivnim
karakteristikama, druga da je povezan i sa pozitivnim i sa negativnim karakteristikama a neka,
cak, utvrduju da je povezan samo sa negativnim karakteristikama tako da su mnoga pitanja
vezana za odnose perfekcionizma i depresije, kao i perfekcionizma i samopostovanja joS uvek
otvorena.

Jedan od pokusaja razreSavanja nedoumica pociva na dovodenju u vezu razlike
izmedu ,neuroticnog® perfekcioniste (koji ima teznju za uspehom i prihvaceno$céu) i
»hormalnog* perfekcioniste (koji tezi uspesnosti bez samoobezvredivanja i drugih negativnih
posledica, ukoliko uspeh izostane) sa poznatim Elisovim razlikovanjem uslovnog i
bezuslovnog samoprihvatanja. Jedno od najznacajnijih istrazivanja jeste istrazivanje Fleta i
sar. (Flett at all, 2002) koje pokazuje da su perfekcionizam i depresija negativno povezani sa
bezuslovnim samoprihvatanjem i, §to je jo§ znacajnije, pokazuje da bezuslovno
samoprihvatanje deluje medijatorski izmedu ove dve varijable. Uklju¢ivanje medijatora od
izuzetnog je znaCaja za dalja istrazivanja ovog tipa koja su potrebna ne samo zbog
unapredenja teorijskih konceptualizacija ve¢ i zbog unapredivanja psihoterapijske prakse —
ocekuje se, naime, da ¢e bolje poznavanje odnosa perfekcionizma, depresije i bezuslovnog
samoprihvatanja pobolj$ati planiranje terapijskih intervencija.

Kandidatkinja je u teorijskom uvodu napravila temeljan pregled znacajnih gledista (sa
spiskom referenci koji je na 20 strana) koji nije, istovremeno, izgubio na konciznosti. Gledista
o perfekcionizmu preispitivana su i kriticki sagledavana §to je omogucilo dizajniranje
istrazivanja na nacin koji ga ¢ini veoma znacajnim u datoj oblasti.



Osvrt na metodologiju doktorske disertacije

Kandidatkinja je postavila dva opsta cilja istrazivanja: 1. ispitivanje da li bezuslovno
samoprihvatanje 1 samopoStovanje imaju medijatorsku ulogu u odnosu izmedu
perfekcionizma i depresivnosti kod pacijenata sa depresijom i ispitanika u opstoj populaciji;
2. ispitivanje da 1i postoji razlika u perfekcionizmu izmedu pacijenata sa depresijom i
ispitanika u opstoj populaciji.

Kandidatkinja je takode postavila sledec¢e 3 hipoteze: 1. ocekuje se da bezuslovno
samoprihvatanje deluje medijatorski u odnosu izmedu perfekcionizma i depresije, 2. oCekuje
se da samopostovanje deluje medijatorski u odnosu izmedu perfekcionizma i depresije, 3.
ocekuje se da su u klinickom uzorku izrazenije dimenzije maladaptivnog tipa perfekcionizma
(zabrinutost u vezi greSke, sumnja u vezi akcije, socijalno uslovljeni perfekcionizam i
diskrepanca izmedu aktuelnog postignuca i visokih ocekivanja), a da su u neklinickom uzorku
izrazenije dimenzije adaptivnog tipa perfekcionizma (visoki licni standardi i perfekcionizam
usmeren na sebe);

Kao §to je ve¢ pomenuto, istrazivanje je sprovedeno na klinickom uzorku i kontrolnoj
grupi. Klinicki uzorak ¢ini 100 pacijenata, odraslog doba (prosecne starosti 47 +9,46), sa
depresijom unipolarnog tipa (nepsihoti¢nih karakteristika) koji su na ambulantnom i
bolnickom leCenju. Za ukljucivanje ispitanika u klinicki uzorak koris¢eni su dijagnosticki
kriterijumi DSM-IV Kklasifikacije. Kontrolnu grupu ¢ini 100 osoba iz opste populacije, koje se
ranije nisu obracale za psihijatrijsku pomo¢ i koje su izabrane metodom sparivanja po polu,
godinama starosti i obrazovanju sa ispitanicima iz klinickog uzorka.

Za proveru hipoteza koristilo se pet instrumenata sa odlicnim metrijskim
karakteristikama koji su poznati i Siroko koris¢eni, kako u inostranstvu tako i u nasoj sredini:
1. Perfekcionizam je operacionalizovan preko skorova na dva instrumenta: a.
Multidimenzionalnom inventaru perfekcionizma - MPS-F (Frost at all, 1990) koji procenjuje
perfekcionizam kroz 6 dimenzija (zabrinutost u vezi sa greSkama, li¢ni standardi, roditeljska
oCekivanja, roditeljski kriticizam, sumnji¢avost u vezi akcije, organizovanost); b.
Multidimenzionalnom inventaru perfekcionizma - MPS-H (Hewitt, Flett, 1991) koji obuhvata
tri dimenzije perfekcionizma (perfekcionizam orjentisan na sebe, perfekcionizam orijentisan
ka drugima i socijalno uslovljeni perfekcionizam); 2. Bezuslovno prihvatanje sebe je
operacionalizovano preko skora na [Inventaru bezuslovnog samoprihvatanja - USAQ
(Chamberlain, Haaga, 2001); 3. SamoposStovanje je operacionalizovano preko skora na
Rozenbergovoj skali licnog samopostovanja (Rosenberg, 1965); 4. Depresivnost je
operacionalizovana preko skora na Bekovom Inventaru depresivnosti (Beck, Rush, Shaw &
Emery, 1979).

U obradi podataka koriS¢ene su razli¢ite vrste statisticke analize: korelaciona analiza,
analiza kovarijansi, multipla regresiona analiza. Za ispitivanje medijacije koriS¢eno je
modelovanje strukturalnim jednac¢inama i analizirano 9 modela.

Kandidatkinja je na adekvatan nacin prikupila, analizirala i interpretirala podatke.
Takode zelimo da nagasimo da je ova studija pionirska u nasoj sredini ne samo s obzirom na
predmet svog ispitivanja vec€ i s obzirom na primenjenu metodologiju. Jedan od najznacajnijih
doprinosa istrazivanja mr M. Zebi¢ pociva na Cinjenici da je obavljeno na uzorku klinicki
depresivnih osoba koji je kompariran sa kontrolnom grupom (dok je Fletovo obavljeno na
uzorku studentske populacije) i Sto je, pored bezuslovnog samoprihvatanja, ukljucilo
istrazivanje samopostovanje kao medijatora, uz poredenje znacaja njihove uloge.



Osvrt na rezultate doktorske disertacije

Istrazivanje o kome je re¢ rezultiralo je nizom znacajnih zakljuaka. Rezulati
istrazivanja ukazuju da perfekcionisti procenjuju sebe u terminima uslovnog dozivljaja
samovrednovanja i da, kao takvi, mogu biti vulnerabilni na negativne dogadaje koji ne
potvrduju njihovo samovrednovanje. Za razliku od pacijenata sa depresijom, grupu ispitanika
iz opste populacije karakteriSe bezuslovno prihvatanje sebe. Istrazivanje takode ukazuje da su
sve dimenzije perfekcionizma povezane negativno sa bezuslovnim prihvatanjem sebe, i da je
depresija povezana sa niskim bezuslovnim prihvatanjem sebe. Grupa depresivnih razlikuje se
od grupe osoba iz opSte populacije u pogledu vece izrazenosti maladaptivnog tipa
perfekcionizma koji karakteriSu nerealisticno visoki standardi, preokupiranost greskama ili
opazanje diskrepance izmedu standarda i postignuca, §to je u skladu sa drugim istrazivanjima.

U wvecini ispitivanih modela takode se izdvojilo medijatorsko delovanje
samopostovanja u relaciji izmedu perfekcionizma i depresivnosti, dok je bezuslovno
samoprihvatanje medijator koji se rede pojavljuje i to uglavnom u modelu u kome je
perfekcionizam operacionalizovan preko Hjuitovog modela. Ovaj nalaz je objasnjen
¢injenicom da je samopostovanje kao navika snazno utkano u naSe misljenje, jezicke navike,
stavove, ali i da samopostovanje nije imalo ulogu protektivnog faktora u delovanju
perfekcionizma na depresivnost.

Samopostovanje je znacajan medijator u relaciji perfekcionizma i depresivnosti, i
njegovo medijatorsko delovanje je ispoljeno prevashodno izmedu maladaptivnih dimenzija
perfekcionizma i depresivnosti. Dalje, kada je perfekcionizam operacionalizovan samo kroz
Hjuitove skale, u slucaju kada su oba medijatora ukljucena zajedno, samoposStovanje prestaje
da bude znacajan medijator u relaciji izmedu perfekcionizma i depresivnosti. Medutim, kada
se medijatori odvoje u Hjuitovom modelu, samopostovanje ponovo ima medijatorski efekat,
ali 1 bezuslovno prihvatanje sebe postaje medijator. Rezulati istrazivanja, u tom smislu,
potvrduju da bezuslovno samoprihvatanje deluje medijatorski izmedu socijalno uslovljenog
perfekcionizma i depresije.

Percepcija interpersonalne prihvacenosti bazirana na postignué¢ima, teoretski vodi
ljude ka razvijanju nesigurnog ili vulnerabilnog dozivljaja samopoStovanja, pre nego
dozivljaju bezuslovnog samoprihvatnja. Odnosno, ono §to socijalno uslovljeni perfekcionizam
¢ini disfunkcionalnim je manjak samoprihvatanja. Potpuno prihvatanje bi znacilo prihvatanje
Cinjenice da drugi imaju perfrekcionisticke zahteve prema nama, ali i prihvatanje sebe
nezavisno od toga da li su ovi zahtevi ispunjeni.

Smatramo da mnostvo dobijenih rezultata, kao i nac¢in na koji su diskutovani, ¢ine
ovaj rad nezaobilaznim Stivom za sve one istrazivace koji bi Zeleli da nastave istrazivanje ove

teme Ciji je znacaj, za sada, obrnuto proporcionalan broju obavljenih studija u nasoj sredini.
Zakljucak i predlog komisije

Clanovi komisije ocenjuju da je doktorska disertacija mr Mirjane Zebié¢, sa nazivom
»UTICAJ BEZUSLOVNOG SAMOPRIHVATANJA I SAMOPOSTOVANJA NA
ODNOS IZMEDPU PERFEKCIONIZMA 1 DEPRESIVNOSTI« izuzetno temeljno
teorijski i metodoloski uradena i da rezultati predstavljaju znacajan nauc¢ni doprinos. Rec je o
istrazivanju koje upotpunjuje i obogacuje skup postojecih saznanja posebno kada je u pitanju
medijatorska uloga bezuslovnog samoprihvatanja u odnosu izmedu perfekcionizma i
depresije. Kandidatkinja se u nacrtu oslanja na istrazivanja unutar ove oblasti koja su uradena
u poslednjih nekoliko godine Sto, sa svoje strane, povecava aktuelnost i znacaj ovog rada.
Istrazivanje koje je osmislila ima veliki heuristicki znacaj koji se ti¢e daljeg empirijskog
razvoja kognitivno-bihejvioralne teorije u kojoj razmatranje odnosa izmedu perfekcionizma i



depresije predstavlja jedan od najznacajnijih tokova. Osim toga, rad takode ima i veliki
prakti¢an znacaj buduci da njegovi nalazi mogu, sa svoje strane, ohrabriti koriS¢enje razli¢itih
preventivnih strategija u radu sa osobama koje uslovno samovrednovanje i negativni aspekti
perfekcionizma ¢ine vulnerabilnim za razvoj depresivne simptomatologije. Oni, istovremeno
mogu unaprediti kognitivno-bihejvioralni terapijski rad sa depresivnim pacijentima time Sto
¢e se u vecoj meri fokusirati na sticanje bezuslovnog prihvatanja sebe.

Na osnovu izloZenog predlazemo Odeljenju za psihologiju i Nastavno-nau¢nom vecu

Filozofskog fakulteta u Beogradu da razmotri ovaj izvestaj i donese odluku koja ¢e omoguditi
mr Mirjani Zebi¢ da pristupi odbrani doktorske disertacije.

U Beogradu KOMISIJA

25.05. 2010 god.

Doc. dr Tatjana Vukosavljevi¢-Gvozden
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