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DOZIVLJAJ RODITELISTVA MAJKI U JEDNORODITELJSKIM I
DVORODITELJSKIM OBITELJIMA

Sazetak

Roditeljstvo je jedna od najvaznijih tranzicija u zivotu osobe koja se odluc¢i na zasnivanje
obitelji, te ono uvelike utjeCe na razliCite aspekte zivota pojedinca. Pod utjecajem
globalizacijskih promjena, doslo je do pluralizacije i prepoznatosti razlicitih oblika obitelji
pri ¢emu jedan od najucestalijih jest jednoroditeljska obitelj u kojoj majka Zivi sama s
djetetom, odnosno djecom. Jednoroditeljske obitelji mogu nastati rastavom, rodenjem
djeteta u izvanbra¢nim okolnostima ili umiranjem jednog roditelja. Cilj ovog istrazivanja
bio je ispitati razlike u dozivljaju roditeljskog stresa, depresivnosti, samoprocjenama
roditeljske kompetentnosti, percipirane socijalne podrske te obiteljske kohezivnosti majki s
obzirom na tip obitelji kojoj pripadaju. Takoder, ispitan je doprinos navedenih varijabli
samoprocjeni kompetentnosti u roditeljskoj ulozi. U istrazivanju je sudjelovala 661
sudionica, od ¢ega 568 sudionica zivi u dvoroditeljskim obiteljima, odnosno u braku su, a
93 sudionice Zive u jednoroditeljskim obiteljima. Poduzorak sudionica koje zive u
jednoroditeljskim obiteljima, ponajviSe saCinjavaju razvedene majke; njih 55, potom
nevjen¢ane majke kojih je 31, te naposljetku majke udovice kojih je 8. Za potrebe
istrazivanja primijenjene su sljedece skale: Skala samoprocjene kompetentnosti roditelja,
Skala roditeljskog stresa, Multidimenzionalna skala percipirane socijalne podrske, Skala
obiteljske kohezivnosti, Skala depresivnosti, anksioznosti i stresa - 42  te upitnik opc¢ih
podataka. Nije utvrdena znacajna razlika u samoprocjeni roditeljskog stresa majki s obzirom
na to zive li majke u jednoroditeljskoj ili dvoroditeljskoj obitelji. Istrazivanjem je utvrdeno
da majke koje zive u jednoroditeljskim obiteljima izvjeStavaju o viSim razinama
depresivnosti i1 nizim razinama ukupne primljene socijalne podrske nego majke koje Zive u
dvoroditeljskim obiteljima. Majke se ne razlikuju u samoprocjeni vlastite roditeljske
kompetentnosti s obzirom na vrstu obitelji u kojoj se nalaze (jednoroditeljska ili
dvoroditeljska). Multiplom regresijskom analizom pomoc¢u utvrdeno je da su roditeljski stres
1 depresivnost majki znacajni prediktori roditeljske kompetentnosti objasnjavajuci pritom
51% varijanace kriterija. Dakle, Sto su razine roditeljskog stresa i depresivnosti nize to je
viSa samoprocjena roditeljske kompetentnosti. Percipirana socijalna podrska i obiteljska
kohezija se nisu pokazali kao znacajni prediktori na ukupnom uzorku majki, te kod majki u
dvoroditeljskim obiteljima. Kod majki koje zive u jednoroditeljskim obiteljima roditeljski
stres 1 ukupna razina percipirane socijalne podrske su se pokazali kao znacajni prediktori
roditeljske kompetentnosti objasnjavajuéi 57% varijance kriterija. Sto su razine roditeljskog
stresa niZe, a percipirana socijalna podrska viSa, to je viSa samoprocjena roditeljske
kompetentnosti.

Kljuéne rijeci: roditeljstvo, roditeljska kompetentnost, roditeljski stres, depresivnost,
obiteljska kohezija



THE EXPERIENCE OF MOTHERHOOD IN SINGLE-PARENT AND TWO-PARENT
FAMILIES

Abstract

Parenting is one of the most important transitions in the lives of people who decide to start
a family, and it greatly affects various aspects of an individual's life. Under the influence of
globalization changes there has been pluralization and recognition of various forms of
family, with one of the most common being a single-parent family in which the mother lives
alone with the child or children. Single-parent families can arise through divorce, the birth
of a child out of wedlock or the death of one parent. The aim of this study was to examine
the differences in the experience of parental stress, depression, self-assessments of parental
competencies, perceived social support and family cohesiveness of mothers with regard to
the type of family to which they belong. Also, the contribution of the mentioned variables to
the self-assessment of competence in the parental role was examined. 661 participants
participated in the research, of which 568 participants live in two-parent families, ie they are
married, and 93 participants live in single-parent families.The subsample of participants
living in single-parent families is mostly composed of divorced mothers; 55 of them, then
unmarried mothers of which there are 31, and 8 widows. For the purposes of the research,
the following scales were used. Scale of parental self-assessment, Parental stress scale,
Multidimensional scale of perceived social support, Scale of family cohesiveness,
Depression, anxiety and stress scale - 42 and a general data questionnaire. There was no
significant difference in the self-assessment of parental stress of mothers with regard to the
type of family in which they are (single-parent or two-parent). Research has found that
mothers living in single-parent families report higher levels of depression and lower levels
of total social support received than mothers living in two-parent families. Mothers do not
differ in their self-assessment of their own parental competence with regard to the type of
family in which they live (single-parent or two-parent). Multiple regression analysis was
used to determine that parental stress and maternal depression are significant predictors of
parental competence, explaining 51% of the variations in criteria. Thus, the lower the levels
of parental stress and depression, the higher the self-assessment of parental competence.
Perceived social support and family cohesion did not prove to be significant predictors in
the overall sample of mothers, and in mothers in two-parent families. In mothers which are
living in single-parent families, parental stress and the overall level of perceived social
support proved to be significant predictors of parental competence, explaining 57% of the
variant criteria. The lower the levels of parental stress, and the higher the perceived social
support, the higher the self-assessment of parental competence.

Keywords: parenting, parental competence, parental stress, depression, family cohesion



1. UVOD

Pod utjecajem procesa globalizacije koji je na razne na¢ine promijenio ljude, medu
ostalim djelovao i na promjene u interpersonalnim odnosima, odrzavanju istih i motivaciji
za zasnivanje obitelji, vidljivo je kako se sve manji broj osoba odlucuje na zasnivanje
obitelji, a jednom kada se na to i odluce, dolazi do sve ¢eS¢ih raskida veza i brakova te
promjena u obiteljskim strukturama. Sve to dovelo je do diferenciranja pojma obitelji i do
toga da se obitelj viSe ne asocira s dosadasnjim tradicionalnim idejom nuklearne obitelj koju
saCinjavaju isklju¢ivo majka i otac s djecom, ve¢ su sve ucestaliji drugi oblici obiteljskih
zajednica, od kojih je naymnogobrojnija jednoroditeljska obitelj sastavljena od majke koja
zivi sama s djetetom, odnosno djecom. Usprkos velikoj zastupljenosti, majke i1 djeca u
jednoroditeljskim obiteljima ucestalo nisu u jednakoj poziciji kao oni u dvoroditeljskim
obiteljima te se susrecu s preprekama u svakodnevnom Zzivotu, bilo u vidu negativnih
predodzbi koje okolina gaji prema njima ili pak izostanku potpore. Istovremeno, period u
kojem je provedeno istrazivanje je obiljezila i pandemija bolesti uzrokovane virusom SARS
Covid — 19. Efekti pandemije na psihi¢ko zdravlje ljudi su neminovni; rezultati istrazivanja
izvjeS¢uju kako ona ugrozava psihic¢ko zdravlje uzrokujuéi reakcije izazvane stresom poput
nesanice, pojacanog osje¢aja uznemirenosti te smanjenog osjecaja sigurnosti, istovremeno
stvarajuci teskoce balansiranja radnog i obiteljskog zivota. Hrvatska psiholoSka komora
(2020) takoder izvjescuje kako posljedice nosenja sa pandemijom mogu dovesti i do razvoja
ili pogorsSanja psihickih smetnji kao Sto su depresivni i anksiozni poremecaji. Poznavajuci
efekte koje pandemija ima na psihicko zdravlje, za oCekivati je da ¢e navedeni negativni
efekti biti izrazeniji u skupinama koje posjeduju odredene faktore koje ih cCine
vulnerabilnijima, kao §to su jednoroditeljske obitelji. Tako primjerice majke, koje osim brige
za vlastito zdravlje i1 zdravlje svoje obitelji, moraju Zonglirati s obavezama koje nose
obiteljska i profesionalna uloga, pritom balansiraju¢i izmedu obaveza vezanih uz online
Skolovanje njihove djece 1 svakodnevnih zahtjeva radne uloge.

Ovaj rad ¢e se usmjeriti na ispitivanje razli¢itih aspekata dozivljaja roditeljstva i
razlika u dozivljaju istih izmedu majki u dvoroditeljskim i majki u jednoroditeljskim
obiteljima. Nadalje, u ovom radu ¢emo se usmjeriti na utvrdivanje onih aspekata dozivljaja
roditeljstva koji doprinose poboljSanju percepcije kompetentnosti u roditeljskoj ulozi. Stoga
¢e se nadalje kroz uvod prikazati vaznost obitelji kao temeljne zajednice drustva, njeni

razli¢iti oblici, proces roditeljstva, te razli¢iti aspekti roditeljstva (roditeljska kompetentnost,



roditeljski stres), kao i popratni cimbenici poput depresivnosti roditelja, percipirane socijalna

podrske, te obiteljske kohezije koji u kona¢nici mogu utjecati na sam proces roditeljstva.

1.1 Obitelj
Obitelj je jedan od najstarijih drustvenih fenomena i kroz povijest je prolazila kroz

razne promjene u svojoj strukturi (Gazilj, 2015). Nekadasnje definicije obitelji koje su je
definirale kao skup pojedinaca koji su povezani krvnom vezom, brakom ili usvajanjem nisu
viSe adekvatne jer kao takve zanemaruju razne alternativne oblike u kojima obitelji mogu
postojati (Scanzoni, 1995). U samim definiranjima ovog pojma se javlja niz poteskoca
budu¢i da ne postoji konsenzus. Prema Statistickom ljetopisu Republike Hrvatske (2001, str.
74; prema Puljiz 1 Zrnscak, 2002) obitelj se definira kao ,,uza zajednica u unutar istog
kuc¢anstva koju sainjavaju roditelji (oba ili jedan) 1 njihova djeca koja nisu u braku
(zakonskom ili izvanbra¢noj zajednici), od muZa i1 Zene koji nemaju djecu ili muskarca i Zene
koji Zive u izvanbrac¢noj zajednici®. Istovremeno u Sjedinjenim Ameri¢kim Drzavama obitel]
je precizirana kao skupina dviju ili viSe osoba (od kojih je jedna glava kucanstva), a koje su
povezane brakom, rodenjem ili usvajanjem te koji zive u istom kucanstvu (Coltrane, 2000).
Prema navedenim definicijama vidljivo je kako su dosadaSnja definiranja ovog pojma
patrijarhalno orijentirana te kao takva nedostatna u danasnjem vremenu. Ona mogu izostaviti
bitne ¢imbenike postojanja obitelji kao takve, tako ako je ograniCavamo na Clanove istog
kuc¢anstva, zanemaruju se odnosi koje imaju roditelji koji nisu dio istog kucanstva, a ako je
pak definiramo brakom; zanemarujemo obitelji formirane izvan braka.

U modernom drustvu obiteljske zajednice obiljezava Sarolikost, pri ¢emu se ona ispoljava
kroz nove oblike. Jedan od njih su i jednoroditeljske obitelji Cije je obiljezje da jedan roditelj
sam, bez drugog roditelja skrbi o djeci. Razlog tome moze biti smrt drugog roditelja, razvod
ili rodenje djeteta izvan braka (Peénik i Raboteg-Sari¢, 2005). Prema europskim podatcima
najviSe je rastavljenih roditelja (57%), na drugom su mjestu po zastupljenosti
udovice/udovei (22%), te je najmanje onih koji nikad nisu bili vjen€ani (21%) (Miljevi¢-
Ridicki, 2015).

Tijekom posljednjih trideset godina vidljivo je kako se u Hrvatskoj pojavio trend smanjenja
udjela bracnih parova s djecom, te povecanje broja jednoroditeljskih obitelji. Postotak
bra¢nih parova s djecom u ukupnom broju obitelji u Hrvatskoj je tako 1991. iznosio 60,5%,
2001. godine 58%, a 2011. godine 54,3%. S druge strane, udio jednoroditeljskih obitelji se
kontinuirano povecava; 1991. godine je iznosio 12,4%, 2001. godine 15% svih obitelji, a

2011. godine 17,1%. Prema posljednjim dostupnim podatcima Popisa stanovnistva, 2011. je
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postotak ocinskih jednoroditeljskih obitelji iznosio 2,7%, a jednoroditeljskih obitelji u
kojima majke zive same s djecom je bilo 14,4% u demografskoj slici hrvatskih obitelji
(Statisticki ljetopis RH, 1981.-2011). Mogu¢i uzrok nadmoéno veceg broja majcinskih
jednoroditeljskih obitelji jest praksa prema kojoj nakon razvoda braka, djeca najcesce
pripadaju majkama. Tako je, prema podatcima Drzavnog zavoda za statistiku, u 2016. godini
zajedniCko skrbnistvo presudeno u 5,9% slucajeva, a samo 10,5% oceva je dobilo potpunu
skrb nad djecom. U Hrvatskoj je tijekom 2018. 33 496 djece rodeno unutar bracnih
zajednica, dok je 6 442 u izvanbracnim okolnostima (Drzavni zavod za statistiku, 2018).
Istovremeno, sve je visi broj Zena koje se odluuju na majcinstvo bez prisutnosti partnera,
tzv. ,,SMC — Single Mothers by Choice*. No, za razliku od nekada$njih uvjeta kada su
neudane majke bile vezane uz nepovoljne Zivotne uvjete, danasnji trendovi ukazuju na to da
su to uglavnom visoko obrazovane Zene koje imaju vise od trideset godina i1 pritom imaju
stabilne izvore prihoda, te su financijski situirane (Volgsten 1 Schmidt, 2019).

Stoga na temelju navedenog mozemo istaknuti da se obitelji naj¢esce dijele na dvoroditeljske
1 jednoroditeljske, a u narednim ¢e poglavljima biti opisane osnovne znacajke jednih 1

drugih.

1.1.2. Dvoroditeljske obitelji i jednoroditeljske obitelji
Dvoroditeljske obitelji su one obitelji u kojima dvoje roditelja zajednicki sudjeluje u odgoju

djece. One mogu biti formirane na nekoliko nacina, to jest kao zajednice koje sacinjavaju
bioloski roditelji, adoptivni roditelji, majka i poo¢im ili otac i pomajka (Cudina-Obradovi¢
1 Obradovi¢, 2006). Zadnji provedeni popis stanovnistva RH ¢iji su nam podatci dostupni
jest onaj iz 2011., te prema njemu u Hrvatskoj postoji 637 184 brac¢nih parova s djecom, dok
roditelja koji Zive u izvanbracnim zajednicama i skupa odgajaju djecu ima 22 634. Za razliku
od dvoroditeljskih obitelji jednoroditeljske su one obitelji u kojima jedan roditelj sam, bez
podrske drugog roditelja skrbi o djetetu/djeci. Nacini na koje jednoroditeljske obitelji mogu
nastati su razli¢iti, pa tako Pec¢nik i Raboteg-Sari¢ (2004) navode neke od moguéih, kao
primjerice rodenje djeteta izvan braka, smrt drugog roditelja ili razvod. Razvod je jedan od
najcesc¢ih uzroka nastanka jednoroditeljskih obitelji. Naime, nedvojbeno je da porast stope
razvedenih brakova u Hrvatskoj prati i porast broja jednoroditeljskih obitelji. Tijekom
posljednje tri godine broj razvoda na godi$njoj razini iznosio je 6 125 razvodau 2018., 5 936
u 2019., te 5 135 razvoda tijekom 2020. godine (Drzavni zavod za statistiku, 2021). MozZe
se primijetiti kako je uzlazni trend rasta stope razvoda privremeno zaustavljen, no za

pretpostaviti je kako je primarni uzrok stagnaciji broja razvoda bila pandemija, te
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nedostupnost nadleznih institucija tijekom razdoblja ,lockdowna®. U Europskoj uniji se
takoder primje¢uje blago smanjen broj razvoda u 2020. godini, no on se takoder pripisuje
pandemiji (Eurostat, 2021). Cinjenica je da je u predpandemijskom razdoblju stopa razvoda
bila uvelike u porastu ¢emu izmedu ostalog svjedo¢i ¢injenica kako je u Svedskoj, Danskoj
i Europi ¢ak 25% djece zivjelo unutar jednoroditeljskih obitelji (Nieuwenhuis i Maldondao,
2018). Tako Cesto karakteriziran kao negativan dogadaj, razvod roditelja moze biti pozitivan
i povezan s pozitivnom prilagodbom djece u situacijama kada sukobi medu roditeljima
postaju toliko ucestali da ometaju optimalno obiteljsko funkcioniranje. Za roditelje, a i za
djecu u tim situacijama jest bolja opcija zZivot u jednoroditeljskoj obitelji, naspram ucestalog
izlaganja stresu uslijed svada i razmirica (Cudina-Obradovié¢ i Obradovi¢, 2006, prema
Johnson, Kline 1 Tschann, 1989).

Smrt jednog od roditelja moZze biti takoder razlog nastanka jednoroditeljskih obitelji. To je
dakako jedna od najstresnijih situacija koja se moze dogoditi svim ¢lanovima obitelji. Prema
Grozdani¢ (2000) tugovanje je prirodan proces koji nastupa nakon smrti znacajne osobe, a
kojiujedno ima fizicke, psiholoske i socijalne posljedice po onoga tko tuguje. Obitelji mogu
imati poteSkoce u procesu adaptacije zbog utjecaja ostalih stresnih ¢imbenika i1 drugih
okolnosti o kojima ovisi otpornost obitelji. Smrt roditelja je nenadomjestiv gubitak 1 te vrlo
cesto izaziva psiholoske posljedice, a reakcije djece na smrt roditelja ovise o utjecaju dobi,
stupnju kognitivnog i emocionalnog razvoja, spola, nacinu odgovora zivuceg roditelja 1
adekvatne brige.

I naposljetku treba istaknuti povecanje broja obitelji u kojima su djeca rodena u
izvanbracnim vezama, te koja od 90-ih godina proslog stolje¢a postaje glavni nacin
formiranja jednoroditeljskih obitelji (Klarin, 2006). Takva obitelj se javlja kao posljedica
nenamjernog roditeljstva ili dobrovoljno. Sve je veci broj Zena iznad tridesete godine Zivota
koje se svojevoljno odlucuju na samostalno majcinstvo, za razliku od prija$njih vremena
kada se uz majke koje nisu udane redovito vezivalo siromastvo, niza razina obrazovanja,
neplanirano zacece i1 mlada, tinejdZerska dob (Miljevi¢-Ridic¢ki 1 Pavin-Ivanec, 2007).
Istrazivanje Volgsteina i Schmidta iz 2019. je imalo za cilj istraziti motivaciju iza odluke
solo majki da pomo¢ u ostvarenju maj¢inske uloge pronadu upravo putem klinika za umjetnu
oplodnju. Zene su navele kako su neki od uzroka odluke na samostalno roditeljstvo
vrijednost koju bivanje roditeljem ima nad ¢ekanjem za zasnivanje obitelji sa ,,onim
pravim®. Podrska obitelji 1 prijatelja je takoder jedan od motivatora koji ih je potaknuo na tu
odluku. Dio sudionica je nadalje naveo kako i dalje namjeravaju traziti adekvatnog partnera

koji ¢e im pomo¢i u odgoju djeteta, dok ih veéina namjerava samostalno podizati dijete,
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odnosno djecu. Prema nekim autorima, motivacija za roditeljstvom se izraZenije javlja kod
zena, koje imaju evolucijski razvijenije osobine za pruzanjem zastite, njege i brige. Postoji
viSe razloga zbog kojih Zene stupaju u samostalno majcinstvo, od kojih su najcesce
nemoguénost ostvarenja stabilne veze i strah od otkucaja ,bioloskog sata® (Osborne,

Manning, Smock, 2007; Graham i Braverman, 2012).

1.2. Roditeljstvo

Tranzicija u roditeljstvo je jedna od najznacajnijih Zivotnih promjena tijekom mlade odrasle
dobi upravo zbog ireverzibilnosti samog procesa, te koli¢ine prilagodbi koje zahtjeva u
svakodnevnom funkcioniranju osobe (Bleidorn, Buyukcan-Tetik, Schwaba, Scheppingen,
Denissen, 1 Finkenaurer, 2016). Sam konstrukt roditeljstva je iznimno sloZen 1 sveobuhvatan,
te obuhvaca razli¢ita podrucja funkcioniranja pojedinca stoga je bitno odvojiti nekoliko
klastera pojmova unutar samog pojma roditeljstva, ovisno o fokusu proucavanja, je li to bit
roditeljstva, njegovi oblici ili utjecaj koji ono ima na djecu. Najprije se javljaju fenomeni
koji pripadaju u doZivljaj roditeljstva, od kojih su neki: odluka za postajanjem roditeljem,
preuzimanje same uloge, odredivanje ciljeva odgoja te dozivljaj osobne vrijednosti
proizasao iz ulaganja truda, emotivne povezanostii uspjeha djeteta. Potom postoji roditeljska
skrb u koju spada radanje djece 1 briga o njthovom razvoju i zivotu. Tu se ubrajaju i postupci
koje roditelj poduzima kako bi ostvario zadane ciljeve 1 ispunio svoju ulogu. Te naposljetku
je tu odgojni stil, koji se odnosi na emotivno ozracje unutar kojeg se odvija komunikacija
djeteta i roditelja (Cudina-Obradovié i Obradovi¢, 2002). Koncentrirajuéi se iskljuéivo na
roditelja unutar koncepta roditeljstva, Sto je ujedno i bio cilj ovog istrazivanja, potrebno je
analizirati dozivljaj roditeljstva koji se oslanja na osobnu procjenu vlastite ucinkovitosti u
ispunjenju drustveno uvjetovanih standarda roditeljstva, te na zadovoljstvo koje roditelji
osjecaju vezano uz svoju ulogu (Rei¢-Ercegovac, 2010).

Pri prou€avanju same tranzicije u roditeljstvo, istiCu se odredeni faktori koji utje€u na samu
odluku pojedinca na postajanje roditeljem, pri Cemu se motivacija za ostvarivanjem u toj
ulozi naj¢esce formira u jednoj od Cetiri osnovne vrste. Altruistina motivacija pretpostavlja
da motivacija za bivanjem roditeljem proizlazi iz ljudske teznje da nekome pruzi ljubav,
brigu 1 zastitu; fatalisticka se odnosi na stav da je reprodukcija i produZavanje vrste
neizostavan dio Zivotnog ciklusa; instrumentalna smatra roditeljstvo kao bitan faktor u
oc¢uvanju braka, potvrdivanju selfa, produZavanju obiteljske loze, ili kao iskaz

domoljubnosti, dok narcisticka sjedinjuje motive Zene i musSkarca u potvrdivanju njihove



vrijednosti (Rabin, 1965, prema Lackovi¢ - Grgin, 2011). U istrazivanju Tucak Junakovi¢ i
Ahmeti iz 2012. godine ispitani su upravo odnosi navedenih vrsta motivacije za roditeljstvo
i brige za dobrobit mladih narastaja (tzv. generativne brige), te dobne i spolne razlike u
motivaciji za roditeljstvo. Pokazalo se kako je generativna briga znacajno povezana s
instrumentalnom i altruistiénom motivacijom za roditeljstvo. Zene su pritom imale
naglaseniju altruisticnu motivaciju nego muskarci, dok su muskarci imali zastupljeniju
instrumentalnu motivaciju nego Zene. Motiviranost za bivanjem roditeljem jest upravo to $to
pojedinca poti¢e u odrzavanju kontinuirane kvalitete ponasanja kroz uzajaman 1 slojevit
socijalni proces roditeljstva. Ono podrazumijeva mnoStvo zadataka, uloga, pravila,
komunikacije 1 interpersonalnih odnosa koje roditelji uspostavljaju kroz interakciju sa
svojom djecom (Klarin, 2006). Zbog kompleksnosti i dinamike samog procesa, roditeljstvo
moze izazvati ponos, srecu, sluziti kao potvrda osobne vrijednosti i identiteta, te uspjeha, ali
istovremeno moZe biti zamarajuce, stresno i naporno, iziskujuéi zrtvu u nekim drugim
aspektima zivota samih roditelja. To je proces koji zahtijeva svakodnevnu uklju¢enost zbog
odlika djeteta, delikatnosti procesa, te samih izazova koji proizlaze iz starateljske uloge
roditelja (Crni¢ 1 Acevedo, 1995).

Kroz povijest proucavanja jednog tako sveobuhvatnog konstrukta kao Sto je roditeljstvo
stvorene su brojne teorije, pri cemu su, kako za samo podrucje psihologije koje se bavi
obitelji i roditeljstvom, tako i za ovaj diplomski rad, najbitniji integrativni model Belskog iz
1984. godine 1 teoretski okvir koji promatra sam dozivljaj roditeljstva kao produkt razlicitih
(socijalnih) kognicija. Navedeni teoretski okviri su bitni zato Sto u fokus stavljaju primarno
roditelja 1 njegov subjektivni dozivljaj i percepciju sebe, no pritom ne zanemaruju sam
utjecaj razli¢itih kontekstualnih faktora, te su prema tim spoznajama upravo odabrani
konstrukti koji su ispitani ovim istrazivanjem. Nadalje u ovom poglavlju kratko ¢e biti
objasnjeni navedeni teoretski okviri kako bi se stekao uvid u slojevitost samog roditeljstva 1
determinanti koje na njega utjecu.

Integrativni model roditeljstva (Belsky, 1984) utjecaje na roditeljstvo dijeli u nekoliko
skupina koje dijelimo na: odlike roditelja (spol, dob, osobine li¢nosti), odlike djece (dob,
spol, temperament), te obiteljski 1 Siri socijalni aspekt. Dinamika i obostranost samog
roditeljstva se vidi u tome Sto je to mehanizam koji mijenja istovremeno roditelje i djecu, te
stvara povratne informacije izmedu roditelja 1 djeteta, a koje u konacnici utje€u na sam
dozivljaj 1 kvalitetu odnosa. Povezanost navedenih varijabli obja$njena integrativnim
modelom je potvrdena i u istrazivanju Delale iz 2011. koje je za cilj imalo utvrditi doprinos

razli¢itih odrednica u objasnjenju roditeljske kompetentnosti i stresa. Utvrdeno je kako
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individualne znacajke roditelja ponajvise doprinose objasnjenju roditeljske kompetentnosti,
te broj djece ali 1 sociodemografski status obitelji. Jo§ jednom je dokazano kako je pri
proucavanju roditeljstva potrebno uzeti u obzir raznovrstan set varijabli, odnosno potrebno
je proucavati i one varijable koje se odnose na same okolnosti vezane uz roditelja kao
individue, te opcenitog statusa obitelji. Isprepletenost navedenih varijabli istaknuta je i
istrazivanjem Martinié¢ i Brajse Zganec (2018) &ije je ishodiste istraZivanja bio upravo
integrativni model roditeljstva, te kojim je utvrdeno kako postoje odredene razlike u
doprinosu roditeljskih ponaSanja samopoStovanju djece. Naime, u ovom istrazivanju je
utvrdeno kako maj¢ino ponaSanje i dalje visSe doprinosi objasnjenju dje¢jeg samopostovanja
nego ponasanje oca. Kontekstualne izvore stresa 1 podrske za roditeljstvo Belsky (1984)
definira kroz bra¢ni odnos, radno mjesto roditelja 1 druStvenu okolinu, pri ¢emu je radno
mjesto upravo jedno od najbitnijih izvora §to nije zaCudujuce s obzirom koliku koli¢inu
vremena pojedinac tijekom Zivota provede upravo na radnom mjestu (prema Macuka, 2010).
Uz konflikt izmedu profesionalne 1 maj¢inske uloge, ¢ime bi se dijelom mogao objasniti
negativan efekt roditeljstva na zadovoljstvo Zivotom zena u suvremenom svijetu,
istrazivanje autora Rei¢ Ercegovac 1 Penezi¢a iz 2011. navodi i1 opadanje razine bracnog
zadovoljstva, ucestaliju depresivnost, uCestalije sukobe s obitelji te osobine samog djeteta
(primjerice teSki temperament) kao dodatne ¢imbenike koji posreduju u negativnom utjecaju
roditeljstva na zadovoljstvo Zivotom Zena. Jednako tako, istraZivanje Simuni¢ iz 2008.
navodi kako na zadovoljstvo obitelji kod Zena koje obavljaju smjenski posao utjecu razliciti
faktori obiteljskog funkcioniranja, te socijalna podrska obitelji, ali ne i1 konflikt obiteljske 1
radne uloge. Izmedu ostalog, pokazalo se kako je socijalna podrSka od strane obitelji
negativno povezana sa konfliktom rad — obitelj, Sto zapravo ukazuje na to koliko je pozitivno
obiteljsko okruzje presudno za optimalno funkcioniranje pojedinca, te ono moze umanjiti
djelovanje negativnih faktora. Kvaliteta braka, odnosno konflikti medu partnerima, te
percepcija bra¢nog lokusa kontrole su takoder neki od kontekstualnih odrednica roditeljstva.
Ucestali bra¢ni konflikti imaju utjecaj na postupke roditelja; tako oni roditelji koji svoj brak
ocjenjuju manje kvalitetnim te konfliktnim u odnosu s djetetom pokazuju nedosljednost pri
discipliniranju, neosjetljivost na djetetove potrebe, te emocionalnu hladnocu i nedostupnost
(Katz 1 Gottman, 1996). Istovremeno, postojanje konflikta u braku je povezano s pove¢anom
roditeljskom psiholoskom kontrolom i nizim razinama emocionalnog odgovora (Cummings,
Davies 1 Campbell, 2000). Prema istraZzivanju Macuka iz 2010. ¢iji je fokus bio upravo na
ispitivanju bra¢nog lokusa kontrole roditelja, to jest uvjerenja osobe da je kvaliteta bracnog

odnosa utjecana vanjskim ili unutarnjim faktorima, utvrdeno je kako internalni bra¢ni lokus
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kontrole u zna¢ajnoj mjeri doprinosi objasnjenju roditeljske emocionalnosti. Dakle, majke 1
oc¢evi koji su uvjereni da internalni ¢imbenici doprinose njihovu zadovoljstvu brakom su
responzivniji prema djeci te im pruzaju vise podrske. Roditelji koji imaju internalni lokus
kontrole shvacéaju da se za odrzavanje odnosa treba potruditi, te kako eventualne poteskoce
nisu povezane sa izvanjskim faktorima koje je nemoguée kontrolirati, ve¢ da su aktivni
sudionici u braku i odrzavanju istog. Isti taj obrazac ponasanja primjenjuju na djecu Sto se
ocituje kroz izrazenu emocionalnost i dostupnost za djecje potrebe.

Teoretski okvir koji prouCava socijalne kognicije objasnjava na koji nacin socijalne
kognicije 1 percepcija bitno utjeCu na ponaSanje pojedinaca. Shodno tome stavovi roditelja 1
postojece kognitivne sheme oblikuju njegovo ponasanje u sklopu uloge roditelja. Zbir
socijalnih kognicija koje reguliraju razmisljanja o roditeljstvu, predvidanja, refleksiju,
ruminaciju i rjeSavanje problema se definira unutar pojma metaroditeljstva (Holden, 2014).
Metaroditeljstvo ujedno obuhvaca spoznaje roditelja o vlastitoj kompetentnosti 1 efikasnosti
unutar roditeljske uloge, te osje¢aj zadovoljstva koji proistjece iz izvodenja iste. Socijalne
kognicije roditelja su od presudne vaznosti jer oblikuju njihovo ponasanje, te posljedicno
utjeCu na razvoj djeteta. Stoga je ovaj model iznimno bitan pri proucavanju roditeljskog
ponasanja, odnosno determinanti koje ga odreduju; od kojih je jedna percepcija vlastite
kompetentnosti. Zenama je osobni doZivljaj roditeljstva najvazniji izvor osobnog identiteta,
pritom bitniji od bracnog ili profesionalnog statusa, dok kod muskaraca to nije tako, Sto
ukazuje na postojanje na postojanje spolnih razlika u dozivljaju sebe unutar roditeljske uloge
(Arendel, 2000). Subjektivni osjecaj roditeljstva Cine tri znacajke, a to su: osjecaj roditeljske
kompetencije, zahtjevnost i stres koji izaziva roditeljska uloga, te zadovoljstvo
roditeljstvom, (Sabatelli 1 Waldron, 1995). Takoder, postoje razlike u ponasanju roditelja
uzimajuéi u obzir spol djeteta. Dok se majke ponaSaju podjednako, oCevi se ponasaju
drugacije prema djeci razli¢itog spola. Pritom je odgojni stil majki usmjeren na poducavanje,
dok su ocevi fokusirani na zabavne aktivnosti i rjeSavanje problema (Spoth i Redmond,
2004; prema Macuka, 2010).

Budu¢i da roditeljstvo sa sobom nosi i vazne zivotne promjene, a bivanje roditeljem je jedna
od najbitnijih uloga u Zivotu pojedinca koji se odluce na zasnivanje obitelji, ocekuje se da
¢e postojati povezanosti izmedu razli¢itih aspekata metaroditeljstva. Naime, za ocekivati je
da ¢e doZivljaj roditeljstva biti povezan sa zadovoljstvom Zivotom, no ipak ta veza jo§ do
sad nije dovoljno istraZena, a rezultati postojecih istraZivanja su prilicno kontradiktorna.
Tako dio istraZzivanja ukazuje na pozitivne ucinke roditeljstva na zadovoljstvo Zivotom

(Hart, 1999; Obradovi¢ i Cudina-Obradovié¢, 2001; Pollman-Schult, 2017), dok neka
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pokazuju na nepostojanje povezanosti roditeljstva na zadovoljstvo zivotom (Di Tella,
MacCulloch 1 Oswald, 2003; Wilkinson, 1995; DeFrain 1 Olson, 1999; Schoon, Hansson 1
Salmela-Aro, 2005).

S obzirom na zacetke istrazivanja procesa roditeljstva i obiteljskog funkcioniranja u kojima
se ono poistovjeéivalo sa majc¢instvom, pritom zanemarujuéi ulogu oca, te samu dinami¢nost
roditeljstva 1 njegovu esenciju koja se ogleda kroz odnos roditelja i djeteta, gdje razmjena
informacija nije jednosmjerna od roditelja do djeteta, ve¢ dijete jednako mijenja onoga tko
se o njemu skrbi. Imajuci to na umu, nova generacija istraZzivaca obitelj smatra kao zasebnu
jedinicu, homogeno ,,tijelo* koje zasluzuje paznju u istrazivanjima buduci da je ona vise od
¢istog zbroja aktivnosti njegovih ¢lanova; to jest roditelja 1 djece. Tako primjerice Walsh
2016. u svom radu koji se bavio konceptom obiteljske otpornosti opisuje obitelj kao
funkcionalni sistem na kojeg utjeu svakodnevni stresori 1 koje egzistira unutar odredenog
socijalnog konteksta koji zauzvrat potiCe kontinuirano mijenjanje 1 adaptaciju njegovih
¢lanova. Proces promjene je konstantan i ponavljajué, a njegova svrha je sinergija i suradnja
¢lanova obitelji. Ovisno o vrsti stresora koja ih izaziva, promjene mogu biti suptilne, bez
narocite bitnosti u razvitku obitelji, ali mogu biti 1 opsezne, pritom zauvijek mijenjajuci
dinamiku medu cClanovima S§to se obi¢no javlja nakon vecih kriza, trauma, nepovratnih
promjena ili ucestalih stresnih dogadaja tijekom odredenog vremenskog okvira. Pritom
dolazi do jacanja otpornosti u obitelji kao cjelini, ali isto tako i1 kod svakog ¢lana ponaosob,
Sto se promatraju¢i sam proces roditeljstva odnosi na poboljSanje strategija noSenja sa
roditeljskim stresom, povecanjem osjecaja roditeljske kompetentnosti, te jaCanjem obiteljske
kohezije.

Pandemija koronavirusa je upravo odgadaj koji je velikom broju obitelji donio promjene, te
u kojem su roditelji imali priliku povecati svoje kapacitete otpornosti, koje u ovom

istrazivanju promatramo kroz mjere roditeljske kompetentnosti te razine roditeljskog stresa.

1.3 Roditeljska kompetentnost
Roditeljska kompetentnost jest pojam koji sadrzava tri komponente kognitivnu,

ponaSajnu te emocionalnu. Definira se i kao osjecaj lakoce, odnosno teSkoce u procesu
odgoja djeteta tijekom njegova razliita razvojna razdoblja, te ujedno i kao evaluaciju
vlastitih znanja, vjeStina, samopostovanja i samoefikasnosti. Pritom se moZe shvatiti i kao
subjektivni dojam roditelja da ima kontrolu nad djetetovim odgojem (Cudina-Obradovi¢ i
Obradovi¢, 2006). Kompetentnost u roditeljskoj ulozi je usko povezana sa pojmom

samoefikasnosti, koji je ujedno i klju¢ni kognitivni ¢imbenik te koji definiramo kao
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roditeljsku osobnu procjenu kompetenosti unutar roditeljske uloge, odnosno kao sposobnost
pozitivnog utjecanja na razvoj i ponaSanje svoga djeteta (Coleman i Karraker, 2000).
Tijekom povijesti istrazivanja, samoefikasnost je proucavana kroz tri razine; globalna to jest
generalna razina, medurazina, te specificna razina. Globalna ili generalna razina se odnosi
na procjene samoefikasnosti bez odredivanja specifi¢nih zadataka ili uvjeta u kojima se ona
javlja, medurazina definira samoefikasnost u sklopu pojedinog podrucja (primjerice u
podruc¢ju roditeljstva), a specificna razina mjeri samoefikasnost za precizno definirane
zadatke u specificiranim uvjetima. Sukladno navedenim definicijama, za pretpostaviti je da
¢e roditelji koji se smatraju kompetentnima nastojati biti involviraniji u spektar ponasanja
koja pozitivno utjeCu na odgoj djeteta, unato¢ dugotrajnosti samog procesa odgoja, te
spoznaje da se sam odgoj oslanja na princip pokuSaja 1 pogreSaka. Kognitivne teorije
stavljaju teziSte na samoprocjenu roditeljskih kompetencija. Definiraju¢i je kroz kognitivno
socijalne teorije ucenja, samoefikasnost predstavlja vjerovanja o sposobnostima koja
usmjeravaju ponasanje i determiniraju Sto ljudi pokuSavaju postici, te trud koji su spremni
uloziti u preferirane aktivnosti (Bandura, 1997; Grusec 1 Ungerer, 2003). Roditeljsku
efikasnost moZzemo promatrati i kroz prizmu atribucijskih teorija koje uzroke objasnjavaju
osobnim motivima i akcijama. Roditelji s nerealnom slikom osobne efikasnosti u roditeljskoj
ulozi su zaokupljeni sobom 1 vlastitim nelagodnim osjec¢ajima ¢ime uskracuju djecu ne
uzimajuciu obzir njihove osobine, individualnost te okolnosti koje se kontinuirano mijenjaju
(Grusec i Ungerer, 2003).

Ljubeti¢ (1998) navodi da na percepciju nekompetentnosti roditelja za roditeljsku ulogu
utjeCu: osjecaj teSkoce 1 “tereta” roditeljstva, bojazan za ispravnost odgojnih postupaka,
manjkavost znanja o odgoju djece, atribucija osobnog neuspjeha nekontrolabilnim uzrocima,
smanjena mogucnost utjecaja na vlastito dijete te nepromisljenost o nac¢inima na koje nasi
odgojni postupci mijenjaju djecu. S druge strane, temelj osjecaja kompetentnosti grade;
slijedenje osobnog instinkta u poduzimanju odluka vezanih uz odgoj, uvjerenost u ispravnost
nacina postupanja prema djetetu, efikasno rjeSavanje eventualnih problema tijekom odgoja,
pozitivno evaluiranje vlastite kompetentnosti u odgoju, vjera u uc¢inkovitost postupaka koje
roditelj donosi 1 samoaktivitet djeteta, te kontinuirano evaluacija odgojnih mjera. Percepcija
kompetentnosti je nositelj pozitivnog roditeljstva, te ukupnog napretka djeteta (Ngai, Chan
1 Holroyd, 2007). Visoka samoefikasnost majki pozitivho je povezana s njihovom
osjetljivosc¢u i toplinom (Teti 1 Gelfand, 1991; Ruizs-Saldibar i sur., 2018), s odgovorom na
djetetove zahtjeve (Stifter 1 Bono, 1998) te je ujedno zastitni faktor u prevenciji razvitka

poteskoca u ponasanju djece i adolescenata, dok je niza razina efikasnosti povezana s
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upotrebom sile pri odgojnim postupcima (Sanders i Woolley, 2005). Prema istim autorima,
majcinska depresivnost, percepcija niske samoefikasnosti te izloZenost stresu su na sve tri
razine znacajno povezane s vi§im razinama maladaptivnih roditeljskih postupanja.

Teorija prelijevanja se moze primijeniti u objasnjenju razlicitih konstrukata vezanih uz
obiteljsko funkcioniranje, pa tako 1 u objasnjenju samopercepcije roditeljske
kompetentnosti. Ukoliko se majka smatra kompetentnim roditeljem, biti ¢e voljnija provoditi
duze razdoblje u izravnoj komunikaciji sa djetetom. Zahvaljuju¢i tome ¢e dobivati
afirmativnu povratnu informaciju od strane djeteta Sto ¢e se blagotvorno odraziti na njenu
percepciju osobne kompetentnosti u obavljanju uloge roditelja (Gutek, Repetti 1 Silver,
1994). Vise razine percepcije kompetentnosti u ulozi roditelja su povezane sa viS§im razinama
osjetljivosti na reakcije djeteta, te aktivnijim 1 izravnijim interakcijama. Roditelji koji se
smatraju manje kompetentnima dozivljavaju iritabilnost u interakciji s djetetom, fokusirani
su isklju¢ivo na sebe, te ne primjenjuju stecene spoznaje o odgoju u realne zivotne situacije
(Berryhill 1 Durtschi, 2017).

Za sam dozivljaj roditeljske kompetentnosti bitan je 1 konstrukt roditeljske otpornosti.
Gavidia-Payne i suradnici (2015) su definirali roditeljsku otpornost kao sposobnost roditelja
da pruzi kompetentno, kvalitetno roditeljstvo djeci unato¢ nepovoljnim okolnostima.
Teorijski model pretpostavlja pet ¢imbenika koji su bitni za unaprjedivanje roditeljske
otpornosti: karakteristike djeteta i obitelji, socijalna povezanost, obiteljsko funkcioniranje,
dobrobit roditelja 1 dozivljaj samoefikasnosti roditelja. Ostala istrazivanja koja su se bavila
roditeljskom otpornoscu isti¢u nekoliko ¢imbenika koji podrzavaju dobrobit roditelja; medu
kojima su strategije suoCavanja usredotocene na probleme (Gardner i Harmon, 2002),
pozitivne veze roditelj - dijete (Teti 1 Cole, 2011), aktivno suocavanje (Brodsky i Vet, 2000),
osjecaj kohezivnosti u obitelji, prilagodljivost obitelji (Margalit 1 Kleitman, 2006),
emocionalna regulacija te objektivna procjena stresora (Teti 1 Cole, 2011).

Percepcija roditeljske kompetentnosti utjece na odabir odgojnih metoda roditelja, koli¢inu
truda koju planira uloziti u odredenu aktivnost, te koliko ¢e biti spreman ustrajati u svojim
odgojnim postupcima iako ne nailazi na pozitivan pomak u ponasanju svog djeteta (Stretcher
1 sur., 1986). PsiholoSka otpornost, stres i depresivnost koju pojedinac osje¢a vezano uz
svoju roditeljsku ulogu, te razina ponosa koju roditelj osjeca radi vlastitih postignu¢a su
samo neke od posljedica percepcije efikasnosti u roditeljskoj ulozi (Bandura, 1997). Niska
razina doZivljene samoefikasnosti je povezana sa viS§im razinama doZivljene depresivnosti,
smanjenom ustrajnoS¢u u odgojnim odlukama, te konacno sa intraindividualnom,

nektrolabilnom atribuiranju eventualnih pogreSaka (Bandura, 1982). IstraZivanja su takoder
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pokazala kako majke koje se percipiraju kao kompetentnije u ulozi roditelja ujedno
dozivljavaju manje psiholoskih tegobe od onih koje se percipiraju kao manje kompetentne
(Halpern i McLean 1997; Takaczs, Smolik 1 Putnam, 2019). Samoefikasnost roditelja
povezana je s pojacanim osje¢ajem kompetencije koji, u kombinaciji sa zdravim obiteljskim
funkcioniranjem koje karakterizira otvorena komunikacija, zajednicki ciljevi/vrijednosti,
uzajamna podrska i sposobnost rjeSavanja problema, pozitivno doprinose adaptivnom
suoCavanju s problemima, a Sto u konacnici rezultira nizim razinama percipiranog
roditeljskog stresa (Prime 1 sur., 2020.)

Percepcija roditeljske kompetentnosti je od iznimne vaznosti za optimalno funkcioniranje
obitelji o ¢emu govore i istrazivanja koja ukazuju kako je upravo ona prediktor emocionalne
dobrobiti roditelja (Jones 1 Prinz, 2005), afirmativnih roditeljskih postupaka (DeHaan,
Soenens, Dekovi¢ 1 Prinzie, 2013) 1 zadovoljstva Zivotom u obitelji (Bandura, Caprara,

Barbaranelli, Regalia i Scabini, 2011).

1.4 Roditeljski stres

Roditeljski stres, sastavnica subjektivnog dozivljaja roditeljstva, se definira kao
smanjena mogucénost, odnosno nemogucnost suocavanja, prilagodbe ili djelovanja unutar
nadolazecih Zivotnih prilika, odnosno kao roditeljska percepcija smanjenih emocionalnih,
fizickih, financijskih ili socijalnih kapaciteta koji bi im pruzile uvjete za noSenje sa
konzekvencama klju¢nih zivotnih situacija. Buduci da je opsezan, pojam stresa obuhvaca
akumulirani stres tijekom zivota osobe to jest roditelja, svakodnevne zahtjeve sa kojima se
suocavaju te odvojeni ucinak stresa roditelja, djeteta i njihovog uzajamnog djelovanja u
svakodnevnom zivotu (Jackson i Choi, 2018).

Lazarusov model stresa, originalno postavljen 1966., te koji je kasnije doradivan moze
posluZiti 1 u razumijevanju roditeljskog stresa, (Lazarus i Folkman, 2004). On navodi da
stresnost odredene situacije ovisi o samoj kognitivnoj evaluaciji (Lazarus i Folkman, 2004).
Pritom postoje interindividualne razlike kako u samoj procjeni stresnih situacija, tako i u
reagiranju na njih (Webster - Statton, 1990). Kod nekih roditelja stresna situacije sluzi kao
,okidac¢“ za unaprjedivanje svoje roditeljske uloge, ¢ime se oni osje¢aju kompetentnijima,
dok kod drugih dolazi do nakupljanja i povecanja percipiranog stresa (Bhattacharya 1 sur.,
2019). Prema Abidiu (1995) roditeljski stres je povezan s neadaptivnim obrascima
roditeljskog ponaSanja. Teorije koje se bave odrednicama roditeljskog ponasanja takoder

pretpostavljaju da stresne psiholoske reakcije poti¢u neprimjerena roditeljska ponasanja

12



(Belsky, 1984; Deater - Deckard, 1998). Strategije suoCavanja sa stresom su pored dozivljaja
samog roditeljskog stresa iznimno bitne. Izmedu ostalog, sama pripremljenost na
roditeljstvo, te planiranje trudnoée smanjuje roditeljski stres koji se javlja nakon djetetovog
rodenja (Alves i sur., 2019). Usmjeravanje na emocije kroz pasivne strategije suocavanja,
¢ime se izuzima rjeSavanje problema, je takoder u korelaciji sa poviSenim razinama
roditeljskog stresa. S druge strane, optimizam u pogledu na roditeljstvo, te nacin suocavanja
kojem je u fokusu rjeSavanje problema, su povezani sa nizim razinama dozivljenog stresa u
roditeljskoj ulozi (Miller 1 sur., 1992). Mehanizmi prilagodbe, odnosno suocavanja sa
stresom, imaju dvostruko pozitivno djelovanje; jer uz to Sto snizavaju razine roditeljskog
stresa, blagotvorno djeluju 1 na kvalitetu same interakcije roditelja 1 djeteta, smanjujuci
efekte koje stres ima na istu. Dakle, nacin prilagodbe usmjeren na rjeSavanje problema
djeluje 1 kao zastitni cimbenik od eventualnih poteskoc¢a u ponasanju roditelja koje proizlaze
iz poviSenih razina roditeljskog stresa (Scechner, SloneMeir 1 Kalish, 2010). Kognitivno-
bihevioralna terapija se pokazala kao blagotvorna u tretmanu roditeljskog stresa buduci da
ona mijenja roditeljska ponaSanja, automatske misli koje se pritom javljaju, te u konacnici
strategije koje roditelji koriste za suoCavanje sa stresom (Battagliese 1 sur., 2015). Prema
Ben-Danielu 1 suradnicima (2007) majke iz jednoroditeljskih obitelji su vulnerabilnije na
stresore, pri ¢emu izvjeStavaju o viSim razinama stresa od majki u dvoroditeljskim
obiteljima. Manjak podrske od strane ¢lanova najuze obitelji 1 lokalne zajednice navode kao
jedan od uzroka povisenih razina stresa.

Prema kognitivnim teorijama koje se usmjeravaju na stavove, uvjerenja o
sposobnosti rjeSavanja problema unutar izazova roditeljstva, za pretpostaviti je da ¢e se
vjerovanja majke o vlastitoj roditeljskoj ulozi takoder i oblikovati njen odnos prema djetetu
(Holden, 2014). Izmedu ostalog, teorija napora proizaslog iz uloge, smatra da ljudi
dozivljavaju stres koji je uzrokovan tesko¢ama koje su u konacnici povezane s njihovim
druStvenim ulogama (Pearlin, 1999). Na primjeru roditeljstva; kad majka dozivi poteskoce
vezane za brigu 1 odgoj djeteta, koje izazovu stresnu situaciji, to se ujedno odrazava i na
njenu sliku o sebi unutar roditeljske uloge (Pearlin, Menaghan, Lieberman i Mullen, 1981).
Potom se percepcija uspjesnosti unutar roditeljske uloge prelijeva u odrazava na odnos sa
djetetom kroz utjecaj na motiviranost roditelja da aktivno sudjeluje u odgoju. Teorija
prelijevanja nalaZze da se afekt iz jedne situacije prenosi u drugo podrucje funkcioniranja
obitelji ili u stav prema razli¢itom ¢lanu obitelji (Gutek, Repetti 1 Silver, 1988; Sirgy i sur.,
2020). Nacini na koje se odvija samo prelijevanje su raznovrsni; mogu se odnositi na

prenoSenje stavova, osjecaja ili ponaSanja iz jednog podrucja u drugo (Lazarus i Folkman,
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2004). Na primjer, ako majka percipira sebe kao kvalitetnog roditelja, to je moze dodatno
motivirati da provodi jo§ viSe vremena sa djetetom $to pak dovodi do pozitivne reakcije od
strane djeteta, a koja opetovano poboljsava majCinu sliku o njoj samoj. Suprotno tome, one
majke koje se smatraju nesto losijima u roditeljskoj ulozi mogu ¢ak izbjegavati provoditi
vrijeme sa svojim djetetom, Sto dovodi do negativnog ozracja kojeg obiljezavaju kratke i
nekvalitetne interakcije majka-dijete, ¢ime one same postaju izvor stresa. Kona¢no, kako
naveden teorije pretpostavljaju, roditeljski stres ima utjecaj na majcinu percepciju sebe
unutar uloge roditelja, te se ta samopercepcija prelijeva u interakciju koja se odvija u
stvarnom zivotu izmedu nje 1 djeteta utjeCuci na vrijeme 1 motiviranost majki da se bave
svojom djecom (Berryhill 1 Durtschi, 2017). Unutar dvoroditeljskih obitelji roditeljski stres
je komponenta koja utjece 1 na kvalitetu odnosa sa partnerom, buduci da do prelijevanja
moze do¢i i izmedu uloge majke kao roditelja, te uloge supruznice. Posljedicno dolazi i do
smanjenja kvalitete brige o djeci jer roditelji postaju zaokupirani vlastitim odnosom, a
shodno tome jo§ manje brinu o djeci 1 njihovoj dobrobiti. Paralelno s tim, sukob radne 1
obiteljske uloge takoder nepovoljno djeluje na obiteljske procese te roditeljsko i bracno
zadovoljstvo. Istrazivanja su pokazala da u situacijama povecanog stresa u radnoj ulozi
razdrazljiviji 1 ¢eS€e primjenjuju autoritarni stil u odgoju. Stoga, iako posao osigurava
ekonomske resurse potrebne da bi obitelj opstala te kvalitetno funkcionirala, on ujedno moze
biti stresor, te nepovoljno djelovati na obavljanje roditeljske uloge, a time i naruSavanju slike
o sebi kao roditelju (Zhou 1 sur., 2018).

Provodenje ovog istrazivanja odvilo se tijekom pandemije koronavirusa €iji je utjecaj
na roditeljski stres utvrden istrazivanjima koja su provedena tijekom protekle dvije godine.
Tako Calvano i1 sur. (2021) navode kako su se razine roditeljskog stresa znacajno povisile
tijekom pandemije u odnosu na razdoblje prije izbijanja, zajedno sa simptomima
depresivnosti 1 anksioznosti. Upravo se roditeljski stres pokazao kao bitan faktor koji je
sluzio kao ,,0kida¢* za maladaptivna roditeljska ponasanja. Istovremeno, u onim obiteljima
u kojima su roditelji dozivjeli viSe razine roditeljskog stresa pojacala se i ucestalost
obiteljskog nasilja kojemu su svjedocila djeca, te je smanjena razina emocionalne topline i
dostupnosti. Vise razine roditeljskog stresa pratile su 1 viSe razine op¢enitog Zivotnog stresa,
poviSene razine anksioznosti i straha od gubitka posla, to jest straha za egzistenciju. Sam
roditeljski stres je ponajvise bio izazvan mjerama distanciranja, to jest zatvaranjem Skola 1
izazovima online nastave. Autori su pretpostavljali da ¢e jednoroditeljske obitelji posebno

biti rizi€ne za pojavu maladaptivnih obrazaca ponaSanja, no razlike izmedu dvoroditeljskih
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1 jednoroditeljskih obitelji nisu pronadene. Roditelji €iji je stres bio u prosjeénim granicama
su izvjestavali istovremeno o pozitivnim aspektima mjera distanciranja u vidu veée koli¢ine
vremena koja im je dostupna za druzenje i zblizavanje sa djecom. Za pretpostaviti je da
upravo one obitelji koje su i prije pandemije bile u losijem polozaju, odnosno u kojima su
roditelji dozivljavali viSe razine depresivnih i anksioznih, te simptoma stresa, teze prebrodila
pandemiju, odnosno pocetak iste u kojoj je vecina drzava bila u lockdownu. Pritom je upravo
roditeljski stres jedan od indikatora nuznosti intervencije, buduci da je isti povezan sa

razli¢itim negativnim ponaSanjima roditelja.

1.5 Obiteljska kohezivnost
Obiteljska kohezivnost se definira kao stupanj u kojem su ¢lanovi povezani sa

svojom obitelji (Olson, 1985). Ona obuhvaca osjecaj bliskosti i emocionalnu povezanost
medu Clanovima obitelji, te je blisko povezana sa kvalitetnim obiteljskim ozracjem koje u
konacnici ovisi o percpeciji vlastite vrijednosti njezinih ¢lanova (Brajsa, 1979). Obiteljsku
kohezivnost odrzavaju zajedniStvo, emocionalna toplina i medusobna podrska ¢lanova, a ona
se dalje njeguje provodenjem zajednickih aktivnosti roditelja 1 djece. Shodno tome, moze se
zakljuciti kako potpuna obitelj nije jamac za razvoj zdravih uvjeta koji poticu razvoj
samopostovanja djeteta, nego ona uvelike ovisi o kvaliteti veze izmedu njezinih ¢lanova.
Samim time, obiteljska kohezivnost, koja je bitan faktor za funkcioniranje obitelji, obuhvaca
1 pozitivne 1 negativne aspekte (Kerestes, 2002; Ugwu i sur., 2018). Istrazivanje Demo i
Acocka iz 1996. je pokazalo kako je upravo razina obiteljske kohezivnosti kao jedna od
mjera obiteljskog funkcioniranja doprinijela pozitivnim razvojnim ishodima u djece, dok se
obiteljska struktura nije pokazala kao znacajan faktor.

Prema Olsonu, Sprenkleu i Russellu (1979) postoje Cetiri razli¢ita oblika obiteljske kohezije,
a to su dezintegrirani, odvojeni, povezan 1 isprepleteni. U dezintegriranoj obitelji ¢lanovi su
neovisni, a emocionalne veze su slabe. Medu ¢lanovima komunikacija je ograniCena.
Clanove odvojene obitelji obiljezava ekonomska neovisnost, ali emocionalne veze su mnogo
jate nego u dezintegriranim obiteljima. Komunikacija medu ¢lanovima je umjerena. Clanovi
povezane obitelj pokazuju manje ekonomske neovisnosti, no emocionalna vezanost je
iznimno izrazena, te je i komunikacija dobra. U isprepletenim obiteljima je ekonomska
neovisnost niska, ali je komponenta emocionalne povezanosti iznimno izrazena. Za razliku
od odvojene obitelji, komunikacija nije toliko obiljezena dvosmjernoSéu, no to se

kompenzira iznimno kvalitetnom jednosmjernom komunikacijom odredenih ¢lanova.
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Brojna istrazivanja ukazuju na bitnost kvalitetnog obiteljskog ozracja i funkcioniranja u
prevenciji nepozeljnih roditeljskih ponaSanja, a ono Rodgersa iz 1993. je pokazalo kako
upravo obiteljska kohezivnost moze djelovati kao medijator izmedu stresora i nepozeljnih
ishoda roditeljskog ponaSanja unutar okvira modela roditeljskog stresa i roditeljskog
ponasanja (Simons, Lorenz, Conger i Wu, 1992). Prema dostupnoj literaturi, istrazivanja
obiteljske kohezije unutar jednoroditeljskih obitelji su malobrojna, te starijeg datuma, ¢ime
ovaj rad pruza uvid u jedan aspekt obiteljskog funkcioniranja koji nije toliko istrazen, napose
na ovako specificnom uzorku. IstraZzivanje Amata iz 1987. godine koje se bavilo kohezijom
unutar dvoroditeljskih 1 jednoroditeljskih obitelji je utvrdilo kako su razine obiteljske
kohezije unutar jednoroditeljskih obitelji nize nego one u dvoroditeljskima, te su razlike
objasnjene postojanjem Sire druStvene mreze 1 razliCitih interesa djece i roditelja koji Zive u
takvim tipovima obitelji. Gledaju¢i iz danasnje perspektive, takav pogled na postojanje
razlike u koheziji medu ¢lanovima razli€itih tipova obitelji je nedostatan i zahtijeva daljnje
istrazivanje. Od istrazivanja koja su provodena u Hrvatskoj, a koja su se bavila obiteljskom
kohezijom unutar razli¢itih tipova obitelji bitno je napomenuti kako su Braj$a-Zganec i
Hanzec (2015) utvrdile kako ne postoje razlike u procjenjenim razinama obiteljske kohezije
izmedu majki koje zive u jednoroditeljskim i dvoroditeljskim obiteljima, Sto ukazuje na
poboljsanje uvjeta u kojima roditelji iz jednoroditeljskih obitelji odgajaju svoju djecu, te

kapacitet svakog oblika obitelji da odgaja djecu u zdravom i pozitivnom ozracju.

1.6 Socijalna podrska
Socijalna podrska predstavlja viSedimenzionalni konstrukt koji obuhvaca

instrumentalnu i fizicku pomo¢, dijeljenje informacija i resursa te psiholosku i emocionalnu
pomo¢. (Dunst i sur., 1986). Ona takoder ukljucuje dozivljeno postovanje, brigu ili podrsku
koju pojedincu pruzaju drugi ljudi ili drustvo (Sarafino, 2002). Izmedu ostalog, ona ukljucuje
socijalno medudjelovanje koje moze biti razli¢itog stupnja organiziranosti, te orijentirano na
uzajamno pruzanje pomo¢i velikog broja osoba (Jankovi¢, 2008).

Onog trenutka kada izazovi roditeljske uloge (ili konflikt u uskladivanju iste sa ostalim
zivotnim ulogama) nadmasuju kapacitete roditelja da udovolji potrebama obitelji; obitelj se
bazira na dostupne neformalne drustvene mreze u svojoj okolini ili sustave socijalne skrbi u
Siroj drustvenoj zajednici. Za smatranje odredene socijalne aktivnosti kao podrske, bitno je
da ona osoba koja podrsku prima, tu razmjenu dozivljava kao unaprjedenje osjec¢aja osobne
vrijednosti ili da ista razmjena obuhvaca nudenje emocionalne 1/ili instrumentalne pomo¢iu

ovladavanju stresom (Peé¢nik i Raboteg-Sari¢, 2005).
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Pri definiranju samog koncepta razlikuju se dva pristupa. Prvi pristup socijalnu podrsku
dovodi u vezu sa nacinima suoc¢avanja sa stresom i doprinosom drustvene okoline, a drugi
pristup podrsku elaborira unutar konteksta osobnog razvoja li¢nosti, te pritom naglasava
bitnost utjecaja percepcije osobe kojoj je podrska pruzena na samu koli¢inu 1 vrstu primljene
podrske (Pierce i sur., 1996).

Socijalna podrska utjece na povecanje blagostanja onoga tko je prima, bilo da je dobiva
neposrednim ili posrednim putem, te sluzi kao zastitni faktor od akutnog i kroni¢nog stresa.
Samo ublazavanje posljedica stresa moze se dogadati na dva nacina. Prvenstveno, osoba s
viSe socijalne podrske moze evaluirati stresnu situaciju kao manje prijete¢u nego $to bi to
ucinila osoba s manje socijalne podrske jer zna da postoje drugi pojedinci koji su joj spremni
priskociti u pomo¢. PodrSka moZe umanjiti negativne efekte stresa pripremajuéi osobu,
odnosno unaprjeduju¢i njene kapacitete 1 sposobnosti za suoc¢avanje sa samim stresorom
(Stroebe 1 Jonas, 2003; Chen 1 sur., 2020).

Prema Sarafinu (2002) socijalnu podrSku mozemo odijeliti na pet razliCitih vrsta:
emocionalna podrska, podrska kroz poStovanje, instrumentalna podrska, informacijska
podrska te ukupna mreza podrske. Emocionalna podrska uklju€uje suosjecanje i brigu koja
se pruza drugoj osobi, primjerice kad su drugi spremni sasluSati pojedinca koji zeli pricati o
svom problemu, utjesiti ga i zagrliti. Podrska u vidu postovanja podrazumijeva topao i prisan
odnos, ohrabrivanje, odobravanje pojedinca, njegovih osjec¢aja i ideja, te pozitivhu
evaluaciju osobe s ostalima u drustvu. Instrumentalna podrska se ostvaruje kroz direktno
pomaganje u materijalnim resursima i1 pruzanju usluga, primjerice ispomo¢ pri skrbljenju o
djeci, ili pak pozajmljivanje novca kad je to roditelju potrebno. Informacijska podrska se
ostvaruje kroz upute, prijedloge, savjete, povratne informacije o tome kako se osoba
ostvaruje kao roditelj, primjerice nudenje korisnih savjeta pri pronalasku zaposlenja,
informacije o pouzdanom pedijatru ili stomatologu. Mreza podrske pruza roditelju osjecaj
da pripada skupini ljudi koja ima podudarne interese i aktivnosti.

Istrazivanja su ukazala na iznimnu bitnost socijalne podrske za roditelje, posebno u kriznim
situacijama, $to je u drustvu vidljivo kroz praksu jaslica, vrticke skrbi, SOS linija, te sanacije
posljedica katastrofa. Odabirom prikladne skrbi za dijete unutar dijapazona usluga koje
pruzaju ustanove u zajednici, roditelji mogu zadovoljiti ostale potrebe (potreba za
privredivanjem materijalnih sredstava ili potreba za bliskim odnosima) te su pritom sigurni
znajuci da im je dijete smjesteno u jaslicama ili vrtiu (Jankovi¢, 2008). Samo saznanje da
je socijalna podrska je prisutna, pojedincu smanjuje bojazan od neuspjeha i Stetnih posljedica

baS zbog dostupnosti resursa koji pruzaju njegu, protekciju i pomo¢ (Sarason i Sarason,
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2009). Takav vid sustava podrske, te kvaliteta njegovog funkcioniranja je posebno bila
vidljiva tijekom Covid pandemije, te kroz organiziranje sustava pomo¢i uslijed potresa to
jest prirodnih katastrofa koje su u dva navrata zadesile Hrvatsku. Pritom je iznimno bitno
napomenuti aktivnost Poliklinike za zastitu djece koja je svojim SOS linijama koje postoje
ve¢ dugi niz godina, a ¢ija se aktivnost pokazala iznimno bitnom u suo¢avanju s roditeljskim
upitima, nedoumicama 1 krizama, napose tijekom ve¢ navedenih kriznih situacija
uzrokovanih proslogodiSnjim dogadajima. Prema njihovim izvjes¢ima, majke su i dalje te
koje su spremnije se obratiti za pomo¢, broj upita se nije povecao, ali se promijenila njihova
priroda, odnosno oni su viSe usmjereni na ovladavanje vjeStinama koje su bitne za uspjesno
noSenje sa pandemijom 1 potresima (Poliklinika za zastitu djece i mladih, 2020). Spolne
razlike u samoj spremnosti za trazenje i1 prihvacanje socijalne podrSke su pokazane i
prijasnjim istrazivanjima. Pritom, u dvoroditeljskim obiteljima je zamije¢eno da ocevi imaju
manje izrazenu potrebu traziti podrSku jer oni svoju roditeljsku ulogu dozivljavaju kao
,pomocnu®, odnosno smatraju se pomoc¢nicima glavnog skrbnika to jest majke (Baldock i
Hadlow, 2004). Razlike su dobivene 1 unutar jednoroditeljskih obitelji, gdje se takoder
pokazalo kako upravo rastavljene samohrane majke ¢esS¢e traze pomo¢ stru¢nih osoba, nego
rastavljeni samohrani oCevi. Pritom su razlike utoliko izraZzene da Cak 1 strucne osobe, to jest
socijalni radnici, na razli¢it nac¢in dozivljavaju obracanje majki naspram oceva, Sto je
utemeljeno pak na ukorijenjenim spolnim stereotipima (Cohen 1 Savaya, 2000).

Socijalna podrska je iznimno bitan zastitni faktor od Stetnih utjecaja koje stres ima
na roditeljstvo (Pe¢nik, 2003). Istrazivanje Zeng i suradnika iz 2020. navodi kako su oni
roditelji koji su primali nize razine podrske od strane obitelji dozivljavali viSe razine stresa
proizaslog iz obaveza vezanih uz roditeljsku ulogu. No naZzalost, prirodne skupine za
podrsku nisu u moguénosti osigurati podrsku svim roditeljima koji ju trebaju. Izmedu ostalog
istrazivanje provedeno medu portugalskim roditeljima u dvoroditeljskim obiteljima je
dokazalo da je izrazenost podrSke neformalne socijalne mreze veca za obitelji viSeg, a manja
za obitelji nizeg socioekonomskog statusa. Razlozi izostanka neformalne podrske mogu
postojati zbog smanjene zainteresiranosti i moguénosti ¢lanova bazi¢nih druStvenih skupina
da pruze adekvatnu pomo¢, ali je takoder bitna i spremnost, te vjeStina samih roditelja da

zamole da im se pomogne, te da budu spremni pomo¢ i prihvatiti (Wall 1 sur., 2001).

1.7 Depresivnost
Depresivnost kao poremecaj raspoloZenja naj¢eS¢e obuhvaca simptome tuge,

bezvoljnosti i razo€aranosti (Dimoski i Radovanovi¢, 2017). Druge karakteristike su snizeno
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raspolozenje, oskudna emocionalna reakcija, gubitak motivacije, energije, zanimanja, te
osjecaj krivnje i smetnje nagona (Vucic i Eki¢, 2015). To je poremecaj koji utjece na razlicita
podrucja zivota pojedinca; izmedu ostalog i na roditeljstvo (Murray i Lopez, 1996). Prema
istrazivanjima incidencija depresivnih poremecaja je vrlo Cesta u odrasloj populaciji, te ona
pokazuje da oko 25% odraslih i 15% djece ima simptome koji karakteriziraju depresivnost
(Nolen — Hoeksema, Girgus i Seligman, 1992).

Najveca ucestalost depresivnih epizoda jest upravo kod majki koje imaju maloljetnu djecu
te koje nose teret njihovog odgoja (Kessler, 2003). Depresija majki i oeva ima negativne
posljedice ne samo na njihovo opce funkcioniranje, ve¢ 1 na njithovo ostvarenje kroz
roditeljsku ulogu, a samim time 1 utjece na razvitak nepovoljnih razvojnih ishoda u djece
kroz primjenu neadekvatnih obrazaca roditeljskog ponaSanja (Connell i Goodman, 2002).
Sam uzrok nastanka depresivnih poremecaja je teSko odrediti. Najzastupljeniji je stav kako
je pojava samih depresivnih simptoma uzrok interakcije razliCitih ¢imbenika, odnosno
preplitanje bioloske predispozicije, psihicke osjetljivosti, te naposljetku odvijanje stresnog
dogadaja koji sluzi kao ,,0kida¢* za njegovu pojavu (Gasparovic¢, 2018).

Prema kognitivnom modelu, klju¢nu ulogu u samom nastanku depresivnih poremecaja nosi
upravo negativno misljenje, pri ¢emu je naglasak na perceptivnim i atribucijskim stilovima,
te oCekivanjima 1 uvjerenjima. Neadekvatna interpretacija razliitih situacija, te stavovi i
sheme koje su srz istih, uvelike poticu razvitak depresivne simptomatologije (Sacco i Beck,
1995; Hankin, Abramson i Siler, 2001). Teorije depresivnosti kojima je u fokusu kognicija
se iznimno uklapaju u dijateza - stres okvir, jer smatraju da negativna kognitivna dijateza
kombinirana sa stresom pospjeSuje pojavu i jacanje depresivne simptomatologije (Conley 1
sur., 2001). Sam kognitivni tretman depresije nalazi uporiste u Beckovu kognitivnom
modelu, koji tumaci da disfunkcionalne (rigidne, ekstremne) kognitivne sheme pojedinca
stvaraju osjetljivim na jedinstvene Zivotne dogadaje sukladne s bitnim stavkama tih shema.
Javljanje tih dogadaja dovodi do automatskih negativnih misli te do emocionalnih,
ponasSajnih i fizickih znakova depresije (Hawton 1 sur., 2008). U kontekstu roditeljstva
moguce je zakljuciti kako ¢e odredene poteskoce u vidu izostanka socijalne podrske od
strane partnera kod majki koje Zive u jednoroditeljskim obiteljima potencijalno utjecati na
njihovu interpretaciju vlastite uspjeSnosti u roditeljstvu, te samim time ih uciniti
vulnerabilnije na negativnu atribuciju vlastitih (ne)uspjeha po odredenim pitanjima. Sama
depresivna simptomatologija se ujedno povezuje i s maladaptivnim roditeljskim odabirima
strategija u odgoju djece poput fizickog kaznjavanja i hostilnost (Haskett i sur. 2003; Leung

i Slep, 2006). Interakcije depresivnih majki s djecom okarakterizirane su smanjenim
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senzibilitetom za djecje zahtjeve, pomanjkanjem uzajamnosti u odnosu, jednoli¢nim
emocionalnim tonom te manjkom interesa i spontanosti (Ljubeti¢, 2007). Pri suo¢avanju sa
izazovima roditeljstva sama obiteljska struktura moze utjecati na prilagodljivost roditelja
izazovima roditeljstva Sto se ocCituje kroz spremnost njegovanja suportivnog emocionalnog
postupanja prema djetetu. Pritom se smatra se kako samohrani roditelji ¢eSée izvjesStavaju o
viS$im razinama depresivnosti. Razvedene majke ¢eS¢e su hostilnije i manje upoznate sa
svakodnevnim aktivnostima svoje djece te CeS¢e pribjegavaju kaznjavanju kao metodi
odgoja (Raboteg — Sari¢ i Peénik, 2006). Neka druga istrazivanja pokazuju kako i druge
obiteljske strukture mogu biti jednako zdrave i funkcionalne poput onih u klasi¢nih
dvoroditeljskih obitelji (McKenry 1 Price, 1994). Ipak, roditelji u jednoroditeljskim
obiteljima pod ve¢im su financijskim optereenjem koje je vazan okidac¢ stresa. Shodno
tome, postoje vece Sanse da pribjegnu odgojnim postupcima kaznjavanja, nedosljednosti,
neiskazivanja podrske, a paralelno s time prisutna depresivnost pridonosi emocionalnom
okviru odbacivanja djeteta, atmosferi negativnog afekta uzrokovanom povecanom
kritiénosti (Raboteg — Sari¢ i Pe¢nik, 2006).

Takoder, bitno je napomenuti kako emocionalni problemi, izmedu ostalog i depresivnost,
imaju Stetan ucinak i kod onih roditelja koji zive u dvoroditeljskim obiteljima, odnosno dio
su bracne zajednice. Oni utjecu na bracnu dinamiku, povecavaju¢i frekvenciju javljanja
sukoba medu partnerima. Bracni sukobi smanjuju spremnost i moguc¢nosti roditelja da se
posvete djeci, sudjeluju u njihovim svakodnevnim aktivnostima te da se prema njima odnose
dosljedno 1 toplo. Takoder, prema istrazivanju Conger i Donellana (2007), izrazeniji
ekonomski pritisak kod majki povezan je s njihovom izrazenijom depresivnosc¢u, a koja je u
konac¢nici u korelaciji s osjecajem smanjene efikasnosti unutar roditeljske uloge (Conger 1
Donnellan, 2007). Istrazivanja su pokazala povezanost percepcije roditeljske
samoefikasnosti s izrazenijom depresivno$¢u. Pritom postoje spolne razlike, odnosno
povezanost je pronadena kod majki, ali ne i na uzorku oceva (Gross 1 Tucker, 1994). U
istrazivanju koje je za cilj imalo istraziti domene percipirane kompetentnosti, odobravanje 1
drustvenu podrsku kao prediktore depresivnosti u djece i adolescenata, utvrdeno je kako je
upravo manjak percepcije vlastite kompetentnosti, bolji prediktor pojave depresivnih
simptoma od socijalne podrske (Harter i Whitesell, 1996, prema Vuli¢ — Prtori¢, 2004). Od
novijih istraZivanja koja su provedena na uzorku odraslih sudionika, i to roditelja, utvrdeno
je kako je depresivnost roditelja negativno povezana sa percepcijom kompetentnosti u

roditeljskoj ulozi (Heerman i sur., 2017). Ovi navodi nam ukazuju na to da je percpecija
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vlastite kompetentnosti protektivan faktor od pojave depresivnih simptoma u svim
razvojnim razdobljima.

Jedan od klju¢nih zastitnih ¢imbenika simptoma depresije tijekom samog roditeljstva jest
upravo socijalna podrska (O'Hara i Wisner, 2014). Ono $to je zajednicko vecini teorija koje
dovode u vezu pojavu depresivnosti tijekom procesa roditeljstva jest naglasavanje bitnosti
socijalne potpore koja gradi podrzavajuée resurse primatelja s kojim je davatelj u vezi
(Williams 1 sur., 2004). Najces¢i izvor socijalne potpore je partner s kojim je primatelj u
intimnoj vezi. Socijalna podrska partnera (koja se takoder naziva supruznicka podrska)
povezana je sa zdravljem 1 dobrobiti majki (Razurel 1 sur., 2013). Poseban oblik socijalne
potpore, koji je posebno koncipiran za bliske odnose, je dijadno suo€avanje (Bodenmann,
2005). Iako podrska supruznika ukljucuje Sirok spektar ponasanja, poput hvaljenja partnera
(Durett 1 sur., 1986), povjerenja (Katz i sur., 1996) ili ohrabrivanja (Aryee i sur., 1999),
dijadno suocavanje usredotoCuje se na ponaSanja jednog partnera u podrzavanju drugog
partnera tijekom stresnih situacija (Bodenmann, 2005). To je od posebnog interesa za
simptomatologiju depresije, jer je utvrdeno da je stres jedan od glavnih ¢imbenika
psihopatologije opéenito (Ingramm i Luxton, 2005), a posebno depresije (Hammen, 2005).
Na temelju sistemsko-transakcijskog modela stresa (Bodenmann, 1995) stres koji dozivljava
jedan partner utjeCe na drugog partnera izravno ili neizravno. Stoga pozitivnije dijadno
suocavanje (suportivno dijadno suocavanje :primjerice slusanje, pokazivanje empatije 1
smirivanje partnera; zauzimajuce dijadno suocavanje, poput preuzimanja zadataka koje
partner obi¢no radi kako bi mu pomogao i time ublaZzio stres) te smanjenje negativhog
dijadnog suocavanja (koji se ocituje kroz ponasanja kao Sto su nedostatna podrska ili
okrivljavanje partnerice za njezino loSe suocavanje sa stresom) se povezuje sa nizim
psiholoskim tegobama oba partnera (Falconier i Kuhn, 2019). Dijadno suo¢avanje povezano
je sa smanjenom incidencijom simptoma depresije u Siroj zajednici (Gabriel 1 sur., 2016),
kod parova koji se suocavaju s depresijom (Bodenmann i sur., 2008), te u trudnica i njihovih

partnera (Darwiche i sur., 2018).

2. POLAZISTE I CILJ ISTRAZIVANJA

Roditeljstvo je jedna od najvaznijih tranzicija u Zivotu osobe koja se odlu¢i na zasnivanje

obitelji, te ono uvelike utjeCe na razlicite aspekte Zivota pojedinca. S obzirom na dinami¢nost
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samog procesa, on mijenja, ali i biva se mijenjan pod utjecajem karakteristika pojedinca i
okoline u kojoj se nalazi. Pod utjecajem globalizacijskih promjena, postizanjem Zenske
ravnopravnosti i emancipacije koje su posljedi¢no dovele do prepoznatosti i priznatosti
razli¢itih oblika obitelji, pri ¢emu jedan od najucestalijih jest jednoroditeljska obitelj u kojoj
majka zivi sama s djetetom, odnosno djecom, pri promatranju razli¢itih aspekata roditeljstva
je bitno uzeti u obzir u kojoj mjeri su oni izrazeni u razli¢itim zajednicama, odnosno postoje
li razlike u dozivljaju roditeljstva u razli¢itim oblicima obitelji. Dodatni izazov tijekom
protekle Skolske godine u kojoj se ovo istrazivanje provodilo jest bila 1 pandemija
koronavirusa koja je za poslijedicu imala provodenje online nastave i nepredvidive okolnosti
u kojima su roditelji iz dana u dan bili suoc€eni sa neizvjesnoscu toga hoce li se njihovo dijete
zaraziti, na koji nacin ¢e se provoditi nastava, te hoce li oni posjedovati dovoljno vremena 1
kompetencija da mu pomognu savladati Skolsko gradivo. Stoga, ovo istrazivanje ima
dodatnu vrijednost budu¢i da ukazuje u kolikoj mjeri su majke u jednoroditeljskim 1
dvoroditeljskim obiteljima bile zadovoljne svojom ulogom kao roditelja, kolike razine
roditeljskog stresa su dozivljavale, u kolikoj mjeri su bile depresivne, kakva je bila razina
percipirane primljene socijalne podrske i kohezije u obiteljima, te u kojoj mjeri su se osjecale
kompetentno u svojoj ulozi i noSenju sa obavezama roditeljstva tijekom pandemije Covid-
19 virusa.

Ovo istrazivanje takoder ispituje u kojoj mjeri navedeni konstrukti doprinose objasnjenju
osjecaju kompetentnosti u roditeljskoj ulozi. Dosadasnja istrazivanja su pokazala kako su
razli¢iti aspekti dozivljaja roditeljstva povezani sa kompetentnos¢u u roditeljskoj ulozi, a
ovo istrazivanje uvodi i depresivnost, te percipirane razine primljene socijalne podrske kao
prediktore kako bi ispitalo postoji li doprinos navedenih u objasnjenju roditeljske
kompetentnosti.

Cilj ovog istrazivanja jest ispitati razlike u dozivljaju roditeljskog stresa, depresivnosti,
samoprocjenama roditeljske kompetentnosti, percipirane socijalne podrske te obiteljske
kohezivnosti majki s obzirom na tip obitelji kojoj pripadaju. Takoder, ispitati ¢e se doprinos

navedenih varijabli samoprocjeni kompetentnosti u roditeljskoj ulozi.

3. PROBLEMI
1. Ispitatirazlike u:
a) doZivljaju roditeljskog stresa majki u s obzirom na tip obitelji (jednoroditeljska 1

dvoroditeljska).
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b)
c)

d)

depresivnosti majki s obzirom na tip obitelji (jednoroditeljska i dvoroditeljska).
samoprocjenama roditeljske kompetentnosti majki s obzirom na tip obitelji
(jednoroditeljska 1 dvoroditeljska).

koli¢ini percipirane socijalne podrske s obzirom na tip obitelji (jednoroditeljska i

dvoroditeljska).

2. lIspitati relativan doprinos dozivljaja roditeljskog stresa, depresivnosti, percipirane

socijalne podrske te obiteljske kohezije u objasnjenju samoprocjenjene kompetentnosti

majki u roditeljskoj ulozi.

4. HIPOTEZE:

b)

d)

Pretpostavlja se da ¢e postojati razlika u dozivljaju roditeljskog stresa majki s
obzirom na tip obitelji. Majke u dvoroditeljskim obiteljima ¢e dozivljavati nize
razine roditeljskog stresa nego majke iz jednoroditeljskih obitelji.

Pretpostavlja se da ¢e postojati razlika u depresivnosti majki s obzirom na tip obitelji.
Majke u dvoroditeljskim obiteljima ¢e postizati nize rezultate na skali simptoma
depresivnosti nego majke iz jednoroditeljskih obitelji.

Pretpostavlja se da ¢e postojati razlika u samoprocjenama roditeljske kompetentnosti
majki s obzirom na tip obitelji. Majke u dvoroditeljskim obiteljima ¢e postizati vise
rezultate na samoprocjeni roditeljske kompetentnosti nego majke iz jednoroditeljskih
obitelji.

Pretpostavlja se da ¢e postojati razlika u koli¢ini percipirane socijalne podrske majki
s obzirom na tip obitelji. Majke u dvoroditeljskim obiteljima ¢e dozivljavati vise
razine ukupne percipirane socijalne pordske nego majke iz jednoroditeljskih obitelji.
Ocekuju se pozitivni doprinosi percipirane socijalne podrske 1 obiteljske
kohezivnosti, te negativan doprinos roditeljskog stresa i depresivnosti majki u

objasnjenju smoprocjenjene kompetentnosti u roditeljskoj ulozi.
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5. METODA

5.1. Sudionici
Upitnik je ispunila 771 sudionica, a u kona¢nu obradu je uslo njih 661. 1z obrade su

izbacene one sudionice ¢ija djeca nisu bila skolske dobi. Uzorak je prikupljen tehnikom
snjezne grude.

Raspon dobi sudionica bio je od 24 do 57 godina (M=40,04, SD=5,94). U ukupnom
uzorku 568 sudionica zivi u dvoroditeljskim obiteljima, odnosno u braku su (86%), 93
sudionice Zive u jednoroditeljskim obiteljima (14%). Poduzorak sudionica koje Zive u
jednoroditeljskim obiteljima, ponajvise sacinjavaju razvedene majke; njih 55, §to iznosi
59 posto jednoroditeljskog uzorka, potom nevjencane majke kojih je 31, odnosno 33
posto, te naposlijetku majke udovice kojih je 8 (9%). Prosjecno trajanje bracnog statusa
jest 13 godina (SD=5,47), majke u jednoroditeljskim obiteljima, odnosno razvedene
majke navode priosjecno trajanje statusa od 7 godina (SD=4,66), udovice 6 godina
(SD=2,26). Majke u dovoroditeljskim obiteljima su prosje¢no u braku 14 godina
(SD=5,15). Na pitanje o trenutnom postojanju romanticne veze, 83 majke iz
jednoroditeljskih obitelji su se izjasnile, te je njih 35 trenutno u romanti¢noj vezi, dok 48
nije. Najve¢i broj sudionica, njih 359 (54,31%), je zavrsilo fakultet/viSu Skolu, 235
(35,55%) je zavrsilo srednju skolu, 61 sudionica (9,23%) ima zavrSenu doktorski studij
ili specijalizaciju, dok 6 (0,9%) sudionica ima zavrSenu osnovnu Skolu.

Vecina sudionica je u stalnom radnom odnosu, to jest zaposlene su (N=524, 79,27%),
46 njih je nezaposleno (6,96%), 48 sudionica je na rodiljnom dopustu (7,26%), 27 su
kucanice (4,08%), 2 su samozaposlene, odnosno obrtnice (0,3%), 5 ith ima status
njegovateljice zbog brige o djetetu sa posebnim potrebama (0,8%), a ostatak odgovora
se odnosi na razli¢ite oblike zaposlenja, bilo kroz skra¢eno radno vrijeme kombiniranog
sa rodiljnim dopustom, honorarnih poslova 1 ostalo (1,3%).

Prema vlastitoj procjeni, 333 sudionica navodi kako imaju prosje¢na primanja (50,38%),
njih 224 tvrdi da imaju iznadprosje¢na primanja (33,89%), 62 ih navodi kako su im
primanja ispod prosjeka (9,38%), 27 sudionica navodi kako su im primanja daleko iznad
prosjeka (4,08%), te njih 15 smatra da zive s prihodima koji su daleko ispod prosjeka
(2,23%).

Od ukupnog uzorka, 155 sudionica su majke jednog djeteta (23,45%), potom njih 331
ima dvoje djece (50,08%), njih 120 skrbi o troje djece (18%), 41 sudionica je majka
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cetvero djece (6%), 8 sudionica su majke petero djece (1,21%), 4 sudionice imaju 6 djece
(0,6%), te po jedna sudionica ima sedmero i jedanaestoro djece (0,3%).

Ukupno 88 sudionica navodi kako imaju zakonski regulirano skrbnistvo nad djecom, te
od tog poduzorka njih 36 ima potpuno skrbnistvo nad djetetom/djecom, dok njih 52 dijeli
skrbnistvo sa ocem djeteta. Od poduzorka sudionica koje nisu trenutacno u braku, njih
36 navodi kako su trenutno u ljubavnoj vezi. Na pitanje vezano uz trenutnu pandemiju
Covid-19 virusa, odnosno, jesu li u trenutku pisanja u samoizolaciji; 621 sudionica

(93,94%) navodi kako nisu, dok njih 40 (6,05%) jest.

5.2. Mjerni instrumenti
U istrazivanju je koriStena Skala samoprocjene kompetentnosti roditelja

(Parenting Sense of Competence Scale; Gibaud-Walston 1 Wandersman, 1978; Sanders
1 Wooley, 2005), Skala roditeljskog stresa (Parental Stress Scale; Berry 1 Jones, 1995),
Multidimenzionalna skala percipirane socijalne podrske (Multidimensional Scale of
Perceived Social Support; Zimet i sur., 1988), Skala obiteljske kohezivnosti (Colorado
Self-Report Measure of Family Functioning; Bloom, 1985), Skala depresivnosti,
anksioznosti i stresa - 42 (DASS Depression, Anxiety and Stress Scale, DASS, Lovibond
1 Lovibond, 1995) te upitnik op¢ih podataka kojima su se doznale neke demografske
informacije sudionica poput godina, obiteljskog statusa, statusa skrbniStva nad djecom,
informacije o postojanju romanti¢ne veze, stupnja obrazovanja, radnog statusa, prosjeka

primanja u obitelji, broju djece, dobi djece i ostalo.

5.2.1. Skala samoprocjene kompetentnosti roditelja (Parenting Sense
of Competence Scale; Gibaud-Walston i Wandersman, 1978; Sanders i Wooley, 2005)

Skala samoprocjene kompetentnosti roditelja (prevela Delale, 2011; Gibaud-Walston 1
Wandersman, 1978; Sanders 1 Wooley, 2005) ukljucuje zadovoljstvo ispunjavanjem
roditeljske uloge 1 samoprocjenu efikasnosti u roditeljskoj ulozi. Upitnik sainjava 17
Cestica, pri ¢emu se podljestvica zadovoljstva ispunjavanjem roditeljske uloge sastoji od
devet tvrdnji, a teorijski se raspon rezultata krece od 9 do 54 (npr. ,,lako biti roditelj
moZe pruzati zadovoljstvo, sada dok mi je dijete ove dobi frustrirana sam. *“). Podljestvica
efikasnosti u ulozi roditelja sadrzi osam tvrdnji te je teorijski raspon rezultata od 8 do 48
(npr. ,, Iz viastitog sam iskustva naucila da je probleme s djetetom lako rijeSiti jednom

kad znas kako tvoji postupci utjecu na dijete. ©). Odgovori na pitanja su ponudeni na
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Likertovoj skali od 6 stupnjeva. Konacan se rezultat formira kao jednostavna suma
subskalnih vrijednosti, uz prethodno invertriranje rezultata na subskali zadovoljstva,
tako da visi rezultat na subskali ukupno upucuje na veée zadovoljstvo roditeljskom
ulogom. Rezultati na subskalama Skale samoprocjene kompetentnosti roditelja mogu se
tretirati kao odvojene mjere roditeljske kompetentnosti (Sanders i Woolley, 2005).
Pouzdanost tipa unutarnje konzistencije u istrazivanju Delale (2011) iznosio je .70 za
podljestvicu efikasnosti, .71 za podljestvicu zadovoljstva, te za upitnik u cjelini .72. U
ovom istrazivanju Cronbach alfe iznose .80 za podljestvicu efikasnosti, .73 za

podljestvicu zadovoljstva, te za ukupni rezultat .85.

5.2.2. Skala roditeljskog stresa (Parental Stress Scale; Berry i Jones, 1995)

Skala roditeljskog stresa (prevela Mili¢-Babi¢, 2013; Parental Stress Scale; Berry i1 Jones,
1995) mjeri razinu dozivljenog stresa unutar roditeljske uloge, a odnosi se na slijedeca
podrugja; prisnost s djecom, zadovoljstvo ispunjavanjem roditeljske uloge, pozitivne i
negativne emocije povezane s tom ulogom, te poteSkoce povezane s roditeljstvom. Skala
se sastoji od 18 Cestica. Raspon odgovora se kre¢e od 1 (u potpunosti se ne slazem) do 5
(u potpunosti se slazem). Skala obuhvaca i pozitivne (npr.“Sretna sam u svojoj
roditeljskoj ulozi.“) 1 negativne tvrdnje (npr.“Previse sam opterecena odgovornostima
roditeljstva.*) koje omogucavaju uvid u pozitivne te negativne utjecaje roditeljstva na
pojedinca. Pozitivne se tvrdnje obrnuto boduju. Konacni rezultat predstavlja sumu
skalnih vrijednosti, te moZze iznositi od 18 do 90; pri ¢emu veci rezultat na skali
predstavlja vec¢i stres 1 obratno. Pouzdanost tipa unutarnje konzistencije, odnosno

Cronbach alfa u ovom istrazivanju iznosi .89.

5.2.3 Multidimenzionalna skala percipirane socijalne podrske (Multidimensional Scale
of Perceived Social Support; Zimet i sur., 1988)

Multidimenzionalna skala percipirane socijalne podrske je psihometrijski pouzdan
instrument ¢iji su autori Zimet 1 sur. (1988), a kojeg su na hrvatski prevele Brajsa-
Zganec, Kaliterna Lipov¢an i Hanzec (2018). Skala objedinjuje subjektivnu procjenu
socijalne podrske od strane tri izvora, tj. prijatelja, obitelji 1 znacajnih ostalih (npr. ,,§
obitelji mogu razgovarati o svojim problemima*). Prema autorima, vrijednost skale jest

u tome Sto se navedene skupine izvora socijalne podrSke mogu gledati zasebno, ali i
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zajedniCki. Instrument se sastoji od 12 Cestica, pri ¢emu po Cetiri Cestice tvore svaku
subskalu. Slaganje s tvrdnjama oznacava se na skali od sedam stupnjeva, pri ¢emu 1
oznacava uopce se ne slazem, a 7 u potpunosti se slazem (Zimet i sur., 1988).

Cronbach a koeficijent, dobiven na uzorku studenata psihologije, za cijelu skalu iznosi
0,88, za subskalu prijatelja 0,87, obitelji 0,91, a za znacajne ostale vrijednost mu je 0,85,
Sto ukazuje na visoku pouzdanost testa (Zimet i sur., 1988). Skala je primijenjena i u
Hrvatskoj, u istraZivanju Braj$a-Zganec, Kaliterna Lipov&an i Hanzec (2018) na uzorku
od 1000 odraslih ispitanika, pri ¢emu je Cronbach a koeficijent iznosio 0,94 za obitelji,
ali 1 prijatelje te 0,92 za znacajne ostale. U ovom istraZzivanju Crobach alfa za ukupnu

mjeru socijalne podrske iznosi .95.

5.2.4. Skala obiteljske kohezivnosti (Colorado Self-Report Measure of Family
Functioning, Bloom, 1985)
Skalu obiteljske kohezivnosti (engl. Colorado Self-Report Measure of Family

Functioning; Bloom, 1985; prevela Kerestes, 1999) saCinjava 5 Cestica na koje sudionik
odgovara procjenama na skali od 4 stupnja (1 — uopce se ne odnosi na moju obitelj, 4 —
u potpunosti se odnosi na moju obitelj). Predstavlja mjeru medusobne emocionalne
povezanosti Clanova obitelji (npr. ,,Osjecam da doista pripadam svojoj obitelji. ).
Ukupan rezultat racuna se kao zbroj procjena na svim Cesticama skale, a koeficijent

unutarnje konzistencije u ovom istrazivanju iznosi .91.

5.2.5. Skala depresivnosti, anksioznosti i stresa (DASS - 42 Depression, Anxiety and
Stress Scale, Lovibond i Lovibond, 1995)

DASS - 42 skala je razvijena na neklini¢kom uzorku adolescenata i odraslih ljudi.
Sastoji se od 42 cestice te u izvornom obliku posjeduje trofaktorsku strukturu —
sacinjavaju je subskala depresivnosti, anksioznosti te subskala stresa, od kojih svaka ima
14 cCestica. Hrvatsku adaptaciju su proveli Joki¢-Begi¢, Jaksi¢, Ivezi¢ 1 Suranyi 2012.
godne. Subskala depresivnosti, koja je ujedno i jedina koriStena za potrebe ovog
istrazivanja odnosi se na simptome apatije, disforije, beznadnosti, vlastitog
obezvrjedivanja i nedostatka interesa.

Cestice se procjenjuju na skali od 4 stupnja, pri demu 0 predstavlja ,,uopée se ne odnosi

na mene*, a 3 se odnosi na stupanj slaganja ,,u potpunosti se odnosi na mene*.
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Neke od ¢estica subskale depresivnosti glase ,, Osjecam se prilicno bezvrijedno “ 1,,Tesko
se prisilim da nesto zapocnem raditi““. Lovibond i Lovibond (1995) su uz samu skalu
odredili 1 kriterije unutar koji unutar kojih se odreduje ozbiljnost depresivne
simptomatologije, te zahtijevaju li daljnju obradu. Tako rezultat od 0 - 9 bodova
predstavlja normalne rezultate, od 10 - 13 blage, 14 — 20 umjerene, 21 — 27 bodova
predstavlja teze simptome, a 28 bodova i vise pripada skupini ekstremno izrazenih
simptoma. Koeficijenti pouzdanosti za navedene subskale kre¢u se od 0,71 za subskalu
depresivnosti, 0,79 za subskalu anksioznosti te 0,81 za subskalu stresa. Koeficijent
unutarnje pouzdanosti Cronbach alfa u ovom istraZivanju iznosi .95 za subskalu

depresivnosti.

5.3. Postupak
Podatci su prikupljeni tijekom travnja 1 svibnja 2021. godine. Uzorak je prikupljen

tehnikom snjezne grude. Upitnik jekreiran putem platforme Google forms, te podijeljen
online putem druStvenih mreZza u roditeljskim grupama. Prije samog upitnika
sudionicama je pruzena pismena obavijest o anonimnosti njihovih podataka, te obavijest

o tome kako ¢e se podatci koristiti isklju¢ivo u svrhu izrade diplomskog rada.

6. REZULTATI

6.1. Deskriptivni podatci
Rezultati su prikazani slijedom problema. Najprije su prikazani deskriptivni podaci te

rezultati testiranja normaliteta distribucije relevantnih podataka (Tablica I). Prije
provodenja statistickih analiza, provjerena je zadovoljenost uvjeta za provodenje
parametrijskih analiza. Ovi uvjeti podrazumijevaju normalnost distribucija koriStenih
zavisnih varijabli, $to je provjereno koriStenjem Klineovog kriterija (Kline, 2011).
Distribucije rezultata kod kojih je vrijednost indeksa asimetri¢nosti ve¢i od 3, a
vrijednost indeksa kurti€nosti (spljoStenosti) ve¢i od 8 smatraju se ekstremno
odstupaju¢im distribucijama (Kline, 2011). Indeksi asimetri¢nosti i1 kurti¢nosti za sve

zavisne varijable vidljivi su u Tablici 1.

28



Tablica I Prikaz rezultata Kolmogorov — Smirnov testa normaliteta distribucije na
ispitanim varijablama (N=661)

Kolmogorov Indeks Asimetricnosti  Indeks Spljostenosti
- Smirnov p

Efikasnost .06 01* -0,31 0,13
Zadovoljstvo .07 .20 -0,34 -0,33
Kompetentnost .04 O1* -0,21 -0,13
Stres .08 01* 0,77 0,76
Depresivnost .28 O1* 2,36 6,12
Socijalna podrska .14 01* -1,26 1,53
Obiteljska kohezivnost 21 01%* -1,63 2,75

*»<.05
Kolmogorov — Smirnov test pokazuje znacajno odstupanje svih mjerenih varijabli, osim
zadovoljstva roditeljskom ulogom od normalne distribucije. Prema Klineu (2005)
distribucije ekstremno odstupaju ako im je indeks spljoStenosti ve¢i od 10 te ako im je indeks
asimetri¢nosti ve¢i od 3. Odstupanja su unutar granica koje predlaze Kline i dozvoljavaju

upotrebu parametrijskih postupaka pri obradi podataka.

Tablica 2 Prikaz deskriptivnih parametara rezultata majki na skali samoprocjene
roditeljske kompetentnosti, subsakalama efikasnosti u roditeljskoj ulozi i zadovoljstva
ispunjavanjem iste skali roditeljskog stresa, depresivnosti, socijalne podrske i obiteljske
kohezivnosti (N=661)

Varijable N M SD Min. Maks.
Efikasnost 661 35,02 5,91 15,00 48,00
Zadovoljstvo 661 38,73 7,65 16,00 54,00
Kompetentnost 661 73,74 11,49 36,00 102,00
Roditeljski stres 661 36,69 9,82 18,00 77,00
Depresivnost 661 4,49 7,45 0,00 42,00
Socijalna podrska 661 66,66 16,08 12,00 84,00
Obiteljska kohezivnost 661 17,35 3,18 5,00 20,00

Rezultati na skali efikasnosti, zadovoljstva roditeljskom ulogom, kompetentnosti,

percipirane socijalne podrske i obiteljske kohezivnosti kre¢u se prema vi§im vrijednostima.
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Razina dozivljenog roditeljskog stresa je relativno niska, dok je depresivnost majki iznimno

niska.

Nakon izracunatih deskriptivnih parametara cijelog uzorka, izracunati su deskriptivni
parametri za svaku podskupinu ispitanica, odnosno deskriptivni parametri za sudionice koje
zive u dvoroditeljskim i deskriptivni parametri za sudionice koje zive u jednoroditeljskim

obiteljima, te su oni vidljivi u Tablici 3.

Tablica 3 Prikaz deskriptivnih parametara rezultata majki na skali samoprocjene
roditeljske kompetentnosti, subskalama efikasnosti u roditeljskoj ulozi i zadovoljstva
ispunjavanjem iste, skali roditeljskog stresa, depresivnosti, socijalne podrske i obiteljske
kohezivnosti (N=661)

tip N M SD Min. Maks. rTaZ;r;Jn
Efikasnost 34,90 5,89 15,00 48,00 8-48
Zadovoljstvo 38,82 7,47 16,00 54,00 9-54
Kompetentnost 73,72 11,34 36,00 102,00 17-102
Roditeljski stres 568 36,56 9,77 18,00 77,00 18-90
Depresivnost DR 4,18 7,05 0,00 42,00 0-42
Socijalna podrska 67,69 15,45 12,00 84,00 12-84
Obiteljska kohezivnost 17,60 2,83 5,00 20,00 5-20
Efikasnost 35,73 5,99 21,00 48,00 8-48
Zadovoljstvo 38,14 8,04 16,00 54,00 9-54
Kompetentnost 73,87 12,45 38,00 100,00 17-102
Roditeljski stres 93 37,54 10,12 21,00 64,00 18-90
Depresivnost JR 6,42 9,36 0,00 42.00 0-42
Socijalna podrska 60,38 18,35 12,00 84,00 12-84
Obiteljska kohezivnost 15,82 4,52 5,00 20,00 5-20

Legenda:
DR — majke koje Zive u dvoroditeljskim obiteljima
JR — majke koje Zive u jednoroditeljskim obiteljima
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Rezultati na skali efikasnosti, zadovoljstva, kompetentnosti, percipirane socijalne podrske i
obiteljske kohezivnosti kre¢u se prema visim vrijednostima u obje skupine majki. Dozivljaj

roditeljskog stresa i depresivnost je niska u obje skupine majki.

6.2. Ispitivanje razlika samoprocjeni kompetentnosti, roditeljskom stresu, depresivnosti i
percipiranoj socijalnoj podrsci s obzirom na tip obitelji u kojoj majke zive

S obzirom na direktne usporedbe rezultata ispitanika iz skupina razli¢itih veli¢ina (majke
koje Zive u dvoroditeljskim 1 jednoroditeljskim obiteljima) prije provodenja svake analize,
Levenovim testom provjerena je homogenost rezultata mjerenih skupina sudionika. Ukoliko
je homogenost varijanci bila zadovoljena, sudionici su usporedivani koriStenjem t-testa za
nezavisne uzorke. U slu¢ajevima kad ovaj preduvjet nije zadovoljen, skupine sudionika su
direktno usporedivane s obzirom na pripadnost jednoroditeljskim, odnonso dvoroditeljskim
obiteljima putem Welch testa kojim se dobije korigirana t-vrijednost. Svi rezultati
Levenovog testa znacajnosti vidljivi su u Prilogu 1.

U svrhu odgovora na prvi istrazivacki problem (a, ¢) proveden je t-test za nezavisne uzorke
za testiranje znacajnosti razlike u dozivljaju roditeljskog stresa s obzirom na tip obitelji u

kojoj majke zive.

Tablica 4 Prikaz rezultata testiranja znacajnosti razlika u samoprocjeni roditeljskog stresa i
kompetenosti s obzirom na tip obitelji u kojoj majke zive (jednoroditeljska naspram
dvoroditeljske) (N=93, N=568)

t df p
R.stres -0,89 659 0,37
Kompetentnost -0,11 659 0,91

Nije utvrdena znacajna razlika u samoprocjeni roditeljskog stresa majki s obzirom na vrstu
obitelji u kojoj se nalaze (jednoroditeljska ili dvoroditeljska).
Nije utvrdena znacajna razlika u samoprocjeni roditeljske kompetentnosti majki s obzirom

na vrstu obitelji u kojoj se nalaze (jednoroditeljska ili dvoroditeljska).

U svrhu odgovora na prvi istrazivacki problem (b,d) budu¢i da preduvjet homogenosti
varijanci nije zadovoljen (vidjeti Prilog 1), proveden je t-test za nezavisne uzorke uz Welch
korekciju kako bi se testirale znacajnosti razlike u depresivnosti i ukupnoj percipiranoj

socijalnoj podrSci majki s obzirom na tip obitelji u kojoj zive prikazan u Tablici 5.
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Tablica 5 Prikaz rezultata testiranja znacajnosti razlika u depresivnosti i ukupnoj
percipiranoj socijalnoj podrsci s obzirom na tip obitelji u kojoj majke zive
(jednoroditeljska naspram dvoroditeljske) (N=661)

t df p
Depresivnost -2,20 109,71 0,03*
S.podrska uk. 3,64 114,34 0,00%*
Legenda:
S.podrska uk. — ukupna percipirana socijalna podrska
*p<.05;**p<.01

Utvrdena je statisticki znacajna razlika u rezultatima na skali depresivnosti izmedu majki
koje Zive u jednoroditeljskim 1 majki koje Zive u dvoroditeljskim obiteljima. Majke koje Zive
u jednoroditeljskim obiteljima (M=6,42, SD=9,36) izvjeStavaju o znacajno vecim razinama
depresivnosti nego majke koje zive u dvoroditeljskim obiteljima (M=4,18, SD=7,05).
Prosjecne razine depresivnosti o kojima izvjeS¢uju majke u jednoroditeljskim obiteljima
pripadaju niZim vrijednostima, odnosno normalnima prema klasifikaciji Lovibond 1
Lovibond, (1995).

Utvrdena je statisticki znacCajna razlika u ukupnoj percipiranoj socijalnoj podrsci izmedu
majki koje zive u jednoroditeljskim i1 majki koje zive u dvoroditeljskim obiteljima. Majke
koje zive u jednoroditeljskim obiteljima (M=60,38, SD=18,35) izvjestavaju o znacajno
nizim razinama ukupne percipirane socijalne podrske nego majke koje zive u

dvoroditeljskim obiteljima (M=67,69, SD=15,45).

6.3. Doprinos zadovoljstva ispunjavanjem roditeljske uloge, roditeljskog stresa, obiteljske
kohezije, depresivnosti i percipirane socijalne podrske u objasnjenju samoprocjene
kompetentnosti

Kako bi se ispitalo u kojoj mjeri roditeljski stres, obiteljska kohezivnost, depresivnost i
socijalna podrska pridonose objasnjenju samoprocjene kompetentnosti u roditeljskoj ulozi,
provedena je multipla regresijska analiza s samoprocjenom roditeljske kompetentnosti kao
kriterijem (vidjeti Tablicu). No, prije provedbe multiple regresijske analize, potrebno je

provijeriti bivarijantne povezanosti samoprocjene roditeljske kompetentnosti a sa svim
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koriStenim mjerenim varijablama te su izracunati Pearsonovi koeficijenti korelacije

prikazani u Tablici 8.

Tablica 8 Prikaz Pearsonovih koeficijenata korelacija izmedu ispitivanih varijabli (N=661)

Kompetentost ~ R. stres  Depresivnost Perc.podrska Ob.kohezija

Varijable
Kompetentnost 1,00 -0,69* -0,48%* 0,29%* 0,41*
Roditeljski stres 1,00 0,52* -0,39%* -0,49%*
Depresivnost - 1,00 -0,47%* -0,53*
Perc.podrska - 1,00 0,56*
Ob.kohezija - 1,00
*p<.05

Iz Tablice 8. je vidljivo da je samoprocjena kompetentnosti u roditeljskoj ulozi znacajno
povezana sa svim aspektima dozivljaja roditeljstva, te sa depresivnoscu.

Samoprocjena kompetentnosti u roditeljskoj ulozi je pozitivno povezana sa percipiranom
socijalnom podrskom, te obiteljskom kohezijom. Dakle, majke koje se samoprocjenjuju kao
kompetentnije u ulozi roditelja ujedno osjecaju viSe razine zadovoljstva povezane sa
roditeljskom ulogom, percipiraju vise razine primljene socijalne podrske, te izvjes¢uju o
viSim razinama kohezije u obitelji.

Samoprocjena kompetentnosti u roditeljskoj ulozi je negativno povezana sa roditeljskim
stresom 1 depresivnoscu. Majke koje se osjecaju kompetentnije u ulozi roditelja dozivljavaju

nize razine roditeljskog stresa, te postizu nize rezultate na skali depresivnosti.

Tablica 9 Prikaz Pearsonovih koeficijenata korelacija izmedu ispitivanih varijabli kod
majki u dvoroditeljskim obiteljima (N=568)

N=568
Varijable Kompetentnost R.stres Depresivnost Perc.podrska O.kohezija
Kompetentnost 1,00 -0,69* -0,51* 0,33* 0,44*
R.stres 1,00 0,52* -0,39* -0,51*
Depresivnost 1,00 -0,46* -0,53*
Soc.podrska 1,00 0,56%*
0O.kohezija 1,00

*p<.05

Iz Tablice 9. je vidljivo da je samoprocjena kompetentnosti u roditeljskoj ulozi

znacajno povezana sa svim aspektima dozivljaja roditeljstva, te sa depresivnoscu.
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Samoprocjena kompetentnosti u roditeljskoj ulozi je pozitivno povezana sa percipiranom
socijalnom podrskom, te obiteljskom kohezijom. Dakle, majke koje se samoprocjenjuju kao
kompetentnije u ulozi roditelja percipiraju viSe razine primljene socijalne podrske, te
izvjes¢uju o visSim razinama kohezije u obitelji.

Samoprocjena kompetentnosti u roditeljskoj ulozi je negativno povezana sa roditeljskim
stresom i depresivnoséu. Majke koje se osjec¢aju kompetentnije u ulozi roditelja dozivljavaju

nize razine roditeljskog stresa, te postizu nize rezultate na skali depresivnosti.

Tablica 10 Prikaz Pearsonovih koeficijenata korelacija izmedu ispitivanih varijabli kod
majki u dvoroditeljskim obiteljima (N=93)

Varijable Kompetentnost R.stres Depresivnost Soc.podrska  O.kohezija
Kompetentnost 1,00 -0,72* -0,42* 0,16 0,40*
R.stres 1,00 0,52* -0,46* -0,49%*
Depresivnost 1,00 -0,45%* -0,50%*
Soc.podrska 1,00 0,51*
O.kohezija 1,00
*p<.05

Iz Tablice 10. je vidljivo da je kod majki koje Zive u jednoroditeljskim obiteljima
samoprocjena kompetentnosti u roditeljskoj ulozi znacajno povezana sa roditeljskim
stresom, depresivnoscu, te obiteljskom kohezijom. Percipirana razina primljene socijalne
podrske nije povezana sa samoprocjenom kompetentnosti u roditeljskoj ulozi.

Majke koje se samoprocjenjuju kao kompetentnije u ulozi roditelja izvjeséuju o visSim
razinama kohezije u obitelji.

Samoprocjena kompetentnosti u roditeljskoj ulozi je negativno povezana sa roditeljskim
stresom 1 depresivnoS¢u. Majke koje se osje¢aju kompetentnije u ulozi roditelja dozivljavaju
nize razine roditeljskog stresa, te postizu niZe rezultate na skali depresivnosti.

Potom je provedena je multipla regresijska analiza s samoprocjenom roditeljske
kompetentnosti kao kriterijem kako bi se ispitalo u kojoj mjeri roditeljski stres, obiteljska
kohezivnost, depresivnost 1 socijalna podrSka pridonose objasnjenju samoprocjene
kompetentnosti u roditeljskoj ulozi. Regresijska analiza je provedena na cjelokupnom

uzorku, a potom zasebno za majke u dvoroditeljskim i jednoroditeljskim obiteljima buduci
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da se u prethodnim analizama pokazalo kako postoje razlike u dozivljajima odredenih

aspekata roditeljstva izmedu ove dvije skupine.

Tablica 11 Rezultati multiple regresijske analize na cjelokupnom uzorku sa
samoprocjenom roditeljske kompetentnosti kao kriterijem (N=661)

p t(656) p
Rod.stres -0,60%* -17,86 0,00 R=0,71
Depresivnost -0,17%* 4,90 0,00 1{1((232:—0(’)5511
Perc.soc.podrska -0,06 -1,71 0,09 F(4.656)=171.48
O.kohezija 0,06 1,67 0,09 P<.00
Legenda:
**p<.01

U ukupnom uzorku majki roditeljski stres, depresivnost, socijalna podrska i obiteljska
kohezija objasnjavaju ukupno 51% varijance samoprocjene kompetentnosti roditelja.
Roditeljski stres 1 depresivnost su se pokazali prediktivnima Sto upucuje na to da one majke
koje dozivljavaju nize razine roditeljskog stresa i1 depresivnosti se ujedno procjenjuju kao

kompetentnije u obavljanju roditeljske uloge.

Tablica 12 Rezultati multiple regresijske analize na uzorku majki u dvoroditeljskim
obiteljima sa samoprocjenom roditeljske kompetentnosti kao kriterijem (N=568)

B t(563) p
R.stres -0,57%* -15,71 0,00 R=0,52
Depresivnost -0,19% -4,97 0,00 15(2:2:065511
Soc.podrska -0,00 -0,14 0,89 F(4.563)-148
0.kohezija 0,05 1,26 0,21 A9
p<.00
Legenda:
*#p<.01

Kod majki koje zive u dvoroditeljskim obiteljima roditeljski stres, depresivnost, socijalna
podrska 1 obiteljska kohezija objaSnjavaju ukupno 51% varijance samoprocjene
kompetentnosti roditelja. Roditeljski stres i depresivnost su se pokazali prediktivnima Sto
upucuje na to da one majke koje dozivljavaju nize razine roditeljskog stresa i depresivnosti

ujedno se procjenjuju kao kompetentnije u obavljanju roditeljske uloge.
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Tablica 13 Rezultati multiple regresijske analize na uzorku majki u jednoroditeljskim
obiteljima sa samoprocjenom roditeljske kompetentnosti kao kriterijem (N=93)

p t(88) p
R.stres -0,74%* -8,49 0,00 R=0,76
Depresivnost -0,10 -1,19 0,24 R2=0,58
Soc.podrska S0.31%* 3.62 0.00 RC*=0,57
' ’ ’ ’ F(4,88)=30,88
O.kohezija 0,15 1,69 0,09 p<.00

Legenda:
*#p<.01

Kod majki koje Zive u jednoroditeljskim obiteljima roditeljski stres, depresivnost, socijalna
podrska 1 obiteljska kohezija objaSnjavaju ukupno 57% varijance samoprocjene
kompetentnosti roditelja. Roditeljski stres 1 ukupna razina percipirane socijalne podrske su
se pokazali prediktivnima $to upucuje na to da one majke koje dozivljavaju nize razine
roditeljskog stresa i viSe razine percipirane socijalne podrske ujedno se procjenjuju kao

kompetentnije u obavljanju roditeljske uloge.

6. RASPRAVA

Cilj ovog istrazivanja jest bio utvrditi postoje li razlike u odrednicama dozivljaja roditeljstva
(roditeljski stres, percipirana kompetentnost u roditeljskoj ulozi, obiteljska kohezija),
depresivnosti 1 socijalnoj podrsci izmedu majki koje Zive u dvoroditeljskim naspram
jednoroditeljskih obitelji, te utvrditi kakav je doprinos tih varijabli u samoprocjeni
kompetentnosti za obavljanje roditelje uloge. Iako je roditeljstvo prisutno otkad je ljudi i
civilizacije, a zastupljenost raznolikih oblika obitelji je dio opcéeg diskursa najmanje
posljednjih pedesetak godina; ¢injenica jest da je roditeljstvo kao takvo i istrazivanje na¢ina
na koje zajednica moze pomo¢i u osnaZivanju marginaliziranih skupina roditelja i dalje
nepoznanica ¢emu svjedoci odreden broj kontradiktornih nalaza u ovom podrucju. Dok neki
navode kako ne postoje razlike izmedu jednoroditeljskih i dvoroditeljskih obitelji, druga
istrazivanja kazuju kako su roditelji u jednoroditeljskim obiteljima 1 dalje u loSijem poloZaju

nego oni koji djecu odgajaju uz pomo¢ partnera; Sto zbog poteskoca uzrokovanih
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nedostatnim ekonomskim resursima, manjkom vremena zbog neuskladenosti zahtjeva radne
i roditeljske uloge ili pak zbog predrasuda okoline (Belski, 1984; Raboteg-Sari¢, Peénik i
Josipovi¢, 2003; Miljevi¢-Ridicki 1 Pavin Ivanec, 2007).

Ovo istrazivanje je kao polazisnu toCku postavilo dva problema; u sklopu prvog ispitati
postojanje razlika u u dozivljenim razinama roditeljskog stresa, simptomima depresivnosti,
percipiranim razinama roditeljske kompetentnosti i socijalne podrSke izmedu majki u
jednoroditeljskim 1 dvoroditeljskim obiteljima; te drugi problem koji se odnosio na
ispitivanje doprinosa dozivljaja roditeljskog stresa, depresivnosti, zadovoljstva roditeljskom
ulogom, percipirane socijalne podrske te obiteljske kohezije u objasnjenju samoprocjenjene
kompetentnosti majki u roditeljskoj ulozi. IS¢itavanjem dobivenih rezultata vidljivo je kako
pocetne pretpostavke nisu u potpunosti dokazane, te stoga mozemo zakljuciti kako su obje
hipoteze tek djelomi¢no prihvac¢ene. Buduc¢i da su ovi konstrukti povezani zajedniCkim
nazivnikom metaroditeljstva, ili su barem usko vezani uz isti, te se sli¢na objasnjenja mogu
ponuditi kao odgovor na razli¢ite probleme, u daljnjem dijelu rasprave oni ¢e biti objasnjeni
u zajedniC¢kom poglavlju.

Razlike u dozivljenim razinama roditeljskog stresa izmedu majki u jednoroditeljskim 1
dvoroditeljskim obiteljima nisu pronadene §to se kosi s polaznim pretpostavkama koje su
naglaSavale da ¢e za majke iz jednoroditeljski obitelji roditeljstvo biti izazovnije. Prema
ranijim istrazivanjima primjerice Cairney, Boyle, Offord i Raccine iz 2003., navodi se kako
postoje razlike u dozivljenim razinama roditeljskog stresa izmedu majki koje zive u
jednoroditeljskim naspram onih koje Zive u dvoroditeljskim obiteljima; majke koje djecu
odgajaju bez partnera dozivljavaju vece razine stresa nego one koje su udane. Pritom
dogadaje koje ocjenjuju kao stresne u znatno vecoj mjeri pripisuju vlastitom neuspjehu 1
manjku kompetentnosti. Uz vece razine dozivljenog stresa prijavljuju i manjak podrske od
strane bliznjih 1 poznanika §to je inace jedan od zaStitnih faktora od razli€itih obrazaca
maladaptivne prilagodbe na bilo koju od Zivotnih uloga, pa izmedu ostalog 1 onu roditeljsku.
Sam proces razvoda i tranzicija u samostalno roditeljstvo djeluju kao iznimno stresan
¢imbenik, koji osim poteskoca u percepciji sebe kao kvalitetnog partnera, povecanja opceg
zivotnog stresa, dovodi 1 do preispitivanja sebe kao roditelja Sto moze biti dodatan faktor
koji doprinosi poviSenim razinama stresa vezanog uz obavljanje roditeljske uloge (Bloom,
Asher 1 White, 1978; Goodyer, 1990; Scannell, 2020). Uvidom u rezultate moZemo
primijetiti kako su obje skupine majki prosje¢no dozivljeni stres oznaclile relativno nisko,
dok se razine percipirane socijalne podrske kre¢u prema viSim vrijednostima, stoga mozemo

pretpostaviti da su zastitni faktori vjerojatno umanjili izraZzenost stresnih simptoma u skupini
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sudionica koje su pristupile istrazivanju. Ovi rezultati mogu takoder ukazivati na ¢injenicu
da smo u istrazivanju prikupili podatke od dobrofunkcioniraju¢ih majki iz jednoroditeljski i
dvoroditeljski obitelji. Naime, ove majke su vjerojatno prema Walshovoj konceptualizaciji
obiteljske otpornosti (2016) upravo oni roditelji koji Zive u obiteljima koje karakterizira
kvalitetna komunikacija 1 pozitivno ozrac¢je se efikasnije suocavaju sa razli¢itim zivotnim
stresorima. Pretpostavka ovog istrazivanja je bila kako ¢e razine roditeljskog stresa biti
visoke u obje skupine majki, a ponajvise kod majki u jednoroditeljskim obiteljima. Razlog
tome moze se na¢i u utjecaju pandemije koronavirusa i posljedicama viSemjesecnih
restriktivnih mjera koje su za rezultat imale online nastavu, te rad od kuce za roditelje, koji
dodatno doprinose konfliktu radne 1 obiteljske uloge. Velik broj majki pri uvjetima rada od
kuce tesko pronalazi vlastiti radni prostor, te dozivljava poteskoce jer djeca CeSce traze
pomoc¢ tijekom online nastave ¢ime Zongliranje izmedu roditeljske i radne uloge postaje teze.
Calvano 1 suradnici (2021) su tako utvrdili kako majke iz onih obitelji koje su u startu bile u
nepovoljnijem polozaju, pod utjecajem pandemijskih mjera su dozivjele skok u razinama
roditeljskog stresa, na nacCin da su poviSene razine stresa postale iznimno visoke, dok
sudionice koje su inace dozivljavale nize razine, nisu dozivjele takav rast. Nadovezujuci se
na utvrdene niske razine roditeljskog stresa, ispitano je i postojanje razlika u simptomima
depresivnosti izmedu majki koje zive u jednoroditeljskim naspram onih u dvoroditeljskim
obiteljima. Rezultati pokazuju da postoji razlika u dozivljenim razinama depresivnosti;
majke koje zive u jednoroditeljskim obiteljima imaju zna¢ajno viSe razine depresivnosti
naspram majki koje zive u dvoroditeljskim obiteljima Sto je u skladu s o¢ekivanjima. Pritom
bitno je napomenuti kako su rezultati obje skupine u granicama normalnih vrijednosti prema
kriterijima Lovibond i Lovibond, 1995). Naime, brojna istrazivanja su potvrdila postojanje
razlika u dozivljenim razinama depresivnosti majki koje zive same s djecom naspram onih
koje djecu odgajaju s partnerom. Sam uzrok navedene razlike nije u potpunosti istrazen,
odnosno postoje razli¢ita objasnjenja istog. Tako prema Biblarzu i Gottaineru (2000)
roditelji koji zive u jednoroditeljskim obiteljima posjeduju odredene osobne karakteristike
koji dovode do razvoda, odnosno neodrzanja romanti¢ne veze u kojoj su postali roditelji.
No, taj teorijski model je nedostatan kad se uzme u obzir da u jednoroditeljske obitelji
pripadaju i majke koje su udovice. Tada se moze govoriti o nekim drugim ¢imbenicima koji
pridonose pojavljivanju depresivne simptomatologije koja je u ovom istrazivanju
proucavana u neklini¢kim okvirima, budu¢i da su prosjecni rezultati obje skupine ispitanica
unutar normalnih, neklinickih vrijednosti prema granicama koje su postavili autori Lovibond

i Lovibond (1995). Gledajué¢i sama demografska obiljezja uzorka ovog istrazivanja, odnosno
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¢injenicu da je najveéi dio majki iz jednoroditeljskih obitelji razveden, potom neudan, a
najmanje je udovica, te ¢injenicu da iako su razine depresivnosti kod jednoroditeljskih majki
znacajno vise nego u majki iz dovoroditeljskih obitelji, ne smije se zanemariti ¢injenica da
su prosjecne razine depresivnosti niske, te ukazuju na pozitivan trend prihvacanja i
ukljucenosti razlicitih vrsta obitelji i oCuvanja mentalnog zdravlja majki iz razli¢itih zivotnih
zajednica. Istrazivanja koja su se bavila dobrobitima majki u razli¢itim vrstama obitelji
uzroke povecane depresivnosti kod majki koje nisu u dvoroditeljskim obiteljima nalaze u
smanjenoj dostupnosti resursa socijalne podrske, bilo u vidu manjka partnera (Cairney,
Boyle, Offord 1 Raccine, 2003), ili pak izloZenosti stereotipima 1 predrasudama koje drustvo
ima o majkama u jednoroditeljskim obiteljima (Grozdani¢, 2000; Raboteg-Sari¢, Peénik i
Josipovi¢, 2003). Brojna istrazivanja naglaSavaju vaznost socijalne podrske 1 ukljucenosti u
zajednicu u svrhu prevencije depresivne simptomatologije u majki. Primjerice, istrazivanje
Kosslera, Pichlera i Barrat iz 2010. prikazuje na osnovi Bronfenbrennerovog modela
ekoloskih sustava koliko je bitna podrska, ne samo ,,nuklerane* i Sire obitelji, ve¢ 1 drugih
dijelova sistema, odnosno mezosustava i makrosustava. Briga makrosustava se ocituje kroz
dostupnost odgojnih 1 Skolskih ustanova, odnosno stru¢nih suradnika koji rade u njima, a
sam makrosustav djeluje 1 kroz manje vidljiv, ali prisutan skup propisa koji roditeljima
omogucavaju pravo na koristenje navedenih usluga u drustvenoj zajednici. Takoder bitno je
1 napomenuti da makro i1 egzosustav djeluju kroz implementiranje odredenih ideja u op¢i
diskurs drustva. Tako u kontekstu roditeljstva se moze govoriti o poziciji medija 1
odgovornosti koje oni imaju u smanjenju diskriminacije koju roditelji iz marginaliziranih
skupina dozivljavaju. Sve ovo se kroz rezultate istrazivanja pokazalo na nacin da su majke
koje su bili dostupne ustanove za odgoj i1 edukaciju djece (vrti¢i, Skole) su ujedno imale
manju potrebu uzimati prekovremene sate na poslu. Shodno tome, manje su dozivljavale
konflikte radne i obiteljske uloge, te su se osjecale zadovoljnije 1 manje depresivno.
Poznavajuéi bitnost socijalne podrske kao protektivnog faktora od raznih maladaptivnih
simptoma, od kojih je jedan i1 depresivnost (Nagy i sur., 2020), nemoguce je zanemariti i
utjecaj pandemije na smanjenu dostupnost izvora podrske, a shodno tome i1 vi§im razinama
depresivnosti majki u jednoroditeljskim obiteljima, naspram onih u dvoroditeljskim. Kao §to
je vidljivo u Tablici 5, postoji razlika u ukupnoj razini percipirane socijalne podrske izmedu
majki u jednoroditeljskim i dvoroditeljskim obiteljima, i to na nacin da majke koje Zive u
jednoroditeljskim obiteljima imaju niZe razine percipirane socijalne podrske nego majke iz
dvoroditeljskih obitelji. Pogledom na Prilog 1; Tablice 4 1 5, to jest dodatne analize koje su

provedene kako bi se dobio uvid u razlike u strukturi primljene socijalne podrske, vidljivo
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je kako majke iz dvoroditeljskih obitelji primaju znacajno vise podrske od strane obitelji 1
bitne osobe, dok razlike ne postoje u podrsci prijatelja. Nazalost, za podrobnije shvacanje
razlika u primljenoj socijalnoj podrsci bilo bi potrebno provesti intervjue sa sudionicama
kako bi dobili uvid u uzroke ovakvih rezultata. Jesu li mjere distanciranja dovele do
smanjenih moguénosti posje¢ivanja baki i djedova, a samim time do nizih razina socijalne
podrske ili je smanjena podrSka od strane obitelji proizasla od desetlje¢ima proucavanih
razlika uzrokovanih stereotipima i predrasudama koje drustvo ima prema obiteljima koje
nisu dvoroditeljske, ostaje za prouciti daljnjim istrazivanjima. Svakako zakinutost socijalne
podrske dijelom proizlazi i iz same strukture obitelji, odnosno majke u dvoroditeljskim
obiteljima su u startu u povoljnijem polozaju zbog prisutnosti partnera koji ipak u bitnoj
mjeri doprinosi prevladavanju poteskoca, bilo kroz fizicku podjelu poslova 1 roditeljskih
obaveza, ili pak kroz pomo¢ u prevladavanju emocionalnih poteSkoca. Istrazivanje
Fitzgerald 1 Gallus iz 2020. navodi kako upravo struktura socijalne podrske na razliCite
nacine utjece na mentalno zdravlje pojedinca. Tako primjerice podrska od strane obitelji je
zastitni faktor od pojave depresivnih simptoma, a podrska supruznika Stiti od pojave
anksioznih 1 depresivnih simptoma, Sto je u skladu sa dobivenim rezultatima ovog
istrazivanja. Nacin na koji navedeni izvori podrSske doprinose poboljSanju mentalnog
zdravlja su kroz poticanje rasta samopouzdanja kroz osje¢aj svrhovitosti, istovremeno
njegujuci osjecaj pripadnosti kroz bezuvjetno prihvacanje i ukljuCivanje u zajednicke
aktivnosti. Budu¢i da je Multidimenzionalna skala percipirane socijalne podrske
konstruirana na nacin da se pomoc¢u ovog instrumenta moze dobiti uvid u ukupnu razinu
percipirane socijalne podrske, ali istovremeno 1 uvid u percipiranu podrsku od strane obitelji,
prijatelja i bitne osobe u Zivotu pojedinca, provedene su dodatne analize kako bi se utvrdilo
postoje li razlike u percipiranoj socijalnoj podrsci na ve¢ spomenutim dimenzijama, ¢iji su
rezultati prikazani u Prilogu 1; Tablicama 4 1 5. Kao Sto je vidljivo u Tablici 4 i Tablici 5
(Prilog 1) pronadene su razlike u percipiranoj podrSci od strane obitelji, bitne osobe, te u
ukupnoj mjeri percipirane socijalne podrske izmedu majki koje Zive u dvoroditeljskim 1
jednoroditeljskim obiteljima. Majke koje zive u dvoroditeljskim obiteljima dozivljavaju vise
razine socijalne podrSke od strane obitelji, bitne osobe i u ukupnoj mjeri. Razlike nisu
pronadene u razinama percipirane socijalne podrSke od strane prijatelja. Ovakav rezultat je
u skladu s istraZivanjima koja su se bavila roditeljstvom unutar jednoroditeljskih obitelji.
NiZe razine podrske proizlaze uglavnom iz drustvenih predrasuda, te smanjene spremnosti
drustvene zajednice da pomogne bilo materijalno ili emocionalno (Peénik i Raboteg-Sari¢,

2004). Takoder, gubitkom partnera; bilo rastavom, prekidom veze ili smréu, smanjuje se

40



socijalni krug, odnosno gube se kontakti sa ljudima koji su bili obitel; ili prijatelji osobe koje
vise nema, a S$to ujedno moze utjecati na izrazeniji osjecaj izostanka ukupne podrske
(Gerstel, 1988). Jedan od bitnih aspekata primanja socijalne pomo¢i je i spremnost samog
pojedinca da pomo¢ prihvati. Roditelji iz jednoroditeljskih obitelji ponekad nisu spremni
traziti, odnosno prihvatiti pomo¢ obitelji ili poznanika upravo kako bi dokazali svoju snagu
1 izdrzljivost, te da bi izbjegli osjecaj ovisnosti o drugima ili kako se ne bi obavezali na
uzvraéanje podrike (Pe¢nik i Raboteg-Sarié, 2004). Nepostojanje razlika u percipiranoj
podrsci od strane prijatelja moze se objasniti pretpostavkom da prijateljstva poCivaju na
kompatibilnosti 1 uzajamnosti pruZene socijalne podrske, te su ona u potpunosti zasnovana
na dobrovoljnom odnosu dvoje ili vise pojedinaca. Shodno tome, za pretpostaviti je da ¢e
upravo prijatelji biti ti koji ¢e najmanje osudivati pojedinca s obzirom na njegov status,
zivotnu situaciju 1 ostalo jer svaki pojedinac sam bira osobe sa kojima ¢e se druZiti, a isto
tako te osobe pristaju na prijateljski odnos, prihvacajuci prijatelja takvog kakav jest.

Nadalje, dio prvog problema je bio ispitati razlike u samoprocjenama kompetentnosti majki
koje zive u dvoroditeljskim naspram onih koje Zive u jednoroditeljskim obiteljima. Prema
rezultatima koji su vidljivi u Tablici 4, razlike nisu pronadene. Naime prema Modelu
obiteljske strukture ocCekuje se postojanje razlika u mnogim domenama roditeljstva
uzimajuc¢i u obzir radi li se o roditelju iz jednoroditeljske odnosno dvoroditeljske obitelji
(Biblarz 1 Gottainer, 2000). Prema autorima, roditelji iz dvoroditeljskih obitelji se
procjenjuju kao kompetentniji u roditeljskoj ulozi, odnosno u mnogo vecoj mjeri
spremnijima odgovoriti na zahtjeve roditeljstva. Prema teoriji statusnih karakteristika koja
predvida postojanje odredenih kognitivnih manifestacija, odnosno uvjerenja o vlastitim
sposobnostima proizaslih iz statusne kategorije kojoj pojedinac pripada, predvidalo se da bi
majke koje zive u jednoroditeljskim obiteljima mogle imati nize rezultate na samoprocjeni
roditeljske kompetentnosti upravo zbog automatskih misli 1 implicitnih uvjerenja koje
druStvo namece kroz predrasude 1 stereotipe (Ridgeway, 2011). Dakle brojna istraZivanja
navode rezultate koji idu korist majkama iz dvoroditeljskih obitelji (Landsford i sur., 2001;
Grozdani¢, 2000; Raboteg — Sari¢ i Pe¢nik, 2006), no postoje i istrazivanja koja govore o
jednakoj kompetentnosti majki iz jednoroditeljskih obitelji za bivanjem kvalitetnim
roditeljem koja proizlazi iz percipirane kompetentnosti da se uspjesno odgovori na zahtjeve
istog (Dunnin i Giallo, 2012; Fotez, 2015; Buchannan i Lemoyne, 2020). Prema Bandurinoj
socijalno kognitivnoj teoriji percepcija samoefikasnosti se izgraduje iz Cetiri izvora: osobnog
iskustva uspjeha, vinarijskih iskustva ucenja putem socijalnih modela, emocionalne ili

fizioloSke pobudenosti, te verbalnih uvjeravanja drugih. Za pretpostaviti je da je bilo koji od
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navedenih faktora mogao kompenzirati i sudjelovati u izgradnji osjecaja samoefikasnosti
majki u jednoroditeljskim obiteljima. Tako primjerice, manjak socijalne podrske, odnosno
verbalnog uvjeravanja od strane drugih, moze biti kompenziran dosadasnjim pozitivnim
iskustvima tijekom procesa odgajanja, ili pak pozitivnim primjerima od strane socijalnih
modela. U istrazivanju McDaniela, Coyne i Holmesa iz 2012. ucestalije koristenje blogging
platformi od strane majki koje se po prvi put nalaze u roditeljskoj ulozi je bilo pozitivno
povezano s viSim procjenama vlastite kompetentnosti u toj ulozi, te sa smanjenom
depresivnoscu. Pritom su sudionice iskazivale o osjecaju povezanosti sa ostalim Zenama koje
se nalaze u istoj ulozi, te o dobrobiti koju im pruza mogucénost razmjene iskustava i ucenja
na tudim primjerima, Sto bi prema Bandurinom modelu predstavljalo upravo aspekt
vikarijskog u€enja prema modelu. U danaSnje vrijeme druStvene mreZe su postale vrlo bitan
aspekt svakodnevne komunikacije ¢ime se olakSava pristup informacijama o ponaSanjima
drugih, te u konacnici samim time i u¢enje po modelu. Izmedu ostalog, uzorak sudionica
ovog istrazivanja vecinom sacinjavaju zaposlene i visoko obrazovane zene koje imaju
pristup informacijama, uslugama u zajednici, te imaju ve¢i socijalni krug prijatelja 1
poznanika koji im pruzaju podrSku i pomazu u osnazivanju osjec¢aja kompetentnosti (Ahlden

isur., 2012).

Drugi problem je bio ispitati doprinos dozivljaja roditeljskog stresa, depresivnosti,
zadovoljstva roditeljskom ulogom, percipirane socijalne podrske te obiteljske kohezije u
objasnjenju samoprocjenjene kompetentnosti majki u roditeljskoj ulozi. Prediktori su
pretpostavljeni prema okvirnim nacelima Bandurine sociokognitivne teorije (Bandura,
1997); pocCevsi sa uvjeravanjem od strane drugih, koje je u ovom istrazivanju
operacionalizirano kroz ukupnu percepciju socijalne podrske, potom depresivnost koja bi se
mogla usporediti sa opéom emocionalnom pobudenosti pojedinca, te potom prediktori koji
se odnose na osobno iskustvo roditeljstva, a to su; roditeljski stres i obiteljska kohezija. S
obzirom da je u prethodnim analizama utvrdena razlika u depresivnosti 1 percipiranoj
socijalnoj podrsci izmedu majki koje Zive u jednoroditeljskim i dvoroditeljskim obiteljima,
regresijske analize su provedene na ukupnom uzorku, te zasebno za majke koje Zive u
jednoroditeljskim i dvoroditeljskim obiteljima.

Kao §to je vidljivo u Tablicama 11 1 12, regresijska analiza provedena na cjelokupnom
uzorku, te na uzorku majki koje Zive u dvoroditeljskim obiteljima pokazala je kako su
roditeljski stres i depresivnost majki znacajni u objaSnjenju percipirane kompetentnosti

majki, pritom objaSnjavajuci 51% varijance. Ovakvi rezultati su u skladu sa istrazivanjima
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koja su utvrdila postojanje pozitivne korelacije izmedu depresivnosti majki i njihove
percepcije kompetentnosti u ulozi roditelja (Caldwell i sur. 2011; Class i sur., 2012). Majke
koje dozivljavaju nize razine depresivnosti se ujedno i osjecaju kompetentnijima u
obavljanju roditeljske uloge. Caldwell i suradnici (2011) kao potencijalni uzro¢nik ove
povezanosti pretpostavljaju slozene kognitivne mehanizme koji stoje iza depresivne
simptomatologije, a mogu se dovesti i u vezu sa smanjenim osje¢ajem kompetentnosti.
Naime, osobe koje imaju izrazenije depresivne simptome vrlo Cesto imaju kognitivni
obrazac kojeg obiljezava postojanje negativne slike o samome sebi, te su sklone
preispitivanju vlastitih odluka i ponaSanja. Sumnjicavost u vlastite postupke se moze odraziti
na bilo koji aspekt funkcioniranja pojedinca, izmedu ostalog i1 na roditeljstvo. Autori u
obrazlaganju poveznice izmedu ova dva konstrukta u vezu dovode ¢ak 1 stilove privrzenosti
koje su roditelji imali u ranoj mladosti u odnosu sa svojim roditeljima, a koji je mogao
potaknuti postojanje ve¢ spomenutog kognitivnog obrasca evaluiranja vlastitih roditeljskih
postupaka. Pritom se ponajviSe spominje presudnost anksioznog stila privrzenosti koji moze
potaknuti vulnerabilnost slike o sebi u odrasloj dobi. Roditeljski stres se takoder pokazao
kao znacajan prediktor; nize razine roditeljskog stresa su povezane sa viSim razinama
percipirane kompetentnosti u roditeljskoj ulozi. Deater-Deckard (2004) definira roditeljski
stres kao niz procesa koji dovode do averzivne reakcije proizasle iz nemogucnosti majke,
odnosno oca da se adaptira na zahtjeve roditeljske uloge. Sama definicija stresa upucuje
na to da je on povezan sa samoefikasnoScu jer se stres javlja upravo u situacijama kad se
pojedinac ne smatra dovoljno kompetentnim, odnosno efikasnim da odgovori na izazove
koji su mu postavljeni (Lazarus 1 Folkman, 2004). Shodno tome, razli¢ita istrazivanja su
pokazala negativnu povezanost roditeljskog stresa i percepcije roditeljske efikasnosti
(Reece 1 Harkles, 1998; Razurel i sur., 2015). Transakcijski model stresa i prevladavanja
(Lazarus 1 Folkman, 1984) se takoder moZze primijeniti u kontekstu roditeljstva i
razumijevanja reakcija na odredene probleme, budu¢i da uzima u obzir pojedinacne
razlicitosti (faktore li¢nosti) 1 okolinske utjecaje pri procjeni reagiranja na konkretne
situacije. Ova teorija naglasava kako je u stresnim situacijama zna¢ajna medijacijska uloga
kognitivnih procesa, odnosno procjena i mehanizama prevladavanja, u odnosu izmedu
antecedenta (osobni resursi osobe, objektivni zahtjevi 1 situacijska ograni¢enja) 1 efekata
(emocije 1 fizioloske promjene, kao i dugorocno psihi¢ko blagostanje, tjelesno zdravlje 1
socijalno funkcioniranje) (Lazarus, 1991). Stresor potice primarnu procjenu koja djeluje na
emocionalno reagiranje, te sekundarnu procjenu koja pak utje€e na proces prevladavanja.

Povratno, mehanizam prevladavanja utjece na odnos izmedu pojedinca i stresnog okruzenja,
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koje se ponovo evaluira, §to utjeCe na promjene u emocionalnom odgovoru (Lazarus i
Folkman, 1984). Dakle medijacijska uloga kognitivnih procesa se moze ogledati i kroz
samoprocjenu roditelja da je kompetentan za suoCavanje za odredenim stresorima, te shodno
tome, oni izazivaju nizu razinu stresa, nego u situacijama u kojima se pojedinac ne smatra
kompetentnim za nadvladavanje poteskoca.

Kod majki koje zive u jednoroditeljskim obiteljima roditeljski stres i ukupna percipirana
razina socijalne podrske su se pokazali kao znaCajni prediktori samoprocjene roditeljske
kompetentnosti. Kao §to je vidljivo u Tablici 13; obiteljska kohezija je blizu same granice
da takoder bude znaCajan prediktor u objaSnjenju roditeljske kompetentnosti. U uzorku
majki iz jednoroditeljskih obitelji porasla je 1 ukupna razina objaSnjene varijance kriterija
koja u ovom slucaju iznosi 57%. Prema promjenama koje se javljaju u znacajnosti odredenih
prediktora, za primijetiti je da u jednoroditeljskim obiteljima u poboljSanju maj¢ine slike o
sebi kao roditelju presudni bivaju faktori vezani za §iri kontekst, odnosno socijalna podrska
1 obiteljska klima to jest kohezija, koji potencijalno nadomjestaju ulogu ,,drugog roditelja“.
Angley, Divney, Magriples 1 Kershaw (2014) navode kako su viSe razine percipirane
socijalne podrske ujedno povezane sa viSim razinama roditeljske kompetentnosti u mladih
roditelja, upravo kroz latentne mehanizme kojima okolina ohrabruje stvaranje pozitivne slike
o sebi kao roditelju, te pruza bitne informacije i referenicni okvir u situacijama sumnje u
vlastite postupke. Gao, Sun i Chan (2014) takoder ukazuju na bitnost socijalne podrske u
osnazivanju osjecaja roditeljske kompetentnosti u majki, pritom naglasavaju¢i bitnost
ohrabrivanja od strane obitelji 1 prijatelja, ali 1 prakticnih savjeta koji pomazu majkama u
snalaZenju u situacijama koje im nisu toliko poznate. Istrazivanje Azmaounda, Jafrneejande
1 Mazloma iz 2015. koje se takoder bavilo prediktorima percepcije majcinske
samoefikasnosti je pokazalo kako su izmedu ostalih prediktora, razina percipirane socijalne
podrske i depresivnost pokazali kao znacajni u objasnjenju varijance samoefikasnosti.
Doprinos socijalne podrske je bio pozitivan, to jest majke koje su percipirale viSe razine
podrske su se osjecale kompetentnije, a doprinos depresivnosti negativan, stoga su majke
koje su imale izrazenije simptome depresivnosti ujedno i postizale nize rezultate na skali
samoprocjene roditeljske efikasnosti. Prema Barnardovom modelu interakcija majka — dijete
(Barnard 1 sur., 1989), takoder se moZe zakljuciti kako percepcija efikasnosti majke proizlazi
iz tri izvora: karakteristika majke, karakteristike djeteta, te okoliSnih faktora. Kroz vise
razli¢itih modela se pokazala neminovna povezanost karakteristika majke i njena percepcija

socijalne okoline sa osje¢ajem kompetentnosti.
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Nastavno na ve¢ spomenut gotovo znacajan prediktor obiteljske kohezije, istrazivanja su
pokazala kako roditelji koji percipiraju vise razine obiteljske kohezije u svojim obiteljima,
se ujedno 1 osjeéaju kompetentnijima za obavljanje roditeljske uloge (Choi, 2016).
Istrazivanje Lighstey i Sweeney iz 2008. je pokazalo medijatorski efekt obiteljske kohezije
u odnosu izmedu roditeljskog stresa, suoCavanja orijentiranog na emocije 1 Zivotnog
zadovoljstva s jedne strane, na zadovoljstvo roditeljstvom s druge strane. Majke s nizim
razinama roditeljskog stresa su postizale vise rezultate na skalama Zivotnog zadovoljstva;
one koji su koristile suoavanje s smanjenom emocionalnos¢u imale su ujedno 1 viSe razine
obiteljske kohezije. Majke s viSom obiteljskom kohezijom imale su ujedno i viSe razine
obiteljskog zadovoljstva. Boyraz 1 Sayger (2010) su takoder istrazili povezanost obiteljske
kohezije 1 opéeg Zivotnog blagostanja, te su dobili kako su viSe razine kohezije ujedno
povezane sa viSim razinama percipiranog opcéeg blagostanja. Prema teoriji prelijevanja
(Gutek, Repetti 1 Silver, 1988) povezanost ¢lanova obitelji te kvalitetnija obiteljska
komunikacija olakSavaju proces odgajanja za roditelja, shodno tome pozitivan ton
interakcija poboljSava percepciju majke o sebi kao roditelju, te samim time utjece na
percepciju kompetentnosti u roditeljskoj ulozi. Za primijetiti je takoder kako se postotak
objasnjene varijance povecao upravo kod majki u jednoroditeljskim obiteljima, Sto bi se
moglo objasniti upravo obiteljskom strukturom. Naime, u dvoroditeljskim obiteljima, teret
roditeljstva podnose oba roditelja, pri ¢emu dozivljaj roditeljstva, te kompetentnost
pojedinca da se nosi s izazovima proizlazi kako iz njega samog, tako 1 iz interakcije razli¢itih
faktora, od kojih je jedan upravo osobine partnera. Sama ocinska prisutnost ,,0dnosi‘
odredeni dio varijance u objasnjenju dozivljaja roditeljstva majki u dvoroditeljskim
obiteljima. Kod jednoroditeljskih obitelji, situacija je ponesto drugacija, buduci da majke
uglavnom same snose odgovornost za odgoj djece; procjena vlastite kompetentnosti je u
neposrednijoj vezi sa karakteristikama samog roditelja, djece, te opce obiteljske klime.

Depresivnost se nije pokazala kao znafajan prediktor kod majki u jednoroditeljskim
obiteljima, $to nije u skladu sa dosada$njim istrazivanjima. Depresivnost majke je kroz
prijaSnja istrazivanja davala kontradiktorne rezultate, dok su u nekim istrazivanjima
pronadene visoke korelacije, u drugima pak povezanost uopcée ne postoji (Salonen, 2005;
Shorey i sur., 2015; Totreya, Katsonga-Phiri, Rosenblum, Hamilton i Muzik, 2018). Pritom
je bitno napomenuti i kako kontradiktorne rezultate treba i gledati u okviru prosje¢nih
vrijednosti koje su ispitanice postigle na razli¢itim skalama depresivnosti, te kako nemaju
jednaku tezinu rezultati ispitanica ¢iji su rezultati unutar nizih, neklinickih vrijednosti, te oni

rezultati koji su poviSeni, to jest ukazuju na postojanje odredene klini¢ke slike. U ovom
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istrazivanju prosjecne vrijednosti koje su ispitanice postigle na DAAS — 42 skali ne prelaze
okvire normalnih, prosjecnih vrijednosti koje su karakteristicne za neklinicku populaciju
(Lovibond i Lovibond, 1995). Veéina se autora slaze u tome kako postoji povezanost izmedu
depresivnih simptoma i kompetentnosti u roditeljskoj ulozi. Cak se i postporodajna depresija
pokazala kao dobar prediktor nize percepcije roditeljske efikasnosti majki kasnije u zivotu
(Azmoude, Jafarnejade i Mazlom, 2015). Istrazivanja pokazuju da iza ove povezanosti stoji
mehanizam prema kojem se roditelji koji su se percipiraju efikasnijima ponaSaju na nacin
kojim preuzimaju kontrolu i odgovornost 1 nad drugim aspektima svog Zivota, te im pritom
stresori predstavljaju manju ,,prijetnju® u narusavanju mentalnog zdravlja (Bandura, 1997).
Takoder, istrazivanja pokazuju kako je stil komunikacije depresivnih osoba hostilan 1
konfliktan prema znaCajnim osobama, pa tako poti€e negativnu povratnu informaciju
(Berkowitz, 1989; Brody i sur., 1996). Tako u kontekstu roditeljstva, depresivna majka moze
biti hostilna u komunikaciji sa svojim djetetom. Dijete shodno tome pruza majci negativnu
povratnu informaciju kroz neadekvatno ponaSanje ¢ime majka implicitno moze zakljuciti da
nije dobra u obavljanju roditeljske uloge, a Sto u kona¢nici moze utjecati na njenu smanjenu
percepciju efikasnosti u toj ulozi. Naveden nacin komunikacije je objaSnjen 1 teorijjom
prelijevanja koja pokazuje u kojoj mjeri negativan ton jednog aktera komunikacije moze
izazvati sli¢nu reakciju njegovog sugovornika (Gutek, Repetti 1 Silver, 1988). Zaklju¢no na
dobivene rezultate moze se zakljuciti kako je druga hipoteza tek djelomi¢no potvrdena
buduci da nisu utvrdeni ocekivani doprinosi svih varijabli koje su ukljucene u analizu (vidjeti
Tablice 11, 121 13).

Nadalje, ostaje pitanje u kojoj je mjeri i sam uzorak majki koje su pristupile
istrazivanju utjecao na same rezultate, odnosno ostaje pitanje u kojoj su mjeri ovi rezultati
predstavljaju ,,pravu‘ sliku istrazivane populacije buduc¢i da sama zelja za sudjelovanjem u
istrazivanjima iz podrucja roditeljstva ukazuje na to da su te majke potencijalno i
zadovoljnije svojom ulogom, te su spremne aktivno rjeSavati probleme potekle iz roditeljske
uloge, a koji mogu utjecati na smanjeno zadovoljstvo 1/ili smanjenu kompetentnost. Stoga
se za buduca istraZzivanja preporucuje ukljuciti Sto veci broj majki koje inae ne bi same
pristupile istraZivanju, a Sto je najprikladnije za posti¢i provodenjem istrazivanja kroz
upitnike pisane forme. Jedan od nedostataka ovog istraZivanja jest neujednacenost uzorka
koja je proizaSla iz naCina prikupljanja podataka tehnikom snjeZzne grude. Majke u
dvoroditeljskim obiteljima su u mnogo vefoj mjeri zastupljenije nego majke iz
jednoroditeljskih obitelji. Premda su se u obradi podataka koristile softwerske moguénosti

programa STATISTICA koji anuliraju navedene nepravilnosti, moguce je da bi podjednaka
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zastupljenost obje skupine dovela do razli¢itih podataka. I premda je op¢i odaziv sudionica
istrazivanja bio dobar, pitanje je u kolikoj mjeri ovi podatci odrazavaju realnu sliku mjerenih
konstrukata buduc¢i da samim time S§to se pri oslanjanju na tehniku snjezne grude, napose
unutar online uvjeta, oslanjamo na uzorak ispitanika koji svojevoljno pristupaju upitniku.
Shodno tome, moze se pretpostaviti kako su u startu ove majke zainteresirane za
produbljivanje svojih znanja o roditeljstvu i entuzijasti¢nije u vezi unaprjedenja svojih
roditeljskih vjeStina, samim time, one u startu postizu viSe rezultate na pozitivnim mjerama
dozivljaja roditeljstva, te nize rezultate u onim mjerama koje su vezane uz negativan afekt
Sto je vidljivo u Tablicama 2 i 3. Nadalje, uvidom u neka demografska obiljezja uzorka,
vidimo kako je prosjecno trajanje statusa ispitanica u obje skupine relativno dugo, odnosno
majke koje su udane su u braku u prosjeku 13 godina, dok su majke iz jednoroditeljskih
obitelji prosjecno 7 godina u toj ulozi, te je 1 uhodanost u ulogu (samostalnog) roditelja
takoder jedan od potencijalnih objasnjenja pozitivnih trendova unutar skupine sudionica koje
su pristupile ovom istrazivanju. Unato¢ nedostatcima, istraZzivanje pokazuje kako su se
odredene promjene ipak dogodile, te kako svaki oblik obitelji ima potencijal da bude jednako
kvalitetan kao Sto su to ve¢ pokazala inozemna istraZivanja (Davies, Avison 1 McAlpine,
1997; Copeland 1 Harbaugh, 2004; Calvano, 2021).

Preporuka za buduca istrazivanja jest detaljnije ispitati kontekstualne faktore koji se prema
teoriji Belskog (1984) odnose na bracni odnos i radno mjesto roditelja. Prema istrazivanju
Macuke iz 2010. koje je u determiniranju roditeljskog ponaSanja u obzir dovelo 1
zadovoljstvo u braku, bracni lokus kontrole, te spol djeteta, postavlja se pitanje kakvi bi se
rezultati utvrdili pri usporedivanju bracnog lokusa kontrole kod rastavljenih majki, te majki
koje su u braku, te bi li iste mjere bile povezane sa drugim odrednicama dozivljaja
roditeljstva. Isto tako, preporuka je ispitati povezanost konflikta radno - roditeljske uloge 1
zadovoljstva roditeljskom ulogom, buduci da je, s obzirom na koli¢inu vremena koje svaki
pojedinac provede na radnom mjestu, za ocekivati da ¢e stres proizaSao iz radne uloge
interferirati sa obavezama drugih uloga, a ponajviSe one roditeljske.

Implikacije za prakticni rad se ogledaju u tome da se u tretmanu djece i mladih
svakako u obzir treba uzimati 1 rad na osnazivanju roditelja, budué¢i da je roditeljska
kompetentnost povezana sa razliitim mjerama pozitivnog rasta i razvoja djece (Miljevié-
Ridicki 1 Ivanec, 2007) . Roditeljski stres se jo§ jednom potvrdio kao jedan od klju¢nih
indikatora nuZnosti intervencije buduc¢i da je i kod majki u jednoroditeljskim obiteljima i u

dvoroditeljskim obiteljima bio negativno povezan sa osjecajem kompetentnosti, a

.....
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roditeljskog stresa bile visoke, ujedno bili skloniji maladaptivnim roditeljskim strategijama,
a takve obitelji su ujedno bile i pod ve¢im rizikom od obiteljskog nasilja. Nazalost, svjedoci
smo dogadaja koji su pokazali kako drzava i nadlezne institucije moraju poduzeti inicijativu
u poboljSanju sustava socijalne skrbi, posebno onog dijela ¢ija je zadada osnazivanje
kompetencija u roditelja, i to ne samo onih obitelji koje pripadaju marginaliziranim
skupinama i koje su ve¢ dio sustava, nego i svih ostalih jer je pandemija dugotrajan stresor
koji utje¢e na sve razine sustava drustva ujedno narusavajuci kapacitete roditelja i obitelji
kao homogene zajednice. Pozitivna praksa se ogleda u otvaranju obiteljskih centara u okviru
programa socijalne skrbi 1 zapoS$ljavanja odredenog broja stru¢nih suradnika, Sto za
posljedicu ima rasterecenje sustava 1 kvalitetniju obradu svakog korisnika usluga, no i dalje
postoji prostor za napredak, te se prilike za poboljSanje usluga socijalne skrbi ne bi trebale

propustati, a struéni suradnici bi trebali biti jo$ brojniji 1 dostupniji.

8.ZAKLJUCCI

a) Nije utvrdena znacajna razlika u samoprocjeni roditeljskog stresa majki s obzirom
na vrstu obitelji u kojoj se nalaze (jednoroditeljska ili dvoroditeljska)

b) Utvrdena je statisticki znacajna razlika u rezultatima na skali depresivnosti izmedu
majki koje zive u jednoroditeljskim 1 majki koje zive u dvoroditeljskim obiteljima.
Majke koje zive u jednoroditeljskim obiteljima izvjeStavaju o viSim razinama
depresivnosti nego majke koje zive u dvoroditeljskim obiteljima.

¢) Nije utvrdena znacajna razlika u samoprocjeni roditeljske kompetentnosti majki s
obzirom na vrstu obitelji u kojoj se nalaze (jednoroditeljska ili dvoroditeljska).

d) Utvrdena je statisticki znacajna razlika u ukupnoj percipiranoj socijalnoj podrsci
izmedu majki koje zive u jednoroditeljskim 1 majki koje zive u dvoroditeljskim
obiteljima. Majke koje Zive u jednoroditeljskim obiteljima percipiraju nize razine
ukupne primljene socijalne podrS$ke nego majke koje Zive u dvoroditeljskim
obiteljima.

2. Roditeljski stres i1 depresivnost majki su se pokazali kao znafajni prediktori
roditeljske kompetentnosti. Dakle, §to su razine roditeljskog stresa i depresivnosti

niZze to je viSa samoprocjena roditeljske kompetentnosti. Percipirana socijalna
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podrska i obiteljska kohezija se nisu pokazali kao znacajni prediktori na ukupnom
uzorku majki.

Kod majki koje Zive u dvoroditeljskim obiteljima roditeljski stres i depresivnost su
se pokazali kao znaajni prediktori roditeljske kompetentnosti. Sto su razine
roditeljskog stresa i1 depresivnosti nize, to je viSa samoprocjena roditeljske
kompetentnosti.

Kod majki koje Zive u jednoroditeljskim obiteljima roditeljski stres i ukupna razina
percipirane socijalne podrske su se pokazali kao znaajni prediktori roditeljske
kompetentnosti. Sto su razine roditeljskog stresa niZe, a percipirana socijalna podrska

viSa, to je viSa samoprocjena roditeljske kompetentnosti.
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PRILOG 1.

U Prilogu 1 su prikazani svi rezultati Levenovog testa homogenosti varijance.

Tablica 1. Rezultati Levenovog testa za sve koristene varijable sudionica s obzirom na to
zive li u jednoroditeljskoj ili dvoroditeljskoj obitelji

Varijable F(1,df) df p

R.stres 0,49 659 0,48
Depresivnost 14,71 659 0,00%*

Kompetentnost 2,45 659 0,12
S.p.obitelj 15,35 659 0,00%*
S.p.p.osoba 14,28 659 0,00%*

S.p.prijatelji 4,22 659 0,04
S.p.ukupno 7,52 659 0,01**

Provedbom Levene testa za ispitivanje homogenosti varijanci poduzoraka, utvrdeno je kako

preduvjet homogenosti nije zadovoljen za varijable depresivnosti, percipirane socijalne
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podrske od strane obitelji, percipirane socijalne podrske od strane posebne osobe, te ukupne
mjere socijalne podrske, te ¢e se shodno tome u ispitivanju razlika izmedu sudionica koje
zive u razli¢itim vrstama obitelji (jednoroditeljska naspram dvoroditeljske) koristiti t-test za

nezavisne uzorke uz Welch korekciju.

Tablica 2 Prikaz deskriptivnih parametara rezultata majki na skali percipirane socijalne
podrske od strane obitelji, posebne osobe i prijatelja (N=661)

Varijable N M SD Minimum Maksimum Asimetricnost SpljoStenost
S.pod.obitelj 661 22,28 6,09 4,00 28,00 -1,25 1,04
S.pod.pos.osoba 661 22,88 6,03 4,00 28,00 -1,43 1,64
S.pod.prijatelj 661 21,50 6,22 4,00 28,00 -1,06 0,62

Prema Klineu (2005) distribucije ekstremno odstupaju ako im je indeks spljoStenosti vec¢i od
10 te ako im je indeks asimetri¢nosti ve¢i od 3. Odstupanja su unutar granica koje predlaze
Kline i dozvoljavaju upotrebu parametrijskih postupaka pri obradi podataka.

Prosjecne vrijednosti percipirane socijalne podrske od strane obitelji, posebne osobe i

prijatelja krecu se ka visSima.

Tablica 3 Prikaz deskriptivnih parametara rezultata majki u dvoroditeljskim 1
jednoroditeljskim obiteljima na skali percipirane socijalne podrske od strane obitelji,
posebne osobe i prijatelja

Varijable N M SD Minimum Maksimum Asimetrinost Spljostenost
S.pod.obitelj 568 22,74 5,73 4,00 28,00 -1,32 1,44
S.pod.p.osoba D 5682326571 4,00 28,00 -1,54 2,27
S.pod.prijatelji 568 21,69 6,03 4,00 28,00 -1,07 0,75
S.pod.obitelj 93 19,527,42 4,00 28,00 -0,71 -0,54
S.pod.p.osoba J 93 20,527,28 4,00 28,00 -0,83 -0,38
S.pod.prijatelj 93 20,347,22 4,00 28,00 -0,92 -0,19

Prosje¢ne vrijednosti percipirane socijalne podrSke od strane obitelji, posebne osobe 1
prijatelja krecu se ka viSima kod majki u oba tipa obitelji, s time da su kod majki u

jednoroditeljskim obiteljima nesto nize, odnosno blize srednjim vrijednostima.
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S obzirom na nezadovoljen uvjet homogenosti varijanci (vidjeti Tablicu 1; prilog 1) u
varijablama percipirane socijalne podrske od strane obitelji i posebne, odnosno bitne osobe,
znacajnost razlika je ispitana uz koristenje Welch korekcije (Tablica 4), dok su razlike u
percipiranoj socijalnoj podrsci od strane prijatelja (Tablica 5) ispitane bez navedene

korekcije buduéi da je zadovoljen kriterij homogenosti varijanci.

Tablica 4 Prikaz rezultata testiranja znacajnosti razlika u percipiranoj socijalnoj podrsci od
strane obitelji 1 posebne osobe s obzirom na tip obitelji u kojoj majke Zive (jednoroditeljska
naspram dvoroditeljske) (N=661)

t df p
S.pod.obitelj 3,99 110,65 0,00%*
S.pod.p.osoba 3,47 111,25 0,00%*
Legenda:
*p<.01

Utvrdena je statisticki zna¢ajna razlika u rezultatima percipirane socijalne podrSke od strane
obitelji izmedu majki koje Zive u jednoroditeljskim 1 majki koje Zive u dvoroditeljskim
obiteljima. Majke koje Zive u jednoroditeljskim obiteljima (M=19,52, SD=7,42) izvjestavaju
o znacajno nizim razinama percipirane socijalne podrske od strane obitelji nego majke koje
zive u dvoroditeljskim obiteljima (M=22,28, SD=6,09).

Utvrdena je statisticki znaCajna razlika u rezultatima percipirane socijalne podrske od strane
bitne osobe izmedu majki koje zive u jednoroditeljskim i majki koje zive u dvoroditeljskim
obiteljima. Majke koje Zive u jednoroditeljskim obiteljima (M=20,52, SD=7,28) izvjestavaju
0 zna¢ajno niZim razinama percipirane socijalne podrske od strane bitne osobe nego majke

koje zive u dvoroditeljskim obiteljima (M=23,26, SD=5,71).

Tablica 5 Prikaz rezultata testiranja znacajnosti razlika u percipiranoj socijalnoj podrsci od
strane obitelji 1 posebne osobe s obzirom na tip obitelji u kojoj majke Zive (jednoroditeljska
naspram dvoroditeljske) (N=661)

t df p
S.pod.prijatelj 1,94 659 0,05

Nije utvrdena znacajna razlika u percepciji primljene socijalne podrSke od strane prijatelja

kod majki s obzirom na vrstu obitelji u kojoj se nalaze (jednoroditeljska ili dvoroditeljska).
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