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SAZETAK

Upotreba 1 implementacija humora je, u psiholoskom smislu, oduvijek smatrana
sastavnom komponentom covjekove dobrobiti, a interes za njegovo istrazivanje je
potaknuo  stvaranje razli¢itth konceptualizacija tog konstrukta. Vodeéi se
Cetverodimenzijskim pristupom Martina i1 suradnika (2003) koji diferencira njegove
adaptivne 1 maladaptivne pojavnosti, dosadasnja su se istrazivanja bavila ispitivanjem
relacija pojedinih stilova humora s pokazateljima odredenih mentalnih stanja, kao i
mehanizmima kojima djeluju na njih. Cilj je ovog istrazivanja bio ispitati odnos Cetiriju
stilova humora (afilijativnog, samopoboljSavajuceg, agresivnog i samoporazavajuceg) s
mjerama automatskih misli, anksioznosti 1 depresivnosti. U istrazivanju provedenom u
online obliku sudjelovalo je 358 sudionika dobnog raspona od 18 do 60 godina, pri ¢emu
udio zena iznosi 65.9 % (N=236), a muskaraca 34.1 % (N=122). Sudionici su ispunjavali
set od triju mjernih instrumenata kojeg su sacinjavali kratka verzija Upitnika automatskih
misli, Upitnik stilova humora te Skala bolnicke anksioznosti i depresivnosti, a kojima su
prethodila sociodemografska pitanja. U svrhu validacije kratke verzije Upitnika
automatskih misli provedena je konfirmatorna faktorska analiza kojom je potvrdena
njegova jednofaktorska struktura, kao i1 visoke razine pouzdanosti 1 faktorskih zasi¢enja
Cestica. Nadalje, utvrdena je znacajna povezanost stilova humora s mjerama automatskih
misli, anksioznosti i depresivnosti, pri ¢emu adaptivni stilovi humora (afilijativni 1
samopoboljSavajuci) s navedenim trima mjerama koreliraju negativno, a samoporazavajuci
humor pozitivno. Agresivni stil humora nije znacajno povezan ni s jednim od triju
indikatora. Glede automatskih misli, pokazalo se kako one visoko pozitivno koreliraju s
mjerama anksioznosti 1 depresivnosti, kao 1 da dvije potonje mjere pokazuju pozitivhu
povezanost. Takoder, rezultati regresijskih analiza pokazali su kako su afilijativni 1
samopoboljSavaju¢i humor negativni prediktori automatskih misli 1 depresivnosti, s tim da
je samopoboljSavajucéi stil negativan prediktor i u slucaju anksioznosti. S druge strane,
zenski spol 1 samoporazavaju¢i humor su pozitivni prediktori anksioznosti 1 depresivnosti,
pri ¢emu se samoporazavajuc¢i stil pokazao pozitivnim prediktorom i kod automatskih
misli.

Kljucne rijeci: stilovi humora, automatske misli, anksioznost, depresivnost



Relationship between humor styles, automatic thoughts, anxiety and depression

ABSTRACT

The use and implementation of humor, in a psychological sense, has always been
considered an integral component of human well-being, and the interest in its research has
stimulated the creation of different conceptualizations of that construct. Guided by the
four-dimensional approach of Martin and his associates (2003), which differentiates its
adaptive and maladaptive manifestations, previous research has dealt with the examination
of the relationships of particular humor styles with indicators of certain mental states, as
well as the mechanisms by which they act on them. The aim of this research was to
examine the relationship between four humor styles (affiliative, self-enhancing, aggressive
and self-defeating) with measures of automatic thoughts, anxiety and depression. 358
participants with age range 18-60 took part in the online survey, where the proportion of
women is 65.9% (N=236) and men 34.1% (N=122). The participants completed a set of
three measuring instruments made up of a short version of the Automatic Thoughts
Questionnaire, the Humor Styles Questionnaire and the Hospital Anxiety and Depression
Scale, preceded by a sociodemographic questions. In order to validate the short version of
the Automatic Thoughts Questionnaire, a confirmatory factor analysis was conducted,
which confirmed its one-factor structure, as well as the high level of reliability and factor
saturation of the items. Furthermore, a significant association of humor styles with
measures of automatic thoughts, anxiety and depression was found, whereby adaptive
humor styles (affiliative and self-enhancing) correlate negatively with the three mentioned
measures, and self-defeating humor positively. Aggressive humor is not significantly
related to any of the three indicators. Regarding automatic thoughts, it was found that they
are highly positively correlated with measures of anxiety and depression, as well as that the
two latter measures show a positive interrelation. Also, the results of regression analyzes
showed that affiliative and self-enhancing humor are negative predictors of automatic
thoughts and depression, with the self-enhancing style being a negative predictor of
anxiety as well. On the other hand, female gender and self-defeating humor are positive
predictors of anxiety and depression, with self-defeating humor also being a positive

predictor of automatic thoughts.

Key words: humor styles, automatic thoughts, anxiety, depression



Zasigurno ne postoji obrana od nevolje koja je u cjelini tako ucinkovita kao sto je smisao

za humor.

Thomas Wentworth Higginson

1. UVOD

1.1. Humor kao fenomen

Svijet u kojem Zivimo je dinamicno i heterogeno mjesto koje obiluje svakojakim
fenomenima 1 datostima, kao 1 ljudi koji ga svojom pojavnos¢u sacinjavaju, no u toj
raznolikosti postoji nesto dojmljivo §to se izdvaja svojom sveprisutnoscu i intrigantnoséu,
a to je upravo - smisao za humor. Najkrace re¢eno, ne postoje aspekti naseg zivota koji
nisu prozeti humorom, bilo da je rije¢ o socijalnim odnosima, zdravlju, religiji,
seksualnosti, politici ili poslu, pri ¢emu se u suvremenim druStvima on manifestira u
razli¢itim formatima, od filmova, knjiga, novina, uli¢nih grafita pa sve do svakodnevnih
razgovora i interakcija. U tom smislu, univerzalnost je humora zasigurno jedan od razloga
njegovom fascinacijom, kao i ¢injenica kako nas njegove manifestacije prate od najranijih
dana Zivota, cak kada ni svjesnost o vlastitoj egzistenciji jo$ nije razvijena. Na tom tragu,
razvojno gledano, smijeh je pored placa jedna od prvih drustvenih vokalizacija koja se
moze zamijetiti kod dojencadi pa tako ve¢ u dobi od Cetiri mjeseca na radnje ljudi iz svoje
okoline novorodencad pocinju odgovarati smijehom. Navedena pojava nije slucaj samo
kod zdrave djece, ve¢ 1 kod one koja su rodena gluha i slijepa, $to upucuje na urodenost tih
karakteristika kod ljudi (Provine, 2000). Dana$nje prevladavajuce stajaliSte je da smisao za
humor, kao 1 niz drugih vjestina, nastaje kao produkt razvoja genetsko-okolinskih ¢initelja,
pri ¢emu se, u ovom kontekstu, veca prednost daje eksternalnim ¢imbenicima (Franzini,

2002).

Ovaj je fenomen, kao Sto je veC ranije istaknuto, rasprostranjena i opceljudska
aktivnost, pri ¢emu je vazno naglasiti kako postoje znacajne kulturalne razlike u njegovoj
percepciji, upotrebi i ulozi koju zauzima u drustvu. Tradicionalno gledano, ljudi, koji se po
uvrijezenoj geopolitickoj podijeli smatraju dijelom zapadnjacke civilizacije, baStine 1
cijene humor kao ono §to je pozitivno, blagotvorno 1 pozeljno u smislu osobine li¢nosti
(Fredriksson 1 Groundstroem, 2020; Hall, 2015; McGee 1 Shelvin, 2009). S tim u vezi se,
za pojedince koji se unutar navedenog kulturalnog kruga smatraju humoristicnima,

nerijetko uspostavlja efekt aureole pa im se pripisuje i nekolicina drugih karakteristika,
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smatrajuci kako su privlacniji, inteligentniji i sposobniji negoli drugi (Greengross i Miller,
2011; Howrigan i MacDonald, 2008), ali i samosvjesni, dobro prilagodeni i ljubazni, $to
upravo proizlazi iz percepcije humora kao vazne determinante psiholoskog zdravlja
(Martin 1 Ford, 2018). S druge pak strane, isto¢njacki se pogled na humor temeljno
razlikuje od ovdje opisanog zapadnjackog poimanja, $to je, izmedu ostaloga, i posljedica
utjecaja pojedinih naucavanja i filozofskih dogmi koje su ga oblikovale i definirale. Na
tragu navedenog u Kini je, ponajprije pod utjecajem konfucijanizma, humor kao pojava
obezvrijeden jer se sustinski suprotstavlja idealima samoaktualizacije koju odlikuju
suzdrzanost, restriktivnost i1 ozbiljnost (Yue i sur.,, 2016). Konfucijanska doktrina
umjerenosti oponira iskazivanju urnebesnog smijeha jer se njime reprezentiraju ekstremne
emocije, $to narusava dostojanstvo 1 druStvenu formalnost koji su postavljeni kao
imperativi. Upotreba je humora, smatralo se, oponiranje ozbiljnosti i integritetu Sto je
rezultiralo viSestoljetnim prijezirom prema njegovom javnom iskazivanju, drzeci kako je to
nesto Sto bi trebalo biti privatno, umjereno i didakticki korisno. Takvo je puritanisticko
glediste, €iji je primarni cilj odrZzavanje ispravnog drustvenog reda i hijerarhije, posljedicno
definiralo ambivalentni stav prema humoru u isto¢njackoj kulturi, stoga i danas prevladava
misljenje kako se on smije upotrebljavati samo u odredeno vrijeme, s odredenim ljudima 1

u odabranim situacijama (Yue, 2011).

Bez obzira na evidentne kulturalne razlike humor se, uzimaju¢i u obzir prvenstveno
svoju dugotrajnu koegzistenciju s homo sapiensom koja traje najmanje 35 000 godina
(Polimeni i1 Reiss, 2006), poCeo izucavati od samih pocetaka djelovanja Covjeka kao
misaonog bic¢a. U tom se smislu visetisu¢ljetno duga intencija prodiranja u njegovu bit koja
je zapocela jo§ sa starovjekovnim filozofskim deskripcijama i1 eksplikacijama protegnula
do danasnjih dana rezultiraju¢i mnogobrojnim objasnjenjima 1 teorijama. Svaka od njih iz
svog kuta daje vlastite interpretacije 1 kontekstualizaciju tog fenomena, S$to e biti

prikazano u nastavku.

1.2. Istrazivanje humora — pristupi i teorije

1.2.1. Predmoderna razmatranja

Analizom humora poceli su se baviti jo§ u Antici drevni mislioci pa su, shodno
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kritiCara smijeha i humora navedene pojave smatra zlonamjernim porocima koji
nadjacavaju racionalnu samokontrolu, naglasavajuéi kako je to vrsta zla koja obezvrjeduje
covjeka i koja je moralno nedopustiva. Za njega su osobito bili uznemiruju¢i odlomci iz
Ilijade 1 Odiseje u kojima se navodi kako uzvisSenim Olimpom odjekuje smijeh bogova, Sto
smatra besprizornim jer je ,neprihvatljivo za vrijednog covjeka da bude nadvladan
smijehom, a kamoli za bogove* (Hamilton i1 Cairns, 1961, str. 633; Morreal, 2012). Gr¢ki
su mislioci nakon Platona dijelili slicne negativne stavove o smijanju i humoru pa tako
Aristotel, iako duhovitost smatra vrlinom 1 vrijednim dijelom razgovora, drzi kako vecina
ljudi u zabavi i Sali uziva viSe nego Sto bi trebali, pozivaju¢i Cak i na zakonodavnu
regulaciju pojedinih oblika ismijavanja. U vidu ranokr$¢anske tradicije i pogleda na
spomenute pojave vazno je istaknuti kako su se poimanja mislilaca tog religijskog habitusa
formirala pod utjecajem prije opisanih antickih uc¢enjaka, ali i pod dojmom Biblije i nadina
na koji ona sagledava naznaceno. Konkretno, u toj se svetoj knjizi humor i smijeh rijetko
tematiziraju pa je o njihovim konotacijama mogucée zaklju¢ivati vise implicitno negoli
eksplicitno. Ipak, iz odredenih epizoda i dogadaja moze se isCitati kako se na pojedine
oblike humora gleda izrazito nepovoljno i neprijateljski pa tako, sude¢i prema crtici iz
Druge knjige o Kraljevima, poruga moze biti kaznjena okrutnom smréu kao u slucaju
mladi¢a koji su ismijavali proroka Elizeja zbog njegove celavosti. Premda generalno
prevladava duh suzdrZanosti, na nekim se mjestima isti¢e vaznost veselja koji je ,,izvrstan
lijek, dok neveseo duh susi kosti* (Biblija, 2009, 1zr.17:22), s tim da se ne spominje niti
jedna situacija u kojoj se Krist nasmijao. Kasniji crkveni ucenjaci nastavljaju s tradicijom
opreza glede smijeha i humora, pogotovo onog urnebesnog koji dovodi do gubitka
samokontrole 1 koji je antipod dobro reguliranoj dusi, dignitetu i samosvladavanju
(Morreal, 2012). Ipak, odmak od takvog poimanja ¢ini Toma Akvinski koji progovara o
bitnoj ulozi koju igra i humor imaju u ljudskom Zzivotu, navode¢i kako su neophodni za
zdravlje pojedinca u mjeri u kojoj u njthovom nedostatku um postaje umoran i napet.
Filozofska razmatranja kasnijih razdoblja nastoje ponuditi konkretnija objaSnjenja
uzrocnosti koja stoji u pozadini nastanka humora pa tako Kant i Schopenhauer zastupaju
tezu kako on nastaje kao produkt nesklada onoga Sto ocekujemo da ¢e se dogoditi i onoga
Sto se zaista dogada, dok Kieregaard, koji im se u tom videnju prikljucuje, dodaje kako je
veza izmedu humora 1 ljudskog postojanja esencijalna (Evans, 1987). Njegova ideja da
humor nije efemerna ili slucajna ljudska osobina, ve¢ duboko utemeljena u nasoj prirodi i
stanju prethodi modernistickim teorijama 1 empirijskih nastojanjima za objaSnjenje

spomenutog fenomena.



1.2.2. Moderni pristupi i teorije

Psihoanaliticka teorija humora

Preliminarne analize humora Sigmund Freud iznosi u Tumacenju snova 1900.
godine opisujuc¢i vezu psihickih procesa koji leZe u pozadini nastanka snova i procesa
kojima se stvara humor. Pet godina kasnije objavljuje prvo izdanje u cijelosti posveceno toj
temi pod naslovom Dosjetka i njezin odnos prema nesvjesnome prosirenog 1928. esejom
Humor u kojem navedeno analizira sa stajaliSta svojeg revidiranog modela psihe (Cristoff i
Dauphin, 2017). Temeljno je Freudovo stajaliste da humor primarno sluzi za oslobadanje
viSka ziv€ane energije, kao stanovito sredstvo katarze, odnosno ¢iS¢enja od maliciozne
psihicke energije. Duhovitost, kaze on, podrazumijeva koriStenje brojnih kognitivnih
tehnika kao Sto su premjesStanje, kondenzacija i spajanje koje sluze kao svojevrsne
distrakcije superega, dopustajuci tako nesvjesnim agresivnim i seksualnim impulsima koji
proizlaze iz ida, a koji bi inae bili potisnuti, da nakratko budu manifestirani (Martin,
2007). U tom smislu, Freud je oslobadanje libidinalnog nagona nazvao tendencioznim
elementom Sale, dok su kognitivne tehnike uklju¢ene u Salu netendenciozni elementi.
Prema njemu, razlog zbog kojeg toliko uzivamo u humoru jest to §to nam omogucuje da na
trenutak iskusimo nedopusteni uzitak koji proizlazi iz oslobadanja naSih primitivnih,
seksualnih 1 agresivnih impulsa, pri ¢emu ne osje¢amo krivnju jer je na$ superego ometen
dovitljivim kognitivnim trikovima ugradenima u taj humor (Martin, 2007). Istovremeno,
Freud osobitu pozornost posvecuje analizi hostilnog humora, onoga koji ima za cilj napasti
protivnika, pomocu kojeg druge ¢inimo inferiornima i komi¢nima, postizué¢i tako, na
zaobilazan nacin, osje¢aj nadvladavanja spram onoga tko potencijalno ugrozava nasu
dobrobit. U tom smislu, i ta vrsta humora ima pozitivnu psiholoSku funkciju jer predstavlja
relativno benigno sredstvo izraZzavanja 1 zadovoljenja nesvjesnih 1 druStveno
neprihvatljivih poriva. Reduciranje takvih impulsa facilitira druStvene odnose, budu¢i da

destruktivna sredstva izrazavanja postaju suvisna (Berger, 1993).

Koncept humora kao adaptivhog obrambenog mehanizma ustoli¢en je upravo u
okviru psihoanaliticke teorije, a ta je ideja naSiroko prihvac¢ena od mnogobrojnih
strucnjaka, ¢ak 1 onih koji po svome habitusu ne pripadaju psihodinamskom usmjerenju. S
tim u vezi, ¢ak je 1 u 4. izdanju DSM-a, u poglavlju koji se ti¢e opisa mehanizama obrane,
humor uvrsten i zaveden kao adaptivni i zreli obrambeni mehanizam (Martin i Ford, 2018).

Humor se, prema videnju psihoanalize, kao obrana sastoji u tome da se nova situacija,



dozivljena mozebitno i kao traumatiziraju¢a, modificira na nacin da bude ugodna,
pronalaze¢i apsurdne ili neobicne aspekte situacije koji se naglasavaju. Time se olaksava
objektivnost prema dogadajima 1 omogucuje pojedincu da razmisli o tome kroz $to prolazi,
ali 1 omogucuje prevladavanje onoga Sto se Cini nepremostivim preveniraju¢i tako Stetu
koja moze biti nanesena (Craciun, 2014). Stoga, humorom se, kao rijetkim i dragocjenim
darom te najuzvisenijim obrambenim mehanizmom, kako ga sam Freud titulira, postize

krajnji cilj, a to je maksimaliziranje zadovoljstva 1 minimiziranje nezadovoljstva.

Teorija superiornosti

Ova teorija svoje uporiste pronalazi ponajprije u razmatranjima anti¢kih mislilaca
koji su, izmedu ostalog, drzali kako je humor alat za ostvarivanje premoc¢i i dominacije.
Stoga se u okviru ove perspektive smatra da on sluzi za postizanje osjec¢aja superiornosti
kroz degradiranje drugih, odnosno za ostvarivanje nadmoc¢i ili trijumfa zbog prepoznavanja
tude slabosti ili pogreske. U osnovi, smatralo se da zabava proizlazi iz jacanja
samopostovanja proizaslog iz socijalne usporedbe prema dolje (Wills 1981) s inferiornim
drugima ili onima koji nam se ne svidaju (Ferguson i Ford, 2008). Na tragu toga, elementi
teorije superiornosti i dalje perzistiraju u nekim konceptualizacijama predlozenim tijekom
20. stoljeca, poput one koju iznosi Charles Gruner (1997), oslanjaju¢i se primarno na
stajaliSta 1 gledista britanskog filozofa Thomasa Hobbesa. Konkretno, Gruner humor vidi
kao jedan oblik razigrane agresije, s tim da ju ne poistovjecuje s pravom agresijom kao
takvom jer ne sadrzava elemente fizickog napada i ozljedivanja, ve¢ ju promatra kao jedan
vid igre. Konkretno, prema njemu, humor je oblik igre u kojoj, kao 1 u svakoj drugoj,
postoje pobjednici i gubitnici pa je uZivanje u njemu sli¢no likujuéim, trijumfalnim
osjec¢ajima koji uslijede po iznenadnoj pobjedi u neizvjesnom natjecanju nakon duge 1
teSke borbe (Gruner, 1997). Grunerovo je videnje, osim Hobbesovog utjecaja, znacajno
oblikovano evolucijskim glediStem prema kojem je sklonost kompetitivnosti i agresivnosti
glavna karakteristika koja je ljudima omogucila prezivljavanje i procvat (Martin, 2007). Iz
te evolucijske perspektive gledano, smijeh potjece iz trijumfa nakon teske fizicke bitke,
koja se obicno dogadala izmedu muskaraca tijekom koje se akumulira mnogo emocionalne
1 fizicke energije pa, kada borba zavrsi, pobjednik mora odagnati viSak napetosti, a to ¢ini
kroz smijeh koji ima fiziolosku funkciju brzog uspostavljanja homeostaze, kao 1 psiholosku

funkciju signaliziranja pobjede nad neprijateljem (Gruner, 1978). U tom smislu, mnoge



minule generacije koje su na svoje pobjede u nasilnim okrSajima reagirali pobjednickim
urlicima tijekom stotina tisu¢a godina formirale su temelje iz kojih su se razvili moderni
humor i1 smijeh. S evolucijom jezika u kontekstu zajednickog zivljenja, ljudi su mogli
poceti ismijavati druge i rijeCima, umjesto da se oslanjaju samo na fizicku agresiju (Martin,

2007).

Teorija nekongruentnosti

Prema videnjima ove teorije, humor i smijeh proizlaze iz percepcija nesklada,
onoga Sto krSi nase mentalne obrasce i ocekivanja, odnosno diskrepancije opazenog
dogadaja i o¢ekivane norme. Sukladno tome, ova se teorija oslanja na premisu da u svojim
svakodnevnim Zivotima vecina ljudi vjeruje da je svijet ureden, da se objekti ponasaju i
medusobno djeluju na konzistentan nacin, odnosno da akcije imaju dosljedne rezultate.
Krsenja normi koja se dogadaju mogu ukljucivati prekide uzro¢no-posljedi¢nih lanaca i
pogresnu upotrebu logike s jedne strane, dok s druge strane izvor humora mogu biti
pojedinci koji se ponaSaju na nacine koji nisu u skladu s njithovom titulom ili polozajem u
drustvu (Straus, 2014). Vazno je, takoder, istaknuti kako razli¢iti ljudi imaju drukcija
shvacanja i kriterije o tome S$to ¢ini normalni poredak, tako da iskustvo nesklada koje se
jednoj osobi Cini duhovitim, drugoj ne mora biti. Na tom tragu, premda teorija
nekongurentnosti objasnjava da prisutnost nepodudarnosti daje situaciji potencijal da bude
zabavna, humor se kao krajnji produkt u okviru ove teorije ne mora nuzno javiti jer je ona
u prvom redu subjektno orijentirana. Reagiranje na nekongruentnost je, dakle, ponajprije
individualno determinirano, ¢ime se moZe objasniti raznolikost humora s obzirom na
razlicite aspekte, poput kulture, vjerskih uvjerenja, geografskog polozaja i dr. (Straus,

2014).

1.3. Koncept Stilova humora (Martin i sur., 2003)

U pogledu empirijskog izucavanja humora moze se reci kako pocetci datiraju u 70-
e godine 20. stolje¢a kada su se poceli konstruirati prvi mjerni instrumenti za njegovo
ispitivanje, dominantno u formi samoizvjestajnih upitnika. To je, zapravo, bila posljedica
pomaka metodoloSkog interesa prema svakodnevnim funkcijama humora, ukljucujuéi

njegovu ulogu u meduljudskim odnosima, suo¢avanju sa stresom te mentalnom i tjelesnom



zdravlju. Na tom tragu, medu prvima se pojavila mjera smisla za humor autora Svebaka
(Sense of Humor Questionnaire, Svebak, 1974) koja je sadrzavala 3 dimenzije proizasle
njegove teorije, s ciljem mjerenja individualnih razlika u svakoj od spomenutih subskala.
Nakon njega i drugi autori konstruiraju vlastite instrumentarije pa tako tijekom 80-ih
nastaju Skala za procjenu humora kao strategije nosenja sa stresom (The Coping Humor
Scale, Martin 1 Lefcourt, 1983), potom ljestvica koja se fokusira na emocionalno-
ekspresivnu komponentu humora (Situational Humor Response Questionnaire - SHRQ);
Martin 1 Lefcourt, 1984), a kasnije 1 ViSedimenzionalna skala smisla za humor
(Multidimensional Sense of Humor Scale, Thorson i Powell, 1993), mjera zamjecivanja i
uzivanja u humoru (Sense of Humor Questionnaire - SHQO-6; Svebak, 1996), Relacijski
inventar humora (The Relational Humor Inventory, De Koning 1 Weiss, 2002) te niz

drugih.

Uzimajuéi u obzir ¢injenicu kako su rezultati istrazivanja u kojima su koriSteni
ranije konstruirani instrumenti nerijetko pokazivali slabu povezanost s mjerama mentalnog
zdravlja, kao 1 slabu moguc¢nost replikacije nalaza (Martin 1 sur., 2003), uvidjela se potreba
za osmisSljavanjem novog konceptualnog okvira. Na tom tragu, Rod A. Martin, profesor i
klini¢ki psiholog sa Sveucilista Western Ontario, zajedno sa svojim suradnicima 2003.
osmisljava novo teorijsko ishodiste za sagledavanje 1 analizu tog konstrukta. Prema njima,
fundamentalna pogreSka koja se perpetuirala u prijasnjim instrumentima za mjerenje
humora, a koja je kao takva i1 uzrokovala metodoloske probleme i nekonzistenciju, jest
¢injenica kako nije napravljena nuzna distinkcija izmedu adaptivnih 1 maladaptivnih formi
humora, odnosno njegovih zdravih i nezdravih pojavnosti. U vidu navedenog, potrebno je
ispraviti duboko ukorijenjenu pretpostavku prema kojoj je svaki vid humora blagotovoran
za Covjekovu dobrobit, poglavito razmatraju¢i njegove negativne forme koje sadrzavaju
elemente poput agresivnosti, manipulacije 1 hostilnosti. Vodec¢i se time, zajedno sa svojim
timom, Martin objavljuje Upitnik stilova humora (Humor Style Questionnaire, Martin 1
sur., 2003) ¢iji je fokus na funkcijama humora u svakodnevnom Zivotu, posebice u
domenama socijalne interakcije 1 suo¢avanja sa zivotnim stresom. S ciljem razlikovanja
zdravih 1 nezdravih formi humora, predlazu cetverodimenzijski koncept s dvama
adaptivnim (afilijativnim 1 samopoboljSavaju¢im) i dvama maladaptivnim stilovima
(agresivni 1 samoporazavajuci). Svaki od njih ima svoje osobitosti koje ¢e biti prikazane u

nastavku.



Afilijativni humor

Prema autorima, ovaj se oblik humora odnosi na sklonost pricanju smijesnih stvari,
pripovijedanju viceva i spontanoj duhovitosti, s ciljem uveseljavanja drugih, facilitacije
odnosa 1 smanjenja interpersonalne napetosti. KoriStenjem ovog vida humora stvara se
osjecaj zajedniStva, srece 1 blagostanja, pojacavajuc¢i tako meduljudsku kohezivnost na
dobronamjeran i pozitivan nacin. Afilijativni humor slican je samoporazavaju¢em utoliko
Sto oba stila imaju za cilj poboljsati odnose s drugima, medutim, za razliku od

samoporazavajuceg, afilijativni humor nije autodestruktivan.

Samopoboljsavajuci humor

Ova vrsta humora podrazumijeva tendenciju odrzavanja vedrog i duhovitog
pogleda na zivot ¢ak i kada pojedinac nije s drugim ljudima, a ukljucuje i sklonost
uveseljavanja nedosljednostima svijeta koji nas okruzuje, Saljenja na vlastiti racun kada
nam se neSto nepovoljno dogodi te zadrzavanja humoristicne perspektive u situacijama
stresa ili Zivotnih neda¢a. U tom smislu, samopoboljSavajuci bi se humor mogao opisati
kao mehanizam osnazivanja sebe na razborit i konstruktivan nacin koji omogucava
adaptivno suocCavanje i reguliranje emocija u kojem pojedinac mijenja perspektivu
sagledavanja problemati¢nog dogadaja, nastojeci zadrzati pozitivan stav ¢ak i u zahtjevnim

okolnostima.

Agresivni humor

Ovaj se oblik humora upotrebljava sa svrhom kritiziranja, manipuliranja ili
degradiranja drugih, a ukljucuje razli¢ite forme kao Sto su zadirkivanje, ismijavanje 1
omalovazanje, kao 1 koriStenje Sala koje su rasistiCki, seksisticki ili diskriminatorno
konotirane. Premda agresivni humor ne mora nuzno u svakoj situaciji izazvati Stetu
drugima, on je potencijalno toksican jer se u glavnini koristi kako bi se druge ponizilo i

kako bi se uspostavio osje¢aj nadmoci i dominacije.

Samoporazavajuéi humor

Ova forma humora inkorporira element samoomalovaZanja u vidu neumjerenog
zbijanja Sala na vlastiti racun 1 ismijavanja sebe do te mjere da se osoba moze osjecati
poniZeno i nelagodno, sve s ciljem uspostavljanja i facilitacije odnosa te dobivanja Zeljene
paznje 1 odobravanja drugih. Nerijetko se koristi 1 kako bi se, u slucaju anticipiranja
mozebitnog napada, preveniralo izrugivanje od strane drugih pa osoba poseze za

autodestrukcijom preduhitruju¢i druge ¢ine¢i to prije ili umjesto njih samih. Ovaj oblik
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humora takoder moze biti indikator skrivanja vlastitih negativnih osje¢aja i izbjegavanja

rjeSavanja problema na proaktivan nacin.

Uzimaju¢i u obzir ¢injenicu kako se humor, fenomenoloski i empirijski razmatrano,
redovito pozicionira kao vazna komponenta mentalne dobrobiti pojedinca, osobito u
kontekstu njegove zastitne uloge, u nastavku ¢e biti prikazani mehanizmi djelovanja i
potencijalne blagodati koje nosi sa sobom, a kojima ¢e prethoditi opisi konstrukata i
mentalnih stanja izabranih za razmatranje u ovom radu, uz objasnjenje prirode njihovih

odnosa i medusobne povezanosti.

1.4. Automatske misli

Buduéi da se unutar psihologije, koja se od samih pocetaka postojanja pokusava
uhvatiti u kostac s razli¢itim mentalnim devijacijama i poremecajima, izrodio nemali broj
pravaca €iji su primarni ciljevi ra$¢laniti nac¢in covjekovog duSevnog funkcioniranja te,
izmedu ostalog, pomo¢i pojedincu u uspostavljanju psihickog ekvilibrija, nuzno je
istaknuti jedan od dominantnijih pravaca u tom pogledu, a to je kognitivno-bihevioralni.
Prema postulatima navedenog pristupa misaoni su procesi temelj svih psiholoskih procesa i
kao takvi utjeCu ne samo na nase ponaSanje, ve¢ 1 na emocionalna stanja u cjelini te se,
shodno tome, drzi kako disfunkcionalno ili iskrivljeno razmisljanje dovodi do
neprilagodenog funkcioniranja, dok ono koje je racionalno i1 realno vodi adaptivhom
funkcioniranju (Clark 1 Beck, 2011). U tom smislu, unutar kognitivnog modela mentalnih
bolesti koju je prvobitno razvio Beck (1979, 2002), jedan od klju¢nih aspekata koji se
uzima u obzir je nacin na koji su naSe spoznaje konceptualizirane u smislu
disfunkcionalnih vjerovanja i automatskih misli jer se drzi kako one uvjetuju nase reakcije
na pojedinacne dogadaje, a posljedi€no i emocionalni odgovor koji iz toga proizlazi.
Drugim rije¢ima, misli i1 percepcija pojedinca determiniraju reakcije, ponaSanja i
emocionalni odgovor, a ne sami dogadaj ili situacija. Na tom tragu, disfunkcionalna
vjerovanja koja predstavljaju duboko ukorijenjena uvjerenja o sebi, drugima i svijetu u
cjelini, a koja su ponajviSe oblikovana prethodnim iskustvima predstavljaju ¢imbenike
ranjivosti za pojavu emocionalnih poremecaja jer utjecu na nain na koji pojedinac
sagledava zbivanja (Pedro 1 sur., 2019). Ako se osoba susretne s dogadajem ili situacijom
koji uzrokuju stres, moze do¢i do aktivacije postojecih iskrivljenih vjerovanja, a time i do

pojave tzv. negativnih automatskih misli. Navedene se misli pojavljuju brzo 1, kako im 1
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ime sugerira, automatski, bez prethodnog planiranja ili prosudivanja, trenutacne su,
nerijetko nesvjesne i uobicajene, a manifestiraju se u razli¢itim formatima, poput rijeci ili
reCenica. Sustina njihove destruktivnosti lezi u ¢injenici kako su zasluzne za odrzavanje
snizenog raspoloZenja, tjeskobe i1 nemotiviranosti te kako pod njihovim intenzivnim
uc¢inkom osoba ostaje zaglavljena u neprekidnom osje¢aju negativnosti, nespremna
mijenjati ili postizati bilo §to (Fitzgerald, 2017). Opéenito re¢eno, jednom kada se pojave,
uz potporu temeljnih vjerovanja iz kojih su 1 proizasle i s kojima su u medudjelovanju,
automatske misli dovode do kruznog ciklus koji pojedinca predisponira za emocionalnu
disregulaciju 1 neprilagodeno ponasanje (Clark 1 Beck, 2011). DosadaS$njim je
istrazivanjima utvrdeno kako one igraju znacajnu ulogu kod razli¢itih nepovoljnih stanja,
napose depresivnosti i anksioznosti u kontekstu kojih se smatraju prediktivnima ne samo
po pitanju nastanka, ve¢ i u vidu pogorSanja i odrzavanja tih stanja (Aydin, 2009; Beck,
1979; Buschmann i sur., 2018; Hjemdal i sur., 2013; Knapp i Beck, 2008; Yavuzer i
Karatas, 2017). Kako je ve¢ ranije istaknuto, automatske su misli jedna od klju¢nih
sastavnica kojima se pridaje pozornost u okviru kognitivno-bihevioralnog modela, pa tako
1 u procesu terapije kojom se Zele identificirati, otkloniti 1 prevenirati. Premda one ne
podlijezu izravnoj kontroli, primarno ih je vazno prepoznati te potom pronaci i osporiti
iskrivljena uvjerenja iz kojih su inicijalno izronili. S obzirom na ¢injenicu kako one imaju
potencijal potaknuti intenzivne negativne emocije kojih su ljudi svjesniji negoli samih
misli koje su ih kreirale te kako u vecini slucajeva one igraju glavnu ulogu u odredivanju
toga kako se pojedinac osjeca, vjeStina osvjeStavanja i preispitivanja automatskih misli
doprinosi boljem razumijevanju emocija 1 nosenju s njima, omogucujuc¢i tako njihovo
moduliranje prije negoli postanu previse intenzivne ili preplavljuju¢e (Bonfil i Wagage,

n.d.).
Automatske misli i humor

Premda je ova vrsta misli prepoznata kao vrlo vazna u kontekstu psiholoske
dobrobiti, a samim time 1 obilato istrazivacki eksploatirana, evidentan je nedostatak
istrazivanja kojim bi se ispitao njithov odnos s pojedinim aspektima mentalnog
funkcioniranja. U tom smislu, ono §to je i jedna od intencija ovoga rada, ispitivanje odnosa
automatskih misli s pojedinim stilovima humora do sada je istrazivacki bilo iznimno
oskudno tematizirano. Konkretno, jedno od rijetkih istrazivanja na tu su temu proveli

Basak 1 Can (2014) na uzorku turskih studenata, pri ¢emu su utvrdili kako su adaptivni
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stilovi humora negativno povezani s automatskim mislima, dok su maladaptivni stilovima s

njima u pozitivnoj korelaciji.

1.5. Anksioznost

Anksioznost se moze opisati kao osjecaj opce nelagode, neizvjesnosti i zabrinutosti
zbog neodredene 1 obi¢no bezobli¢ne prijetnje ili opasnosti. Zbog nejednoznacne naravi
podrazaja koji izaziva tjeskobu, kao i zbog Cesto nejasno definirane prirode i mjesta
prijetnje, pojedinac nije siguran kako postupati pa sama reakcija ¢esto nadmaSuje razmjere
stvarne opasnosti (Zeidner i1 Matthews, 2010). Anksioznost je, stoga, neugodno
emocionalno konotirana, s tim da ju treba razlikovati od osjecaja straha s kojim dijeli
pojavnu sli¢nost na subjektivnoj razini. Medutim, strah je orijentiran na konkretan objekt u
sadasnjosti 1 njegovo je podruc¢je djelovanja omedeno i prostorno i vremenski. Tjeskoba,
pak, takve granice ne poznaje i ¢esto je generalizirana i usmjerena k buduénosti na koju se
gleda sa zebnjom zbog anticipacije mogucih katastrofa koje su izvan pojedincevih
sposobnosti kontrole i upravljanja. Vazno je ovdje istaknuti kako to stanje predstavlja
sastavni dio zivota svakog Covjeka jer je to, po svojem meritumu, mehanizam adaptacije
koji nam pomaZe u noSenju sa svakodnevnim izazovima i nepredvidljivos¢u svijeta koji
nas okruzuje, ali i u smislu opreza na koji poziva u potencijalno ugrozavajuc¢im
situacijama. U tom pogledu, njezina se povremena manifestacija smatra normalnom 1
adaptivnom, medutim, problem nastaje kada joj intenzitet i ucestalost prijedu postavljenu
granicu ¢ine¢i ju nespecificnom, preplavljujuéom 1 disfunkcionalnom, §to mogu biti
indikatori odredenih psihopatologija. Pored kognitivnih simptoma koji ju karakteriziraju,
anksioznost je pracena i znaCajnim tjelesnim reakcijama kao $to su vrtoglavica, umor,
suhocCa usta, pretjerano znojenje, otezano disanje, glavobolja 1 palpitacije, a u slucaju
dugotrajnosti javlja se hiperekscitacija vegetativnog Ziv€anog sustava, opterecenje voljne

muskulature te niz drugih somato-visceralnih smetnji (Kovacina, 2016).

Konceptualizacijom se ovog konstrukta bavio Spielberger koji je razgranicio
njezina dva manifestna oblika: anksioznost kao crta licnosti i anksioznost kao stanje
(Spielberger, 1966). Prema njemu, anksioznost moZze biti stabilni 1 nedjeljivi dio necije
osobnosti, a navedeno podrazumijeva neprekidnu sklonost pojedinca tjeskobnim
reakcijama na dogadaje koje drugi ljudi, koji nisu znacajno visoko na toj dimenziji, ne
dozivljavaju ugrozavajuéim ili pogibeljnim. StoviSe, takvi pojedinci imaju izraZzene

tendencije procjenjivanja situacija nepovoljnima po njihovu dobrobit, izbjegavanja
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dogadaja koji izazivaju tjeskobu te pokazivanja visokog inicijalnog fizioloskog uzbudenja
(Elwood i sur., 2012). Ova je crta licnosti nerijetko pra¢ena specifiénim kognitivnim stilom
kojeg odlikuju repetitivno razmisljanje i pojacana zabrinutost, naglaseno katastrofiziranje,
pretjerana generalizacija i ruminacija, ali 1 smanjena sposobnost distrakcije podrazaja iz
okoline (Muran i Motta, 1993; Muris i sur., 2005; Wells i Carter, 2009). I zaista, pokazalo
se kako su anksiozne osobe odve¢ fokusirane na potencijalne opasnosti u svojoj okolini, sa
znacajno pojacanim pamcenjem prijeteCih podrazaja, ali 1 s reduciranom sposobnosti
inhibiranja ometajuc¢ih informacija ¢ak i u uvjetima koji se ne smatraju stresnima (Mitte,
2008; Pacheco-Unguetti 1 sur., 2010). Prema tome, oni daju prednost, iz njihove
perspektive gledano, ugrozavaju¢im informacijama nad onima koje to nisu uz bitno
smanjeni kapacitet prilagodavanja novim podrazajima, nizu kognitivnu fleksibilnost, ali i
naru$enu vjestinu prilagodbe emocionalno-kognitivnog odgovora pri susretu s nepoznatim
informacijama (Knowles i Olatunji, 2020; Wang i sur., 2019). Prema tome, anksioznost
kao strukturna komponenta licnosti pokrece niz kognitivnih predrasuda u smislu zapazanja
prijetnje, njezine percepcije, precjenjivanja i negativnog tumacenja, Sto posljedicno dovodi
do nepovoljnog emocionalnog odgovora i maladaptivnih sigurnosnih postupaka koji
trenutacno smanjuju tjeskobu, ali ju dugorocno odrzavaju (Knowles i Olatunji, 2020). S
druge pak strane, anksioznost kao stanje podrazumijeva prozivljavanje tjeskobe kao
situacijski uvjetovanog odgovora na konkretan dogadaj, pra¢eno simptomima nervoze,
strepnje, napetosti 1 tjelesnih reakcija, ali je priroda takvog stanja kratkoro¢na i prolazna. U
sustini, podloZnost je pojedinca stanju anksioznosti uvjetovana strukturom njegove
li¢nosti, u smislu ranjivosti 1 sklonosti tjeskobi, ali 1 prisutnos$¢u situacijskih stresora 1
prijetnji (Zeidner i Matthews, 2010). U tom ¢e smislu osoba koja je suoCena s objektivnom
izvanjskom prijetnjom, a koja u strukturi osobnosti ima naglaSenu crtu tjeskobe,
proZivljavati neprijeporno intenzivnije razine stanja anksioznosti, negoli pojedinci bez te
karakteristike koji ¢e pak vjerojatno dozivljavati umjerenu razinu napetosti. Sukladno
tome, moze se reci kako je stanje anksioznosti zapravo odraz medudjelovanja anksioznosti

kao komponente licnosti i odredene situacijske prijetnje (Zeidner i Mathews, 2010).

1.6. Depresivnost

Pojam depresivnosti se koristi za opis sloZzenog obrasca devijacija na podrucju

kognicije, emocija i ponaSanja, pri ¢emu je klaster znakova i simptoma nerijetko
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konceptualiziran kao psihopatoloska dimenzija s intenzitetom abnormalnosti u rasponu od
blage do teske. Klasifikacije mentalnih bolesti poput DSM-5 i MKB-10 poznaju nekoliko
tipova depresije, ali se u klinickom smislu pod tim pojmom prvenstveno podrazumijeva
veliki depresivni poremecaj (ili velika depresija) za C¢iju je dijagnozu, u objema
spomenutim klasifikacijama, potrebno ispuniti nekoliko kriterija, poput dvotjedne
prisutnosti simptoma, loSeg raspolozenja, gubitka interesa te smanjenja energije (Karlovic,
2017). Simptomatoloska je slika depresivnosti vrlo Siroka i raznolika pa tako, osim
navedenih simptoma, nju joS mogu karakterizirati i nesanica, poremecaji koncentracije i
pamcenja, niska samoevaluacija, negativna ocekivanja, osjecaji nemoci, krivnje i
bezvrijednosti, ali i potesko¢e na somatskom planu, poput problema gastrointestinalnog,
kardijalnog i genitourinarnog sustava (Karlovi¢, 2017). Premda se depresija moze javiti u
bilo kojem Zivotnom razdoblju, nerijetko se to dogada u vrijeme adolescencije i
mladenastva koje odlikuju znacajne promjene i tranzicije (Andrade i sur., 2003; Kessler i
sur., 2005). Na tom tragu, odredeni autori kao §to su Compas i suradnici (1993) predlazu
trodijelnu taksonomiju fenomena depresivnosti ras¢lanjuju¢i ga na samostalne entitete
nazvane depresivno raspolozenje, depresivni sindrom i depresivni poremecaj. Depresivho
raspolozenje je stanje tuge i1 disforije kojeg dozivljavaju svi pojedinci u razli¢itim
trenutcima svog zivota, a javljaju se kao odgovor na okolinske i unutarnje podrazaje, traju
razli¢ito dugo i mogu biti povezani s nizom emocionalnih i bihevioralnih korelata.
Depresivni sindromi, pak, predstavljaju skup, odnosno klastere simptoma koji se javljaju
zajedno na emocionalno-bihevioralnom planu. I kona¢no, depresivni poremecaj u ovoj bi
taksonomiji odgovarao prije spomenutoj velikoj depresiji iz DSM-a 1 MKB-a, a odnosi se
na depresivne simptome prolongiranog trajanja koji znafajno ometaju svakodnevno
funkcioniranje, pri ¢emu samo stanje nije proporcionalno pretrpljenom gubitku, Sto

posljedicno dovodi do razli€itih psihopatoloskih devijacija.

Opcenito receno, prije pojavljivanja prve depresivne epizode polovina pacijenata u
prodromalnom stadiju tjednima ili ¢ak godinama dozivljava umjerene simptome koji u toj
fazi tinjanju 1 latentno se pretvaraju u buktinju. Kako navodi Lam (2018), netretirana
depresivna epizoda obicno traje od 4 do 30 tjedana u slucaju blagih 1 umjerenih oblika
bolesti, dok je kod tezih oblika trajanje od 6 do 8 mjeseci, pri ¢emu ¢e Cetvrtina pojedinaca
s potonjim oblikom trpjeti simptome vise od 12 mjeseci. Inace, tijek depresivnih
poremecaja mozZe znatno varirati pa tako neki pacijenti pokazuju kroni¢ni tijek i loSije

ishode, dok ¢e kod drugih priroda bolesti biti epizodi¢nija s boljim prognozama. Kako
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navode Klein i Kotov (2016), usprkos sli¢nostima izmedu razlicitih oblika depresije,
poglavito u vidu simptomatoloskog profila, postoje fundamentalne razlike izmedu
kroni¢nog i epizodi¢nog oblika, pri ¢emu se pokazalo kako kroni¢nost sa sobom nosi
znacajno vece razine komorbidne anksioznosti, uCestalije depresogene kognicije, ali 1 vecu
vjerojatnost poremecaja li¢nosti i suicida (Blanco i sur., 2010; Klein i sur., 2006; Murphy i
Byrne, 2012). Tijek je depresije, u tom smislu, raznolik s upecatljivim interindividualnim
razlikama, ne samo u smislu razvoja i progresa bolesti, ve¢ 1 u vidu prognoze, remisije 1
njezinog relapsa. Ponovno javljanje bolesti nakon oporavka moze biti okinuto razli¢itim
okolnostima, kao i njezino inicijalno pojavljivanje, ukljucujuéi velike zivotne promjene,
smrt, gubitak posla i tranzicijske mijene, ali i ve¢ prozivljena intenzivna iskustva na koje se

pojedinac mentalno vraca i koja dovode do retraumatizacije.

Osim ranije spomenutih kognitivnih simptoma koji ju odlikuju, depresivnost je
redovito prac¢ena i devijacijama na planu emocija, poglavito u vidu moguénosti adekvatnog
upravljanja i regulacije istima. Pokazalo se, naime, kako depresija opstaje i biva pojacana
putem odredenih mehanizama, medu kojima je ruminacija zasigurno jedan od
najznacajnijih. Nedvojbeno, navedeni proces u kojem pojedinac ponavlja, odnosno iznova
reciklira vlastite ideje i misli dovode do toga da prijaSnja emocionalna iskustva bivaju
ponovno prozivljavana, §to posljedi¢no zaustavlja moguénost suocavanja i aktivnog
rjeSavanja problema. Sklonost ruminaciji kao odgovoru i alatu za promjenu vlastitog
afektivnog stanja proizlazi iz vjerovanja kako ona pruza benefite koji olakSavaju patnju,
poput povecanja samosvijesti 1 razumijevanja, Sto je opovrgnuto nalazima prema kojima je
ona zapravo povezana s prolongiranim negativnim raspoloZenjem, pojacanim osjecajima
tuge te smanjenom sposobnoscu kognitivne kontrole (Gilbert, i sur., 2005; Joormann i sur.,
2011; Joormann i Stanton, 2016; Kirkegaard Thomsen, 2006). Takoder, kod depresivnosti
je u velikoj mjeri prisutna emocionalna supresija kojom se pokusSava inhibirati u¢inak
vanjskih podraZaja na unutarnja psiholoska i vanjska ekspresivna stanja, bilo u funkciji
prilagodbe, izbjegavanja boli ili pokuSaja uspostavljanja kontrole. Bilo kako bilo, pokazalo
se kako ovakav pokuSaj reguliranja emocija ne samo da nije u€inkovit, ve¢ je, StoviSe,
povezan s nizom Stetnih ishoda poput povecanja opce fizioloske pobudenosti i kognitivnog
opterecenja, ucestalijim depresivnim simptomima, a dugoroc¢no i s ozbiljnim posljedicama
po tjelesno zdravlje (Chapman i sur., 2013; Gross i John, 2003; Joormann i Gotlib, 2010;
Quartana 1 Burns, 2010). U svakom sluc¢aju, moze se re¢i kako su depresivna stanja

povezana s ucestalijom uporabom gore opisanih maladaptivnih strategija reguliranja
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emocija, kao i s rjedim koriStenjem adaptivnih strategija poput distrakcije ili kognitivne

reprocjene (Joormann i Stanton, 2016).

Govoreci o etioloskoj pozadini depresije, potrebno je podcrtati kako ona nije do
kraja razjasnjena, ali se zna da ulogu igra niz razlicitih faktora pa se tako ¢ini da genetski,
neuroloski i neuroendokrinoloski mehanizmi sudjeluju u razvoju teskih oblika te bolesti.
Zna se, primjerice, kako jedna trecina rizika od teSke depresije u odraslih proizlazi upravo
iz genetskih razlika, a u povec¢anom su riziku od razvoja (2.5-3 puta) oni koji imaju rodaka
u prvom koljenu s depresijom. Takoder, poznato je kako je navedeno stanje praceno
perzistiraju¢im, povisenim razinama kortizola te proupalnih citokina, pri ¢emu potonje
sugerira ukljucenost imunoloskog sustava koji u organizmu stvara kroni¢no upalno stanje
dovode¢i povratno do simptoma depresije (England i Sim, 2009). Pored bioloskih
determinanti, znacajnu ulogu igraju 1 osobna ranjivost, u smislu kognitivno-
interpersonalnih faktora i crta li¢nosti te okolinski ¢imbenici, ukljucuju¢i akutne zivotne
dogadaje, kroni¢ni stres i izloZenost razliCitim nedacama tijekom odrastanja. Ukratko,
moze se re¢i kako bioloski i1 okolinski ¢imbenici, kao i osobna ranjivost pojedinca,
medusobno djeluju u pogledu razvoja depresije, pri ¢emu depresivna stanja mogu povratno
utjecati na navedene Cinitelje jer je priroda tog odnosa dvosmjerna (England i Sim, 2009).
Samo lijecenje depresije pociva na psihoterapiji ili farmakoterapiji ili oboje, ovisno o
ozbiljnosti stanja. U sluc¢aju blazih oblika, dovoljne su op¢a podrska i psihoterapijske
intervencije, dok se kod umjerenih 1 teskih oblika nerijetko ukljucuju i psihotropni lijekovi.
Vazno je istaknuti kako je depresija po svojoj prirodi recidivirajuce stanje pa se tako relaps
bolesti kod cCetvrtine pacijenata dogada unutar 6 mjeseci od oporavka, a kod 58 % njih ¢e
se dogoditi unutar 5 godina (Lam, 2018). Opcenito, dugoroc¢na je prognoza tim povoljnija
Sto su epizode blaze i §to su premorbidno funkcioniranje i suradnja za lije€enjem bolji. U
slucaju postojanja psihoti¢nih simptoma i komorbidnih poremecaja, devijacija licnosti,

viSestrukih hospitalizacija i starije dobi, prognoza je loSija (Bains i Abdijajid, 2022).

1.7. Spolne razlike u automatskim mislima, anksioznosti, depresivnosti i humoru

lako je dosadas$njim istrazivanjima otkriven cijeli niz Cinitelja koji doprinose
razvoju problema mentalnog funkcioniranja, kao vazna se determinanta u tom kontekstu
redovito naglasava spol, pri ¢emu se ispostavlja kako je taj faktor prediktivan u pogledu

rizinosti za razvoj pojedinih devijacija. Generalno, razlike su izmedu muskaraca 1 Zena, u
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smislu psiholoSkog funkcioniranja, neupitne, a proizlaze iz jedinstvenosti koje se ticu
ponajprije bioloskog ustrojstva (gena, hormona, anatomije), ali i odredenih psihosocijalnih
aspekata, poput licnosti, strategija suocCavanja i1 dr. (Afifi, 2007). Spolne razlike u
prevalenciji mentalnih poremecaja variraju kroz dobne skupine pa tako u razdoblju
djetinjstva djecaci imaju znacajno vise poremecaja ponasanja i internaliziranih problema,
dok se u adolescenciji i odrasloj dobi kod Zena uocavaju vece stope poremecaja prehrane te
afektivnih poremecaja 1 neafektivnih psihoza (Khan i Avan, 2020; Linzer i sur., 1996;
Scheiner 1 sur., 2022). U pogledu automatskih misli, rezultati do sada provedenih
istrazivanja nisu potpuno jednoznacni, premda autori vecinski izvjeStavaju o njihovoj
jednakoj ucestalosti bez obzira na spol (Hamurcu i Orman, 2021; Hjemdal 1 sur., 2013;
Ruiz i sur., 2020), dok neki drugi navode kako su one ceS¢e kod zena (Calvete i
Cadernoso, 2005; Vranje§, 2012). Glede anksioznosti i depresivnosti, prevladavajuce je
misljenje kako su zene opcenito sklonije tim stanjima pa su tako jo§ koncem proslog
stoljeca izneseni podatci prema kojima je ucestalost velikog depresivnog poremecaja kod
zena 1.7 puta veca negoli kod muskaraca, a anksioznosti 2 puta (Kessler 1 sur, 1993;
Wittchen 1 sur., 1994). Nalazi o vecoj ucestalosti spomenutih stanja kod Zena dobivaju
podrsku i u istrazivanjima novijeg datuma (Asher, Asnaani i Aderka, 2017; Bori¢, 2015;
Drnda, 2022; Gao i sur., 2020; Liu i sur., 2019; Schuch i sur., 2014; Tackovi¢, 2017).
Razlozi koji dovode do takvih tendencija su raznorodni, pri ¢emu valja uzeti u obzir
¢injenice kako su Zene opcenito ranjivije na stres 1 bol, da su sklonije ruminirati o
negativnim iskustvima ili misaonim procesima, kao i da iskazuju vece razine neuroticizma
1 manje vrijednosti samopoStovanja 1 asertivnosti (Afifi, 2007; Feingold, 1994; Nolen-
Hoeksema, 1987). Pored toga, Cesto se diskutira o mogucim socijalnim i relacijskim
faktorima, osobito ako se zna da Zene doZivljavaju viSe stresa u interpersonalnim
odnosima, da su opterecenije glede vodenja domacinstva i odgoja djece, ali i s veCom
socijalnom podrSkom negoli muskarci. Premda bi se potonje moglo smatrati zaStitnim
faktorom u pogledu nastanka mentalnih devijacija, ono je zapravo mac s dvije oStrice jer se
povecanjem socijalne mreze povecava 1 vjerojatnost dozivljavanja negativnih
meduljudskih iskustava (Leach 1 sur., 2008). Prema tome, uzimaju¢i u obzir navedeno,
moze se re¢i kako je Zenski spol znacCajan faktor rizi¢nosti nastanka anksioznosti i
depresivnosti. Isto tako, do sada je u nemalom broju istrazivanja utvrdeno postojanje
spolnih razlika i u pogledu koriStenju humora pa tako jo§ Martin i suradnici (2003)
izvjeStavaju kako muskarci, u usporedbi sa Zenama, znacajno vise koriste sva Cetiri stila

humora. Ipak, podrobnijim ispitivanjima koja su uslijedila utvrdeno je kako primarna
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razlika u upotrebi humora izmedu Zena i muskaraca pociva u koristenju maladaptivnih
stilova, napose agresivnog, kojima su muskarci znacajno skloniji (Hofmann i sur., 2020;
Sillars 1 sur., 2020; Wu 1 sur., 2016). Takvi su afiniteti, izmedu ostaloga, posljedica razlika
u socijalizacijskim procesima, ali i generalnom nacinu ekspresije u interpersonalnim
odnosima. Naime, buduéi da se ve¢ u ranoj dobi kod djeCaka uocavaju vece razine
agresivnosti i grubljih oblika interakcija, takve se tendencije posljedi¢no prelijevaju i u
vecu uporabu agresivnog humora koja se, vodeno rodno uvjetovanim postavkama, za njih
ne smatraju nuzno problematicnima, dok se za djevojcice drzi kako su takvi oblici
ponaSanja neprihvatljivi. Takoder, spomenute se razlike mogu promatrati i u kontekstu
ciljeva u socijalnoj komunikaciji, pri ¢emu su zene vise usmjerene k stvaranje bliskosti,
dok se muskarci nerijetko orijentirani na pozitivhu samoprezentaciju, Sto posljedi¢no

reflektira i sklonosti u upotrebi pojedinih stilova humora (Martin, 2007; Tannen, 1990).

1.8. Humor, anksioznost i depresivnost

Govorec¢i o anksioznosti 1 depresivnosti kao nepovoljnim psihi¢kim pojavnostima,
vazno je istaknuti kako se u tom kontekstu nerijetko raspravlja o zastitnim mehanizmima
koji potencijalno preveniraju nastanak ili umanjuju, odnosno ublazavaju simptome,
intenzitet 1 negativne ucinke tih stanja kada se pojave. U tom smislu, humor je u zadnjih
nekoliko desetlje¢a, nakon inicijalnog zaobilaZzenja 1 donekle pejorativne reputacije kao
istrazivacke teme, doSao u fokus znanstvenika koji su pretpostavili njegove blagotvorne
ucinke na Covjekovo funkcioniranje, poglavito u smislu zastitne funkcije 1 doprinosa
otpornosti, §to je 1 potvrdeno nemalim brojem do sada provedenih istrazivanja (Schneider 1
sur., 2018). Naime, joS su 90-ih godina 20. stolje¢a vrSena eksperimentalna ispitivanja
utjecaja humora na raspoloZenja sudionika kojima su prikazivani razli¢iti duhoviti
materijali, naj¢eS¢e u vidu smijesnih prica, anegdota ili videa, pri ¢emu se pokazalo kako
izlozenost takvim sadrzajima dovodi do povecanja osjecaja vedrine i veselja, odnosno
ugodnih emocija u cjelini (Martin, 2007). Eksperimentalno je takoder utvrdeno kako
humor smanjuje vjerojatnost javljanja neugodnih emocionalnih stanja poput anksioznosti
(Moran, 1996), kao 1 da izloZzenost humoristicnom videu od 20 minuta dovodi do
povecanja pozitivnog raspoloZzenja i1 smanjenja napetosti ekvivalentno 20-ominutnoj
intenzivnoj tjelesnoj vjezbi, ¢ak i nadmasuju¢i ucinke potonje u odredenim elementima

(Szabo, 2003). Slicno isticu Ford i sur. (2017) koji, vodeéi se Martinovom
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konceptualizacijom, izvjeStavaju kako trening samopoboljSavajuéeg humora i njegovo
koristenje dovode do pozitivnih psiholoskih ishoda u smislu reduciranja napetosti i
tjeskobe te kako se ljudi mogu poducavati njegovoj upotrebi jer to predstavlja adaptivnu
strategiju za suoCavanje sa stresnim dogadajima i promicanje subjektivne dobrobiti.
Istrazujuéi fiziolosku pozadinu promjena koje se dogadaju tijekom izloZenosti humoru, kao
1 procese kojima on utjeCe na naSu dobrobit, znanstvenici su ustanovili kako se pod
njegovim djelovanjem pokrecu razliCiti imunoloski odgovori ¢ije su implikacije po
¢ovjekov organizam prvenstveno blagotvorne. Primjerice, utvrdeno je kako nakon 30-
ominutne izloZenosti humoristicnom sadrzaju dolazi do povecanja razine imunoglobulina
IgA zaduzenog za obranu od mikroorganizama, primarno virusa i bakterija, kao i da razine
kortizola 1 epinefrina, hormona stresa, bivaju znacajno reducirane (Dillon i sur., 1986;
Froehlich i sur., 2021; Lefcourt i sur., 1990; Perera i sur., 1998). Pokazalo se, takoder,
kako humor funkcionira kao svojevrsni analgetik i anestetik jer pod njegovim djelovanjem
dolazi do povecanja praga tolerancije za bol, vjerojatno kao produkt pojacanog izlu¢ivanja
endorfina (Berk 1 sur., 2001; Zweyer i sur., 2004) Zanimljivo je kako su odredena
istrazivanja pokazala kako humor dovodi i do povecanja aktivnosti prirodnih stanica
ubojica (Berk i sur.,, 1989; Berk i sur., 2001), vrste limfocita zaduzene za uniStenje
mikroba 1 malignih stanica, medutim neke studije to nisu uspjele replicirati (Kamei i sur.,

1997) pa preostaje navedeno u buduénosti dodatno istraziti.

Pored, ovdje opisanih i spomenutih, eksperimentalnih nacrta u kojima su dokazani
povoljni u€inci humora na ¢ovjekovu dobrobit, sli¢no je utvrdeno i u istrazivanjima koja su
po svojoj prirodi neeksperimentalni, ponajprije korelacijski. Konkretno, nekolicina se
istraZivanja bavila ispitivanjem odnosa humora s mjerama anksioznosti i depresivnosti,
polaze¢i od pretpostavke kako su njihovi odnosi u sustini obrnuto proporcionalni. Rezultati
glavnine tih studija pokazuju kako je odnos humora s depresivnosti 1 anksioznosti
negativan, pri ¢emu je, slijedom Martinove klasifikacije, utvrdeno kako su ta dva stanja
negativno povezana sa zdravim oblicima humora (afilijativnim i samopoboljSavaju¢im), a
pozitivno sa samoporazavaju¢im koji se smatra maladaptivnim (Basak 1 Can, 2014; Bilge 1
Saltuk, 2007; Martin 1 sur., 2003; Menéndez-Aller 1 sur., 2020; Scheinder i sur., 2018).
Mehanizmi kojima humor djeluje ljekovito u kontekstu tih stanja su samosvojni i
raznorodni, nerijetko posredni i zaobilazni. Na tom tragu, vjeruje se kako se on
suprotstavlja glavnim ¢imbenicima za razvoj prije spomenutih devijacija, u koje spadaju

oslabljeno dozivljavanje ugodnih emocija, nemoguénost distanciranja od negativnih
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iskustava, intenzivna ruminacija i manjkava kognitivna inhibicija nepovoljnih informacija
(Fava, 1999; Joormann i D'Avanzato, 2010; Teasdale i sur., 2002, prema Braniecka i sur.,
2019). Humor je, po svojem meritumu, snazan izvor ugodnih emocija, stoga ima potencijal
dokinuti perzistiraju¢e negativne afekte s pripadaju¢im fizioloSkim posljedicama te
prosiriti pozornost i razmisljanje pojedinca, $to zauzvrat poboljSava suocavanje 1 Stiti od
simptoma depresije (Fredrickson, 2003; Fredrickson i sur., 2000). On takoder sluzi kao
mocno sredstvo distrakcije jer njegova implementacija vecinski zauzima ograniceni
kapacitet radnog pamcenja ostavljajuci tako minimalan prostor za obradu informacija koje
bi odrzavale negativna raspolozenja (Van Dillen i Koole, 2007). Istovremeno,
nezaobilazna je njegova uloga u pogledu regulacije emocija jer se zna kako pod njegovim
djelovanjem dolazi do kognitivne reprocjene koja sluzi kao sredstvo distanciranja od
stresne prirode dogadaja 1 zauzimanja alternativnih perspektiva, obi¢no odmyjerenijih i
manje prijete¢ih, transformiraju¢i tako pogled na zivot i povecavajuéi osjecaj nade
(Vilaythong i sur., 2003). Stovise, humor je izvrstan alat za prihvaéanje neugodnih emocija
koje se ne mogu trenutacno modificirati jer omogucuje inicijalno minimiziranje ucinaka
averzivnih situacija i suocavanje s posljedicama, Sto se smatra krucijalnim u pogledu
regulacije emocija, a posljedicno i u vidu promicanja i odrzavanja mentalnog zdravlja

(Mathews, 2016).

Kao Sto se moze iSCitati iz prethodnih redaka, humor se, bilo znanstveno, bilo
iskustveno, profilira kao neizostavna komponenta covjekove egzistencije, kao ono S$to
prozima 1 pogada sve aspekte svakodnevnog Zivota i1 postojanja uopc¢e. Navedeno upucuje
na potrebitost rasvjetljavanja tog fenomena i u empirijskom smislu, $to je na hrvatskom
uzorku do sada slabo ¢injeno. Shodno svemu navedenome, 1 uzimajué¢i u obzir prethodno
iznesene 1 opisane nalaze prema kojima adaptivni stilovi humora imaju pozitivne, a
maladaptivni stilovi negativne ucinke u pogledu covjekove psihicke dobrobiti, ovim se
istraZzivanjem Zzele ispitati odnosi pojedinih stilova humora, sukladno konceptualizaciji
Martina i suradnika (2003), s konkretnim pokazateljima mentalnog funkcioniranja, redom
automatskim mislima, anksioznosti 1 depresivnosti. Osobitost je ovog nacrta Sto ¢e se
takoder proucavati 1 njegova prediktivna vrijednost za tri spomenuta stanja, Sto dodatno
moze doprinijeti boljem razumijevanju tog fenomena i njegovom afirmiranju kao

adaptivnog mehanizma promicanja psiholoskog prosperiteta.
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2. CILJ, PROBLEMI I HIPOTEZE

OPCI CILJ:

Ispitati odnos stilova humora s mjerama automatskih misli, depresivnosti 1 anksioznosti.

ISTRAZIVACKI PROBLEMI:

1.

Validacija kratke verzije Upitnika automatskih misli (Netemeyer i sur., 2002).

2. Provjeriti medusobnu povezanost varijabli u istrazivanju.

3.

Ispitati doprinos triju stilova humora, uz kontrolu doprinosa spola, u objasnjenju

varijance automatskih misli, anksioznosti i depresivnosti.

ISTRAZIVACKE HIPOTEZE:

1.

Ocekuje se kako ¢e se potvrditi jednofaktorska struktura upitnika i utvrditi visoke
razine pouzdanosti.

Ocekuje se, s jedne strane, negativha povezanost adaptivnih stilova humora
(afilijativnog 1 samopoboljSavajuéeg) s pokazateljima automatskih misli,
depresivnosti 1 anksioznosti te, s druge strane, pozitivha povezanost
samoporazavajuceg stila s navedenim mjerama. Za agresivni se stil humora ne
pretpostavlja postojanje korelacije s trima spomenutim indikatorima. Takoder,
ocekuje se pozitivna povezanost izmedu mjera automatskih misli, anksioznosti i

depresivnosti.

3. Ocekuje se kako ce:

a) Zenski spol biti pozitivan prediktor anksioznosti i depresivnosti, dok za
automatske misli nece biti znacajno prediktivan;

b) Samoporazavaju¢i stil humora biti pozitivan prediktor automatskih
misli, anksioznosti 1 depresivnosti;

c) Adaptivni stilovi humora (afilijjativni 1 samopoboljSavajuc¢i) biti

negativni prediktori automatskih misli, anksioznosti i depresivnosti.
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3. METODA

3.1. Sudionici

Ciljana populacija za potrebe ovoga istrazivanja su bili ljudi mlade i srednje odrasle
dobi, stoga je uvjet za sudjelovanje bila minimalna dob od 18, a maksimalna od 60 godina.
U konacnici, ovim je istrazivanjem prikupljen uzorak od 358 sudionika iz razli¢itih
dijelova Hrvatske dobnog raspona od 18 do 60 godina (M=27.36, SD=9.05) pri ¢emu udio
Zena iznosi 65.9 % (N=236), a muskaraca 34.1 % (N=122). Glede stupnja obrazovanja, 1.1
% sudionika ima osnovnu stru¢nu spremu, 42.7 % srednju, 20.4 % visu, a 35.8 % visoku

stru¢nu spremu.

3.2. Mjerni instrumenti

Na samom su se pocetku upitnika nalazila tri pitanja u kojima su sudionici
izvijestili o sociodemografskim karakteristikama, konkretno o spolu, dobi i razini
obrazovanja. Nakon toga, uslijedio je niz od triju mjernih instrumenata redoslijedom

pojavljivanja kako su nabrojani i opisani u nastavku.

Upitnik automatskih misli (Automatic Thoughts Questionnaire - ATQ, Hollon i
Kendall, 1980), hrvatsku verziju adaptirale Prorokovi¢ i Zeli¢ (2002; prema Prorokovi¢ 1
Vuli¢ — Prtori¢, 2004), je jedan od cCesto koriStenih instrumenata za mjerenje negativnih
automatskih misli, a sastoji se od 30 Cestica koje se odnose na pojedine automatske
negativne misli, pri ¢emu se procjena vrsi Likertovom ljestvicom od 5 stupnjeva (1-nikad,
5-uvijek) kojom sudionici procjenjuju ucestalost javljanja spomenutih misli tijekom
proslog tjedna (primjer tvrdnje: Nikad necu uspjeti). Ukupan se rezultat izracunava kao
jednostavna linerna kombinacija procjena na svim tvrdnjama, a dosadasnja je primjena na
klinickim 1 neklinickim populacijama odraslih pokazala zadovoljavaju¢e metrijske
karakteristike. Pojedina istraZivanja ukazuju na visoku pouzdanost ovog upitnika tipa
unutarnje konzistencije od .96 (Hollon i Kendall, 1980) i .94 za neklinicke uzorke
(Chioqueta 1 Stiles, 2004). Za potrebe je ovog istrazivanja radena validacija skracene, 15-
Cesticne, verzije upitnika na hrvatskom uzorku, prvi put provedene od strane Netemeyera 1
suradnika (2002) koji su, potaknuti opseznoS¢u originalne skale, odlucili broj cestica
smanjiti za polovinu. Njihova je validacija potvrdila kako skrac¢ena verzija pokazuje dobre

metrijske karakteristike, s koeficijentom unutarnje konzistencije od .96, sugeriraju¢i kako
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moze biti prikladna alternativa originalnom instrumentu (Netemeyer i sur., 2002). Veci
rezultat na ovom upitniku ukazuje na vecu ucestalost automatskih misli. Za potrebe je
validacije kratke verzije na hrvatskom uzorku, iz cjelovitog upitnika validiranog od strane
Prorokovi¢ i Zeli¢ (2002) 1 prevedenog od strane triju stru¢nih osoba, uzeto 15 Cestica koje

sacinjavaju tu skra¢enu verziju (Prilog 1).

Upitnik stilova humora (Humor Styles Questionnaire — HSQ; Martin 1 sur., 2003;
Luci¢, 2018) je mjerni instrument sastavljen od 32 tvrdnje koje se ticu dozivljavanja i
koriStenja humora u svakodnevnom zivotu, a sastoji se od Cetiriju podljestvica koje
predstavljaju Cetiri stila humora: afilijativni (primjer tvrdnje: Puno se smijem i Salim s
prijateljima), samopoboljSavajuéi (Moj humoristican pogled na Zivot pomaze mi da se ne
rastuZzujem ili uzrujavam oko nekih stvari), agresivni (Ne svida mi se kada ljudi koriste
humor kako bi kritizirali ili omalovazavali nekoga) i samoporazavajuci (Dopustajuci
drugima da me ismijavaju je moj nacin da odrzim prijatelje i obitelj u vedrom duhu).
Koriste¢i skalu s vrijednostima u rasponu od 1 (uopce se ne slazem) do 7 (potpuno se
slazem), sudionici procjenjuju u kolikoj se mjeri pojedina Cestica odnosi na njih. Ukupni se
rezultat za svaku od Cetiriju podljestvica izraunava jednostavnom linearnom
kombinacijom rezultata na tvrdnjama koje ju formiraju. Teoretski gledano, rezultat
zadobiva broj¢ane vrijednosti od 8 do 56, pri ¢emu visi rezultat na odredenoj podljestvici
ukazuje na vecu upotrebu tog stila humora. Prilikom konstrukcije i validacije ovog
upitnika, Martin 1 suradnici (2003) izvjeStavaju o dobrim psihometrijskim karakteristikama
navodeci vrijednosti Cronbach alfa koeficijenata u rasponu .77 — .81 za Cetiri spomenute
subskale koje tvore upitnik. Takoder, autori isticu kako su interkorelacije izmedu subskala
priliéno niske sugeriraju¢i kako se one mogu smatrati dobrim procjenama razli¢itih
aspekata upotrebe humora. Validaciju ovog upitnika na hrvatskom uzorku provodi Luci¢
(2018) koja izvjeStava o njegovoj cCetverofaktorskoj strukturi 1 o zadovoljavaju¢im

vrijednostima Cronbach alfa koeficijenata (.71-.81).

Skala bolnicke anksioznosti i depresije (Hospital Anxiety and Depression Scale —
HADS; Zigmond i Snaith, 1983; Pokrajac-Bulian 1 sur., 2015) je ljestvica samoprocjene
koja mjeri anksioznost i depresiju u bolnickim i nebolnickim okruzenjima. Izvorno
razvijena od Zigmonda i Snaitha (1983) za populaciju u dobi od 16 do 65 godina, ovaj
instrument mjeri razine anksioznosti 1 depresivnosti u svrhu psiholoSkog probira te
procjenu tezine simptoma kod pacijenata s dijagnozom, ali i kod opce populacije.

Konkretno, HADS se sastoji od 14 Cestica, sedam se odnosi na anksiozne (HADS-A, npr.
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Iznenada me obuzme panika), a sedam na depresivne simptome (HADS-D, npr. Dobro sam
rasplozen/a), pri ¢emu sudionik biljezi izrazenost simptoma na skali s vrijednostima od 0
do 3, gdje 3 ukazuje na vecu prisutnost simptoma, a 0 na njihovu (gotovo) potpunu
odsutnost. Glede metrijskih svojstava, Smarr (2003) izvjeStava o vrijednostima Cronbach
alpha koeficijenata od .78 do .93 za HADS-A te od .82 do .90 za HADS-D, dok Pokrajac-
Bulian i suradnice (2015) koje su prevele i validirale upitnik na hrvatskom uzroku navode
vrijednosti od .83 za HADS-A i .70 za HADS-D. Whelan-Goodinson i suradnici (2009)

utvrduju pouzdanost cijele skale od .94, sugerirajuéi njezinu homogenost (Spehar, 2016).

3.3. Postupak

Regrutacija se sudionika za potrebe ovog istrazivanja odvijala elektronic¢ki preko
razli¢itih komunikacijskih platformi i drustvenih mreza pa je tako poveznica s pozivom za
ispunjavanje upitnika bila odaslana na razlicite adrese diljem Hrvatske putem Facebooka,
WhatsAppa, e-poste i sl. Aktivno prikupljanje podataka odvijalo se tijekom lipnja i Cetiriju
dana listopada 2022. godine, s moguénos¢u ispunjavanja i u spomenutom medurazdoblju,
putem online upitnika izradenog u Google Forms obliku. Glede samog instrumentarija, na
pocetku su se nalazile informacije o svrsi istraZivanja, napomene o dobrovoljnosti,
anonimnosti 1 potencijalnom odustajanju, kao 1 garancija povjerljivosti u pogledu obrade 1
koriStenja podataka. Takoder, navedena je i adresa e-poSte istraZivaca na koju su se
sudionici mogli javiti u slucaju eventualnih pitanja, nejasnoca ili sugestija vezano za
istrazivanje. Nakon uvodnih informacija uslijedio je niz od triju mjernih instrumenata
kojima se prethodile kratke upute o ispravnom ispunjavanju. Procijenjeno trajanje vremena

potrebnog za rjeSavanje bilo je 10 minuta.
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4. REZULTATI

U svrhu odgovora na prvi istrazivacki problem, validaciju kratke verzije Upitnika
automatskih misli, u programima IBM AMOS 26 i Jamovi 2.3.21 provedena je
konfirmatorna faktorska analiza. Prije prikaza rezultata provedenog statistickog postupka,

u Tablici 1 su prikazani deskriptivni pokazatelji za Cestice iz spomenutog upitnika.

Tablica I Deskriptivni pokazatelji Cestica kratke verzije Upitnika automatskih misli (N=358)

Cestica M SD Raspon IA(SE) IS(SE)
1. 2.77 1.04 1-5 0.33(0.13) -0.76(0.26)
2. 2.12 1.18 1-5 0.84(0.13) -0.29(0.26)
3. 2.38 1.27 1-5 0.65(0.13) -0.70(0.26)
4. 2.05 1.21 1-5 0.94(0.13) -0.17(0.26)
5. 2.27 1.28 1-5 0.74(0.13) -0.60(0.26)
6. 2.55 1.31 1-5 0.42(0.13) -1.00(0.26)
7. 2.49 1.40 1-5 0.52(0.13) -1.00(0.26)
8. 2.08 1.30 1-5 0.99(0.13) -0.27(0.26)
9. 2.03 1.19 1-5 1.00(0.13) 0.01(0.26)
10. 224 1.25 1-5 0.81(0.13) -0.39(0.26)
11. 3.34 1.36 1-5 -0.21(0.13) -1.23(0.26)
12. 2.36 1.39 1-5 0.69(0.13) -0.87(0.26)
13. 1.84 1.17 1-5 1.31(0.13) 0.72(0.26)
14. 1.76 1.10 1-5 1.51(0.69) 1.48(0.26)
15. 2.14 1.34 1-5 0.95(0.13) -0.38(0.26)

Napomena: 1A(SE) — Indeks asimetri¢nosti (standardna pogreska)

IS(SE) — Indeks spljostenosti (standardna pogreska)

Vode¢i se podatcima iznesenim u Tablici 1, zamjetno je kako se rezultati sudionika
po pojedinim Cesticama vecinski grupiraju oko nizih vrijednosti, pri ¢emu u prosjeku
relativno najvise procjene ostvaruju kod 11. Cestice (Nesto se treba promijeniti) koja jedina
prelazi vrijednost 3, dok je relativno najniza kod 14. tvrdnje (Nista nije vrijedno truda).
Takoder, koeficijenti asimetri¢nosti i spljoStenosti su u zadovoljavaju¢im intervalima

(Kline, 2015), a standardne devijacije ukazuju na odsutnost velikog rasprSenja rezultata.
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S ciljem provjere faktorske strukture upitnika, testiran je model prema kojem se
pretpostavlja njegova jednofaktorska struktura vodeéi se teorijskim polaziStem te
statistickom analizom koju su predlozili i sami autori skracene verzije (Netemeyer i sur.,
2002). U statistickim programima Amos 1 Jamovi provedena je konfirmatorna faktorska
analiza, pri ¢emu je stupanj slaganja postavljenog modela s podatcima provjeravan
metodom maksimalne vjerojatnosti s pomocu nekoliko postavljenih parametara (CFI, TLI,
SRMR, RMSEA). Inicijalnim izra¢unom utvrdeno je kako parametar SRMR s vrijednosti
0.05 pokazuje dobro pristajanje, dok su preostalim trima parametrima vrijednosti nesto
izvan propisanih normi (CFI=0.883, TLI=0.864, RMSEA=0.135) te su predlozene
modifikacije. Konkretno, uvedene su korelacije pogreSaka mjerenja za Cestice sedam i
dvanaest, Sest 1 petnaest, pet i Sest, dva 1 pet, trinaest i Cetrnaest, sedam i jedanaest,
Cetrnaest 1 petnaest te jedan 1 Cetiri, nakon ¢ega su utvrdeni parametri slaganja modela s
podatcima bili: CFI= .945; TLI= .930; SRMR= .05; RMSEA= .097. Sukladno utvrdenim
indeksima, moze se ustanoviti zadovoljavajuce slaganje modela s podatcima, premda se ne
moze ustvrditi kako su prikazana pristajanja optimalna. U pogledu kona¢nog odlucivanja o
prikladnosti predlozenog modela vazno je uzeti u obzir i ostale pokazatelje poput
faktorskih zasi¢enja Cestica i rezultata analize pouzdanosti. Rezultati tih analiza prikazani

su u Tablici 2.

Tablica 2 Standardizirana faktorska zasicenja i rezultati analize pouzdanosti (N = 358)

Cestica zasicenje Tit Olako se cestica izbaci
1. Ne osje¢am se dobro. 724 719 961
2. Mislim da ne mogu dalje. .790 174 .960
3. Razocaran/a sam u sebe. .840 .825 959
4. Nista mi se viSe ne ¢ini dobro. .833 817 959
5. Ne mogu vise podnijeti ovo stanje. .803 .800 .960
6. Ne mogu se pokrenuti. 710 710 962
7. Sto sa mnom nije u redu ? .800 792 .960
8. Osjetam se bezvrijedno. .867 .840 959
9. Nikad necu uspjeti. .846 818 959
10. Osjecam se bespomoc¢no. .859 .837 959
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11. Nesto se treba promijeniti. .640 .638 963

12. Mora da sa mnom nesto nije u redu. .832 816 959
13. Moja buduénost je bez nade. .827 793 .960
14. Nista nije vrijedno truda. .823 797 .960
15. Nista ne mogu dovrsiti. 172 762 961
Prosjecan i 783
Cronbach alpha 963

Napomena. Sva su faktorska zasic¢enja znacajna uz p <.001

Kao §to se moze vidjeti u Tablici 2, faktorska zasi¢enja deset Cestica iz upitnika
premasuju vrijednosti .80, ukazujuéi na jako dobru saturaciju, Cetiri Cestice imaju zasi¢enja
.70-.80, dok samo jedna tvrdnja (Nesto se treba promijeniti) ima zasi¢enje koje je manje od
.70, to¢nije .64, medutim ta se vrijednost i dalje drzi prihvatljivom. Sve u svemu, moze se
re¢i kako su zasi¢enja Cestica pretpostavljenim latentnim faktorom jako dobre Cime se
iskljuuje moguénost potencijalnog izbacivanja pojedinih tvrdnji iz instrumenta. Uz to,
kako se takoder moze vidjeti u prethodnoj tablici, utvrdeno je kako upitnik ima izvrsnu
pouzdanost tipa unutrasnje konzistencije s vrijednosti Cronbach alpha koeficijenta od .96,
dok analize pouzdanosti po tvrdnjama pokazuju kako prosje¢na korelacija Cestica s
ukupnim rezultatom iznosi .783. Uzimaju¢i u obzir sve navedeno, moze se reci kako je

kratka verzija Upitnika automatskih misli pouzdan i valjan mjerni instrument.

Prije provedbe statistickih postupaka u svrhu odgovora na preostala postavljena
istrazivacka pitanja, a za ¢iju su svrhu koristeni programi Jamovi 2.3.21 1 JASP 0.16.4.0, u
Tablici 3 su prikazani deskriptivni parametri za podljestvice stilova humora, automatske

misli, anksioznost 1 depresivnost.
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Tablica 3 Aritmeticke sredine (M), standardne devijacije (SD), opaZeni i teoretski rasponi, indeksi
asimetri¢nosti (IA) 1 spljostenosti (IS) te Cronbach alpha koeficijenti kod Cetiriju stilova humora,
automatskih misli, anksioznosti i depresivnosti (N=358)

M SD Raspon Raspon 74 IS Cronbach a
(opazeni) (teoretski)

Afilijativni humor 4437  8.02 8-56 8-56  -1.02 1.28 .85
Samopoboljsavaju¢i humor 37.12  8.36 13-56 8-56  -0.28 -0.11 .80
Agresivni humor 2620 791 8-56 8-56 048 0.61 73
Samoporazavajucéi humor 29.00  9.78 9-56 8-56 0.25 -041 .84
Automatske misli 3431 15.28 15-75 15-75 0.74 -046 .96
Anksioznost 8.76 5.27 0-21 0-21 035 -0.80 .86
Depresivnost 6.31 4.36 0-18 0-21 0.65 -033 .79

Promatrajuéi prosjecne rezultate ostvarene na pojedinim subskalama humora, moze
se re¢i kako je vrijednost samopoboljSavajuceg stila podudaraju¢a s onom koju navode
Martin 1 suradnici (2003), dok se aritmeticke sredine preostalih stilova razlikuju od
vrijednosti koju prije spomenuti autori utvrdili na vlastitom uzorku (Tablica 3). Pokazalo
se, naime, kako sudionici u ovom uzroku (N=358) izvjestavaju, u komparaciji s prosjekom,
o nizim vrijednostima afilijativnog 1 agresivnog humora te o viSim vrijednostima
samoporazavaju¢eg humora. U pogledu preostalih varijabli, aritmeticka sredina
automatskih misli u ovom uzorku postize vrijednost M=34.41, od maksimalnih 75, pa se
takav rezultat moZe okarakterizirati kao ispodprosjecan. Glede uprosjeCenog grupnog
rezultata na subskali anksioznosti (M=8.76) uocava se vrijednost koja se sukladno
kriterijima bodovanja samog upitnika ocjenjuje kao grani¢na, dok je rezultat na
podljestvici depresivnosti (M=6.31) u kategoriji normalnog. Generalno razmatrano, za sve
varijable u ovom istrazivanju, kao Sto je prikazano u Tablici 3, utvrdene su vrijednosti
koeficijenata asimetri¢nosti 1 spljoStenosti koje se nalaze unutar raspona +/- 3 za
asimetri¢nost i +/-10 za spljoStenost, ¢ime se ispunjava preduvjet koriStenja parametrijskih
postupaka, sukladno kriteriju kojeg navodi Kline (2015). Koeficijenti pouzdanosti
prikazanih varijabli su iznad .80, §to se moZe smatrati jako dobrim, osim dviju (agresivnog
humora 1 depresivnosti) kojima su vrijednosti .73, odnosno .79, §to se 1 dalje drzi

zadovoljavajuéim.

29



U svrhu odgovora na drugi istrazivacki problem, izracunati su Pearsonovi
koeficijenti korelacije izmedu svih istrazivackih varijabli. Prije prikaza korelacijske
matrice za cijeli uzorak (Tablica 5), u Tablici 4 su prikazani korelacijski koeficijenti za

poduzorke Zena i muskaraca.

Tablica 4 Korelacijska matrica stilova humora (afilijativni, samopoboljSavajuci, agresivni i
samoporazavajuci), automatskih misli, anksioznosti i depresivnosti za poduzorke zena (N=236) i
muskaraca (N=122)

Zene Muskarci

1 2 3 4 5 6 7 1 2 3 4 5 6 7

1. Afilijjativni humor 1 .41*.17**.19* -.22" -14*-20" 1 .60™ .26 .25" -.12 -.10 -.26™

2. Samopoboljsavajuci 1 .16* 32*-22*-17"-.19* 1 .30% .32 -24"*-16 -.30™
humor

3. Agresivni humor 1 .32**.003 -.001 .08 1 .26 .08 .19* .11

4. Samoporazavajuci 1 .32% 31 .29* 1 .40™ 40" .32*
humor

5. Automatske misli 1 .75 70" 1 71 72*

6. Anksioznost 1 .71 1 .67

7. Depresivnost 1 1

Napomena: *p < .05 **p < .01

Kao sto se moze vidjeti u Tablici 4, na poduzorku Zena je utvrdeno kako adaptivni
stilovi humora negativno koreliraju s automatskim mislima, anksioznosti i depresivnosti,
sugerirajuci kako je njihova veca upotreba pra¢ena manjim razinama tih triju stanja. Kod
muSkaraca se pak pokazalo kako afilijativni stil humora negativno korelira samo s
depresivnosti, dok je samopoboljsavajuci stil negativno povezan s automatskim mislima i
depresivnosti, ali ne i s anksioznosti. Samoporazavajuc¢i humor zna¢ajno pozitivno korelira
sa sva tri indikatora kod oba poduzorka, ukazuju¢i kako oni koji koriste ovaj stil imaju
ucestalije automatske misli te vece razine anksioznosti 1 depresivnosti. Glede agresivnog

humora, pokazalo se kako on nije znacajno povezan s trima spomenutim indikatorima, uz
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iznimku njegove pozitivne povezanosti s anksioznosti na poduzorku musSkaraca,
sugeriraju¢i kako su muskarci koji viSe upotrebljavaju ovaj stil anksiozniji. Kod oba
poduzorka tri uzeta indikatora (automatske misli, anksioznost, depresivnost) pokazuju

visoku pozitivnu medupovezanost.

Tablica 5 Korelacijska matrica stilova humora (afilijativni, samopoboljSavajuci, agresivni i
samoporazavajuci), automatskih misli, anksioznosti i depresivnosti za cijeli uzorak (N=358)

1 2 3 4 5 6 7
1. Afilijativni humor 1 A48 23" 227 - 197 -.14™ -.22%
2. Samopoboljsavaju¢i humor 1 24 33 =24 -.18* -.23*
3. Agresivni humor 1 32 -.003 -.01 .05
4. Samoporazavajuc¢i humor 1 33 31 28"
5. Automatske misli 1 74 A
6. Anksioznost 1 .70
7. Depresivnost 1

Napomena: **p < .01

Kao §to se moZe vidjeti u Tablici 5, statistickom je analizom utvrdena znaajna
povezanost triju stilova humora s mjerama automatskih misli, anksioznosti 1 depresivnosti.
Konkretno, adaptivni stilovi humora (afilijativni 1 samopobolj$avajuci) pokazuju negativan
odnos s navedenim trima mjerama, sugerirajuci kako je veca upotreba tih stilova pracena
smanjenim razinama automatskih misli, anksioznosti i depresivnosti. S druge strane,
samoporazavaju¢i humor znacajno pozitivnho korelira s mjerama automatskih misli,
anksioznosti 1 depresivnosti, Sto implicira kako je ucestalije koriStenje tog stila humora
pra¢eno veéim brojem simptoma na tim trima indikatorima. Nadalje, za agresivni stil
humora nije utvrdena znacajna povezanost s pokazateljima negativnih automatskih misli,
anksioznosti 1 depresivnosti niti s drugim stilovima humora, osim sa samoporazavaju¢im s
kojim pozitivno korelira. Glede automatskih misli, pokazalo se kako one visoko pozitivno
koreliraju s mjerama anksioznosti i depresivnosti, kao i da dvije potonje mjere pokazuju

znacajnu medupovezanost.
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U svrhu odgovora na tre¢i istrazivacki problem, ispitivanje doprinosa triju stilova
humora, uz kontrolu spola, u objasnjenju varijanci automatskih misli, anksioznosti i
depresivnosti, provedene su tri hijerarhijske regresijske analize. U analizu je u prvom
koraku kao prediktor uvrsten spol, dok su u drugome ukljuceni stilovi humora koji su u

znacajnim bivarijatnim korelacijama sa zavisnom varijablom.

Tablica 6 Rezultati hijerahijske regresijske analize u ispitivanju spola i triju stilova humora kao
prediktora automatskih misli (N=358)

1.KORAK 2. KORAK
B P B p
Spol 0.158 156 0.181 .064
Afilijativni humor -0.132 012
Samopoboljsavajuci humor -0.319 <.001**
Samoporazavajuc¢i humor 0.475 <.001**
R=.075 R= 514
R*=.006 R’=.264
F (1,356)=2.03 AR’=258
p>.05 F (4,353)=31.7
p<.001**

Napomena: *p < .05 **p <.01

U prvom koraku hijerarhijske regresijske analize spol se nije pokazao znacajnim
prediktorom automatskih misli (=0.158, p>.05), s neznatnim postotkom objaSnjenje
varijance, nakon ¢ega su u drugom koraku uvedena tri stila humora. Spol je u drugom
koraku 1 dalje ostao neznacCajnim prediktorom, dok su se sva tri stila humor pokazala
znacajnima. Konkretno, negativan doprinos objaSnjenju varijance automatskih misli
pokazuju afilijativni (f=-0.132, p<.05) i samopoboljSavaju¢i humor ($=-0.319, p<.01), dok je
samoporazavaju¢i humor pozitivan prediktor automatskih misli (f=0.475, p<.01). Drugim
rijeima, nize razine afilijativnog 1 samopoboljSavaju¢eg, kao 1 viSe razine
samoporazavajuceg humora predvidaju vecu ucestalost automatskih misli. Nakon uvodenja

prediktora u drugom koraku postotak je objaSnjenje varijance znacajno porastao
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(AR’=.258), tako da ovdje odabrani prediktori u konacnici obja$njavaju 26.4 % varijance

automatskih misli (Tablica 6).

Tablica 7 Rezultati hijerahijske regresijske analize u ispitivanju spola i triju stilova humora kao

prediktora anksioznosti (N=358)

1.KORAK 2. KORAK
p p p p
Spol 0.359 <.001** 0.394 <.001**
Afilijativni humor -0.088 102
Samopoboljsavajuc¢i humor -0.266 <.001%**
Samoporazavajué¢i humor 0.439 <.001%**
R=.171 R= 478
R*=.029 R*=.229
F (1,356)=10.7 AR*=.199
p<.001** F (4,353)=26.1
p<.001%**

Napomena: *p < .05 **p < .01

U prvom se koraku hijerarhijske regresijske analize spol pokazao znacajnim
prediktorom anksioznosti ($=0.359, p<.01), sugeriraju¢i kako Zenski spol previda vece
razine anksioznosti, s tim da objasnjava neSto manje od 3 % varijance tog kriterija. Nakon
toga su u drugom koraku uvedena tri stila humora, pri ¢emu je spol 1 dalje ostao znacajnim
prediktorom, zajedno s dva stila humora. Konkretno, negativan doprinos objaSnjenju
varijance anksioznosti pokazuje samoboljSavaju¢i humor (p=-0.266, p<.01), dok je
samoporazavaju¢i humor pozitivan prediktor anksioznosti ($=0.439, p<.01). Drugim
rijeima, nize razine samopoboljSavaju¢eg humora, kao 1 viSe razine onog
samoporazavajuceg, predvidaju vece razine anksioznosti. Nakon uvodenja prediktora u
drugom koraku postotak je objaSnjenje varijance znacajno porastao (AR’=.199), tako da
ovdje odabrani prediktori u konacnici objasnjavaju 22.9 % varijance anksioznosti (Tablica

7).
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Tablica 8 Rezultati hijerahijske regresijske analize u ispitivanju spola i triju stilova humora kao
prediktora depresivnosti (N=358)

1.KORAK 2. KORAK
p p p p
Spol 0.197 077 0.207 .038*
Afilijativni humor -0.172 .001**
Samopoboljsavajuc¢i humor -0.274 <.001%**
Samoporazavajuc¢i humor 0.420 <.001%**
R=.094 R= 478
R*=.009 R’=.229
F (1,356)=3.14 AR’=219
p>.05 F (4,353)=26.1
p<.001%**

Napomena: *p < .05 **p < .01

U prvom koraku hijerarhijske regresijske analize spol se nije pokazao znacajnim
prediktorom depresivnosti (3=0.197, p>.05), s neznatnim postotkom objaSnjenje varijance,
nakon ¢ega su u drugom koraku uvedena tri stila humora. U drugom je koraku pak
vrijednost regresijskog koeficijenta prediktora spol porasla pa se on pokazuje kao znacajan
u pogledu objasnjenja varijance depresivnosti ($=0.207, p<.05), kao i tri stila humora.
Konkretno, negativan doprinos pokazuju afilijativni (f=-0.172, p<.01) 1 samopoboljSavajuci
humor ($=-0.274, p<.01), dok je samoporazavaju¢i humor pozitivan prediktor depresivnosti
(p=0.420, p<.01). Drugim rijecima, nize razine afilijativnog i samopoboljSavajuceg te vise
razine samoporazavajuc¢eg humora, kao 1 zenski spol, predvidaju vece razine depresivnosti.
Nakon uvodenja prediktora u drugom koraku postotak je objasnjenje varijance znacajno
porastao (AR?*=.219), tako da ovdje odabrani prediktori u konaénici objasnjavaju 22.9 %

varijance depresivnosti (Tablica 8).
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5. RASPRAVA

Iako u okvirima inozemne psiholoske literature i empirijskih istrazivanja fenomen
humora tijekom zadnjih nekoliko desetlje¢a zadobiva sve ve¢i istrazivacki fokus i1 paznju,
u Hrvatskoj ta tematika, s pravom se moze reéi, jos nije dozivjela svoj pravi uzlet, posebice
vrhunac. Utoliko bi se navedeni trend mogao smatrati problemati¢cnim ukoliko
apostrofiramo neprijepornu prisutnost humora u svim aspektima covjekove egzistencije,
pri ¢emu se ispostavlja kako, uzimajuéi u obzir istrazivacku oskudnost, o njegovom odnosu
s pojedinim elementima mentalnog funkcioniranja evidentno nedovoljno znamo. Vode¢i se
time, op¢i je cilj ovoga istrazivanja bio ispitati odnos stilova humora s mjerama

automatskih misli, depresivnosti i anksioznosti.

Prvi je istrazivacki problem bio ispitati faktorsku strukturu i razine pouzdanosti
kratke, 15-Cesti¢ne, verzije Upitnika automatskih misli (Netemeyer i sur., 2002) cija
validacija, osim originalne dulje forme (Prorokovi¢ i Zeli¢, 2002), do sada nije radena na
hrvatskom uzorku. Ova je varijanta nastala kao produkt skrac¢ivanja originalnog Upitnika
automatskih misli kojeg su Hollon i Kendall konstruirali jo§ 1980. godine, kako sami kazu,
»Za prepoznavanje prikrivenih samoizjava koje depresivni ljudi navode kao
reprezentativne za vrste spoznaja koje dozivljavaju“ (Hollon 1 Kendall, 1980, str. 384). Od
prvobitnih 100 cestica, autori su doSli do finalnih 30 za koje su ustanovili kako dobro
diskriminiraju depresivne 1 nedepresivne pojedince, vode¢i se odgovorima o ucestalosti
negativnih misli tijekom proSlog tjedna, s mogué¢im rasponom od nikad do wuvijek.
Ispitujuéi pouzdanost instrumenta, pokazalo se kako novokomponirani upitnik ima izvrstan
pokazatelj unutarnje konzistencije, s vrijednosti Cronbach alpha od .96, kao i1 pouzdanost
alternativnih oblika (split-half) od .97 te item total korelaciju od .47 do .78. Nalazi su o
visokim razinama pouzdanosti ovog upitnika konzistentni kroz razli¢ita istraZivanja i
uzorke, pa tako Deardorff i suradnici (1984) na uzorku tvornickih radnika navode
vrijednost od .92, Sahin i1 Sahin (1992) na studentskoj populaciji od .93, a Cao i suradnici
(2001) vrijednost od .95 na psihijatrijskim pacijentima. U pogledu faktorske strukture
skale, analizom glavnih komponenti Hollon i Kendall utvrduju postojanje Cetiriju faktora,
odnosno faceta depresivnosti, imenuju¢i ih kao: 1. Osobna prilagodba i Zelja za
promjenom, 2. Negativno samopoimanje, 3. Nisko samopostovanje 1 4. Odustajanje/
bespomocnost. Ovaj je aspekt Upitnika automatskih misli, koji se tie faktorske analize,
najdiskutabilniji, jer sami autori ne navode empirijske potvrde kojima bi opravdali njegovu

cetverofaktorsku strukturu (Prorokovi¢ 1 Vuli¢-Prtori¢, 2004), Sto isplivava na povrsinu i u
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istrazivanjima u kojima su kasnije provodene neovisne validacije. U tom smislu, rezultati
su faktorskih analiza ovog upitnika iznimno Saroliki pa tako Oei i Muktahar (2008) 1 Zettle
1 sur. (2013) izvjestavaju o dvama faktorima, Kazdin (1990) o trima, Ruiz i sur. (2020) o
jednom, Sahin i1 Sahin (1992) o pet, a Joseph (1994) o Sest. Premda je u glavnini studija
pronadeno vise od jednog faktora, pokazalo se kako u pozadini svih Cestica Upitnika
pociva jedan supstancijalni faktor (Netemeyer i sur., 2002). Na tom su tragu bile i
Prorokovi¢ 1 Vuli¢-Prtori¢ (2004) koje, prilikom validacije originalne skale na hrvatskom
uzroku za cijeli uzorak utvrduju tri, a za neklinicki Cetiri faktora, medutim, zbog njihove
neinterpretabilnosti provode ponovnu analizu s ogranicenjem na jedan faktor prilikom cega

potvrduju upravo jednostruku faktorsku strukturu instrumenta.

Uzimaju¢i u obzir navedeno, Netemeyer 1 suradnici 2002. godine provode vlastite
validacije ovog upitnika, pri ¢emu kreiraju nove dvije verzije (od 8 i 15 Cestica) zbog
opseznosti originala koji se pokazao neprakti¢cnim za neklinicke istrazivacke svrhe. Na
cetirima razli¢itim uzorcima, autori utvrduju postojanje visokih razina Cronbach alpha
koeficijenata koji su se kretali od .92-.96 za ATQ-15 i1 .85-.92 za ATQ-8 te potvrduju
njihove jednofaktorske strukture (Netemeyer i sur., 2002). Takoder, pokazalo se kako sve
tri verzije, bez obzira na broj Cestica, podjednako koreliraju s mjerama patoloskog
kockanja, samopoStovanja, socijalne anksioznosti 1 neurotskih misli, sugerirajué¢i ne
postojanje razlika u nomoloskoj valjanosti prilikom koriStenja verzija s reduciranim brojem
Cestica. Vodeci se postavkama Netemeyera 1 suradnika, u ovom je istraZivanju na uzorku
populacije mlade i1 srednje odrasle dobi (18-60) provedena validacija 15-Cesti¢ne verzije
Upitnika automatskih misli (ATQ-15) na hrvatskom uzroku. Kao §to se moze is€itati iz
rezultata provedenih analiza (Tablice 1 i 2), skradena verzija upitnika, kako je i
pretpostavljeno, pokazuje jednofaktorsku strukturu te visoke razine pouzdanosti s
vrijednosti Cronbach alpha od .96. Ovakvi nalazi su upravo u suglasju s rezultatima prije
opisanih istrazivanja u pogledu pouzdanosti, ali i faktorske strukture (Beck Lichtenstein i
sur., 2019; Netemeyer i sur., 2002; Prorokovi¢ i Vuli¢-Prtori¢, 2004; Ruiz i sur., 2020;
Ruiz 1 sur., 2017). K tome, ustanovljena su visoka zasi¢enja Cestica pretpostavljenim
latentnim faktorom, §to je u skladu s ranije izreCenim postavkama Netemeyera i1 sur.
(2002), prema kojima u pozadini Cestica ovog upitnika leZi jedan supstancijalni faktor. U
pogledu konvergentne valjanosti, rezultati na Upitniku automatskih misli visoko koreliraju
s pokazateljima anksioznosti 1 depresivnosti, sugeriraju¢i kako je njihova veca ucestalost

pracena znacajno vecim razinama spomenutih stanja. Vodeci se svime, moze se podcrtati
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kako je kratka verzija Upitnika automatskih misli (ATQ-15) valjan i pouzdan mjerni

instrument, $to otvara vrata njegovoj primjeni na Siroj populaciji (Prilog 1).

Daljnjom je obradom ispitivana medusobna povezanost stilova humora s
pokazateljima automatskih misli, anksioznosti i depresivnosti, pri ¢emu je utvrdeno kako
adaptivni stilovi (afilijativni i samopoboljSavaju¢i) s navedenim mjerama koreliraju
negativno, dok je samoporazavaju¢i humor s njima u pozitivnoj vezi (Tablica 5). Ovakvi
su nalazi u suglasju s nizom dosada$njih pa su tako jo$ u svojem ishodiSnom istrazivanju,
prilikom konstrukcije i validacije Upitnika stilova humora, Martin i suradnici (2003)
ustvrdili kako je veca uporaba adaptivnhog humora pracena smanjenim vrijednostima
anksioznosti 1 depresivnosti, dok koriStenje samoporazavaju¢eg humora prate povecane
razine tih stanja. O istim rezultatima izvjeStava 1 cijeli niz drugih istrazivanja (Frewen 1
sur., 2008; Fritz, 2020; Kfrerer i sur., 2019; Kuiper i sur., 2004; Menendez-Alle i sur.,
2020). Osobitu pozornost navedenoj tematici posvecuju Schneider i suradnici (2018) koji
provode meta-analizu s ciljem ispitivanja odnosa stilova humora s odredenim indikatorima
mentalnog zdravlja, konkretno sa samopostovanjem, zadovoljstvom Zivotom, optimizmom
i depresivnosti, obuhvacaju¢i 37 studija s preko 12 000 sudionika. Prema njima,
nedvojbena je pozitivna veza afilijativnog i samopoboljSavaju¢eg humora s mentalnim
zdravljem (u ovom slucaju, samopostovanjem, zadovoljstvom zivotom i optimizmom), kao
1 negativan odnos samoporazavajuceg stila s navedenim pokazateljima. Inace, mehanizmi
kojima humor djeluje povoljno u kontekstu mentalnog zdravlja su raznoliki 1 viSestruki,
stoga je navedeno moguce promatrati iz razli¢itih perspektiva. Opcenito re¢eno, osobe koje
upotrebljavaju zdrave oblike humora procjenjuju manje razine stresa i doZivljaju manje
razine anksioznosti, $to sugerira kako humor ima pozitivne efekte na procjenu nepovoljnih
dogadaja 1 ublazavanje negativnih afektivnih reakcija, stvarajuc¢i tako kognitivno-afektivni
pomak 1 smanjenje fizioloskog uzbudenja (Abel, 2002; Smith, 1973). U tom bi se smislu
moglo diskutirati o humoru, na tragu Freudovskog naucavanja, kao obrambenom
mehanizmu ili adaptivnoj strategiji suocavanja sa stresom, o ¢emu jo§ 90-ih godina 20.
stoljeca izvjestavaju pojedini autori (Kuiper i sur., 1993; Lefcourt i sur. 1995). Naime,
pojedinci koji implementiraju humor u svakodnevni Zivot imaju vecu sklonost ne samo
distanciranja od stresa i1 reguliranja vlastitih osje¢aja, ve¢ i rjeSavanja problema koji
dovode do njega, kao i ponovnog procjenjivanja situacije pozitivnim reinterpretiranjem u
svrhu osobnog razvoja (Abel, 2002). Na tom tragu, napose je vazno istaknuti kako humor u

mnogome doprinosi regulaciji emocija, poglavito uzimaju¢i u obzir kako potesSkoce u toj
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domeni znacajno predvidaju razlicite oblike psihopatologije (Sheppes i sur., 2015).
Pokazalo se, naime, kako humor ima blagotvorne ucinke jer ponistava ucinke negativnih
emocija, smanjuje resurse paznje za njihovu obradu u radnom pamcenju, ali i generalno
omogucuje distanciranje od negativnih situacija (Fredrickson i1 Levenson, 1998; Strick 1
sur., 2009; Van Dillen i Koole, 2007). K tome, pojedinac je u moguénosti izravno se
suoCiti s prijete¢im 1 bolnim dogadajima, mijenjaju¢i pritom kut sagledavanja i
procjenjivanja situacije koja tada postaje manje toksi¢na, pri Cemu ucinci ovakve
reprocjene nadmasuju i efekt one racionalne (Kuhler i Kuhbandner, 2015; Samson i Gross,
2012). Isto tako, vazno je naglasiti kako dva adaptivna stila humora imaju snaznu
socijalizacijsku komponentu, osobito afilijativni, jer iskustvo humora razvija povezanost i
intimnost medu ljudima povecavajuci osjecaje bliskosti 1 pripadnosti. Primjerice, u novim
interakcijama humor moze djelovati kao ucinkovita strategija privlacenja drugih i
nadilazenja potencijalno neugodnih situacija, §to bi se osobito moglo smatrati vaznima za
socijalne anksiozne pojedince, dok u dugotrajnim odnosima moze uciniti stvari svjezima te
pomo¢i u prevladavanju konflikata koji doprinose nagrizanju odnosa (Idrees 1 sur., 2020).
Na tragu su toga 1 rezultati istrazivanja poput onog kojeg su proveli Yip 1 Martin (2006), a
koji otkrivaju kako je veca uporaba adaptivnih i manja upotreba maladaptivnih stilova
humora povezana s veCom socijalnom kompetencijom u razli¢itim domenama. Prema
tome, evidentno je kako zdravi oblici humora imaju pozitivne implikacije u nizu podrugja,
Sto nedvojbeno doprinosi op¢oj dobrobiti, a time 1 manjim razinama tjeskobe i depresivnih

simptoma.

S druge strane, ¢injenica kako humor moZe djelovati 1 nepovoljno po ¢ovjekovu
dobrobit se najbolje demonstrira kroz samoporazavajuéi stil, za kojeg je, kako je prije
istaknuto, utvrdeno da pozitivno korelira s nekolicinom nepovoljnih mentalnih stanja,
ukljucujuéi anksioznost i1 depresivnost. Sustina njegove toksi¢nosti lezi u primjenjivanju
autodestruktivnih radnji s ciljem postizanja odobravanja drugih te izbjegavanja temeljnih
negativnih misli i osjecaja koje pojedinac moze imati o sebi, Sto posljediéno moze dovesti
do osjecaja praznine i depresije (Kfrerer, 2018). Premda implementacija ovog stil moze biti
motivirana Zeljom za facilitacijom druStvenih veza, on dovodi do otudenja pojedinca koje
sa sobom nosi niz negativnih posljedica, poput usamljenosti, emocionalne nestabilnosti 1
narusenog samopoimanja, ali 1 sniZzenog samopostovanja i psiholoSke dobrobiti (Amjad 1
Dasti, 2020; Kuiper i McHale, 2009; Martin 1 sur., 2003; Stieger i sur., 2010). Naime, oni

koji koriste samoporazavaju¢i humor vjerojatnije ¢e se osjecati druStveno isklju¢enima, ali
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1 zamornima za druge jer se njihove slabosti kroz smijeh neprestano raspravljaju i
potvrduju, $to doprinosi osjecaju kako njihovi bliznji za njih ne mare ili kako su optereceni
njihovim slabostima (Tucker i sur., 2013). U kontekstu socijalno anksioznih pojedinaca,
koji takoder za ovim stilom posezu kako bi facilitirali njima stresne socijalne situacije,
pokazalo se kako njegova uporaba korelira s viSim razinama depresivnosti u usporedbi sa
socijalno anksioznim koji ovaj stil koriste manje, $to je na tragu navoda prema kojima su
neprilagodeni postupci za odrzavanjem bliskosti, poput samodegradiranja, zapravo
protuucinci koji dovode do odbacivanja (Alden i Taylor, 2010; Tucker i sur., 2013). Stoga,
ovaj stil moze biti oblik samoispunjavajuéeg prorocanstva u kojem pojedinac,
signaliziraju¢i negativna stajaliSta koje ima o sebi, u vidu prekomjernih Sala na vlastiti

racun, druge zapravo odmice od sebe (Brenner, 2022).

Ako, pak, navedene nalaze o povezanosti stilova humora s trima spomenutim
stanjima promotrimo iz drugog kuta, moze se re¢i kako pojedinci skloni automatskim
mislima, anksioznosti i depresivnosti, upravo uslijed prirode tih stanja, znacajno manje
manifestiraju adaptivne stilove negoli neadaptivne, biraju¢i tako sadrzaje koji su
kongruentni s njihovim postoje¢im kognicijama. Kako navode Clark i suradnici (1990),
depresivnost odlikuje fokusiranost na negativna samopoimanja, beznadnost i opéenito
pesimisti¢an pogled na svijet, dok anksioznost u sebe ponajprije inkorporira neprekidna
promis$ljanja o potencijalnim fizickim i psiholoSkim prijetnjama (Beck 1 Prekins, 2001).
Utoliko, spomenuta stanja 1 njima pripadajue nepovoljne kognicije predisponiraju
pojedinca za, s jedne strane, manjom upotrebom adaptivnih stilova jer su sadrzajno
nepodudaraju¢i 1 njima suprotstavljaju¢i te, s druge strane, vecom uporabom
samoporazavaju¢eg humora koji je svojom autodestruktivnom naravi njima sadrZajno
podudaran i koherentan. Usto, pokazalo se kako su depresivna stanja znaajno povezana s
maladaptivnim strategijama reguliranja emocija, ali 1 sa znacajnim popratnim potesko¢ama
u implementaciji onih adaptivnih (Joormann i Stanton, 2016). Slijedom toga, a vodeci se
ranije opisanim nalazima o ulozi zdravog humora kao adaptivnog regulatora emocija, moze
se re¢i kako takvi pojedinci imaju poteskoca u primjeni njegovih zdravih formi upravo
zbog mnaravi poremecaja koji opstruiraju navedeno, dok su istovremeno skloni

maladaptivnoj strategiji u vidu samoporazavajuceg humora.

Govore¢i o drugom maladaptivhom stilu humora, onom agresivnhom, u ovom je
istrazivanju utvrdeno kako on nije znacajno povezan s indikatorima mentalnog zdravlja,

Sto je u suglasju s pojedinim istrazivanjima (Fox i sur., 2016; Kuiper i sur., 2004), ali i u
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raskoraku s nekima drugima (Kfrerer i sur., 2019; Miczo i sur., 2009). Iznimka od ovoga je
utvrdena pozitivna povezanost upotrebe agresivnog humora i anksioznosti na poduzorku
muskaraca (Tablica 4). Prema nalazima koje iznose Schneider i suradnici (2018) u svojoj
meta-analizi, u globalu agresivni humor nije povezan s pokazateljima mentalnog zdravlja,
ali su u tom pogledu utvrdene odredene geografske razlike. Ispostavilo se, naime, kako taj
stil nije toliko relevantan za zapadnjacko drustvo koliko za ono isto¢njacko, pri ¢emu je
utvrdena njegova znacajna povezanost s depresivnosti, ali samo u azijskim istrazivanjima,
Sto se objasnjava u terminima njegove manje prihvatljivosti 1 zastupljenosti u
kolektivistiCkim druStvima. Kfrerer i suradnici (2019) pak tvrde da upotreba tog stila
ukazuje na moguce nekoriStenje samosvijesti koja je neophodna za kontrolu zelje za
ismijavanjem ili zadirkivanjem pa je utoliko on viSe relevantan za povrjedivanje drugih
negoli sebe. Prema tome, agresivni stil moze imati manje veze s depresijom i necijim
intrapersonalnim procesima, a vise s opéom agresijom i nedostatkom svijesti o drugima.
Neka druga istrazivanja pak navode kako se upotreba agresivnog humora dozivljava
nepristojnim i bolnim kada se koristi u kontekstu koji nije prijateljski, medutim, oni koji ga
koriste u prijateljskom okruzenju su procijenjeni kao osobe s vise druStvenih vjeStina 1
svijesti (DeLuca, 2013). Shodno tome, moglo bi se pretpostaviti da sudionici ovog
istrazivanja 1 kada ispoljavaju agresivni humor, ¢ija se upotreba inace pokazala najmanje
zastupljenom od svih Ccetiriju stilova, to ¢ine u kontekstu prijateljskih odnosa, §to u
konacnici ne mora imati nuzno nepovoljne ishode, narocito ako je prisutan reciprocitet 1

ako se takav diskurs smatra prikladnim u odnosu.

U pogledu utvrdene povezanosti izmedu automatskih misli s anksioznosti i1
depresivnosti, valja istaknuti kako je takav nalaz potvrden u nemalom broju dosadasnjih
istrazivanja, premda se uloga tih misli istiCe viSe u kontekstu depresivnosti, ali nije
zanemariva ni u pogledu anksioznosti (Buschmann 1 sur., 2018; Calvete i Connor-Smith,
2005; Hjemdal i sur., 2013; Mabhali i sur., 2020; Yavuzer i Karatas, 2017). Stovise, neka
su istrazivanja pokazala kako su one najsnazniji i najvazniji prediktor mentalnog zdravlja
(Higdurmaz 1 sur., 2017). Kako navode Calvete i Connor-Smith (2005), vode¢i se
hipotezom o specificnosti kognitivnog sadrzaja, automatske kognicije su inherentne
svakom emocionalnom poremecaju (Beck, 1979; Beck i sur., 1987; Steer i sur., 1995), pri
¢emu depresivnost karakterizira visoka ucestalost negativnih samoizjava o proSlim
gubitcima 1 neuspjesima, dok je anksioznost povezana sa situacijski specificnim

kognicijama o potencijalnoj buducoj Steti ili opasnosti (Clark i sur., 1994). Opcenito, zna
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se kako negativno razmisljanje igra vaznu ulogu u kontekstu razli¢itih devijacija, pri cemu
pojedini autori istiCu kako je za poboljsanje psihopatoloskih stanja vaznije smanjenje
negativnih misli negoli povecanje pozitivnih (Kendall, 1984). U pokuSajima objaSnjenja
Stetnosti negativnih automatskih misli prednjacio je Beck koji je pretpostavio kako je
upravo ta vrsta misli, ujedno kognitivno najpovrSnija i najdostupnija, prevladavajuéa u
depresiji i fundamentalna za to stanje (Beck, 2002). Takve misli izranjavaju, prema njemu,
iz neadaptivnih kognitivnih shema temeljenih na prijasnjim negativnim iskustvima, pri
¢emu pojedinci interpretiraju svijet na negativan nacin, sto povratno dovodi do razli¢itih
oblika distorzija, a u konacnici do patoloskih simptoma i poremecaja (Allen, 2003).
Pojedinac, dakle, pogresno percipira situacije u svojoj okolini na nacin da se postojeca
shema pojacava, naglaSavaju¢i informacije koje ju potvrduju i minimizirajuéi ili negirajuci
informacije koje su u suprotnosti s njom. Prema tome, kognitivne sheme, iako sustinski
korisne i neophodne jer omoguéavaju organizaciju i razumijevanje mnostva informacija,
objasnjavaju zaSto depresivni ljudi odbacuju pozitivna iskustva, a selektivno pamte i
generaliziraju ona negativna. Isto tako 1 u kontekstu anksioznosti, automatske misli bivaju
aktivirane stresnim dogadajima koje predisponiraju pojedinca za negativne prosudbe o
sebi, drugim i svijetu u cjelini, Sto povratno dovodi do povecanja psihofizioloskih

simptoma i odrzavanja tog stanja.

Tredi je istrazivacki problem bio ispitati doprinos Cetiriju prediktora (spola i triju
stilova humora) u objasnjenju varijance odabranih kriterija, redom automatskih misli,
anksioznosti 1 depresivnosti. Kao $to pokazuju rezultati (Tablice 6, 7 1 8), Zenski spol se
pokazao znacajno prediktivnim u slucaju anksioznosti i depresivnosti, ali ne i kod
automatskih misli, §to je u skladu s polaznom hipotezom, ali i rezultatima dosada$njih
istrazivanja (Asher 1 sur., 2017; Bori¢, 2015; Drnda, 2022; Gao 1 sur., 2020; Hamurcu 1
Orman, 2021; Hjemdal 1 sur., 2013; Liu 1 sur., 2019; Ruiz 1 sur., 2020; Schuch 1 sur., 2014;
Tackovi¢, 2017). Jos je 70-ih godina 20. stolje¢a autorica Fodor (1974) isticala kako su
zene predisponirane za anksioznost i fobije jer ih se kroz odgoj uci biti bojaZljivima,
pasivnima 1 submisivnima, dok se od muskaraca ocekuje hrabrost, autonomija 1
orijentiranost prema postignu¢ima. Takoder, dok su muskarci u interpersonalnim odnosima
orijentirani na instrumentalno ponasanje, Zene su usmjerene na afektivne aspekte, poput
medusobnog razumijevanja i emocionalne bliskosti, kao i trazenju potpore unutar svoje
socijalne mreze (Shear 1 sur., 2000). Utoliko, uruSavanje odnosa s drugima viSe pogada

zene, Sto posljedi¢no moze narusiti 1 njihovu psiholosku dobrobit. O dodatnim razlozima

41



koji idu u prilog razlikovanja musSkaraca i Zena raspravljaju Nolen-Hoeksema 1 suradnice
(1999) koje navode kako su Zene opcenito ranjivije na stres negoli muskarci, ali i
opterecenije u pogledu balansiranja izmedu poslovnog Zivota te brige za domacinstvo 1
djecu, Sto doprinosu izgaranju i generalnom stresu koje vodi u depresivne simptome. JoS
jedna poteskoca kod Zena moze biti osje¢aj nedovoljnog vrednovanja njihovih uloga u
partnerskim vezama i obitelji, pri cemu one nerijetko stiSavaju svoja misljenja i zelje s
ciljem odrzavanja pozitivnog emocionalnog tona u odnosima. Isto tako, zene su generalno
sklonije ruminaciji kojom pokuSavaju iskontrolirati svoju okolinu i proizlaze¢i stres, ali se
ne osjecaju ucinkovitima u postizanju te kontrole zbog cega ostaju zaglavljene u

nepovoljnom toku misli (Nolen-Hoeksema i sur., 1999).

Nadalje, afilijativni se stil pokazao negativnim prediktorom automatskih misli 1
depresivnosti, kao i samopoboljSavajuéi stil koji je, uz dva spomenuta, jo§ negativan
prediktor i za anksioznost. Imaju¢i u vidu kako je susStina samopoboljSavaju¢eg humora
odrzavanje vedrog i1 duhovitog pogleda na zivot, kao i omogucavanje adaptivnog
suoCavanja 1 zauzimanje povoljnije perspektive u sagledavanju problema, razumljivo je
kako njegovo ucestalije koristenje vodi nizim razinama automatskih misli, anksioznosti i
depresivnosti. U slucaju afilijativnog stila koji je usmjeren na smanjenje interpersonalnih
napetosti 1 poboljSanja veza na benevolentan nacin, pretpostavlja se kako on facilitira
odnose s drugima povratno stvarajuc¢i vece osjecaje pripadnosti i zajedniStva, Sto kod ljudi
moze dovesti do smanjenih ucestalosti automatskih misli 1 simptoma depresivnosti. S
druge pak strane, pokazalo se kako je samoporazavajuci stil pozitivan prediktor
automatskih misli, anksioznosti 1 depresivnosti, §to je takoder oc¢ekivano jer je takav vid
humora imanentno autodestruktivan, stoga ne iznenaduje kako njegova implementacija
vodi nepovoljnim mentalnih ishodima. Sve u svemu, hipoteza o doprinosu spola i triju
stilova humora u objasnjenju varijance automatskih misli, anksioznosti 1 depresivnosti je

potvrdena.

Uzimajuéi u obzir sve nalaze utvrdene u ovom istrazivanju, nedvojbeno se moze
zakljuciti kako je humor vazna komponentna covjekove dobrobiti 1 mentalnog
funkcioniranja u cjelini, pri ¢emu je evidentno da nisu sve njegove pojavnosti blagotvorne,
vode¢i se distinkcijom adaptivnih 1 maladaptivnih stilova. Na tragu toga, iz spoznaja
proizaSlih iz ovog istraZivanja je moguce izvesti odredene prakti¢ne implikacije, a o
kojima su pojedini autori ve¢ ranije diskutirali. Primjerice, Hussong 1 Micucci (2021)

navode niz blagodati humora u terapijskom odnosu tvrde¢i kako on moZe pomoci u
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osnazivanju terapijskog saveza, kao 1 izgradivanju povezanosti i komunikacije te
zaobilazenju obrambenog stava klijenta. Takoder, obrac¢anje paznje na vrstu humora koju
koriste klijenti moze terapeutima dati uvid u njihove sposobnosti suocavanja i dinamiku
osobnosti. Isto tako, humor se moze koristiti za promjenu klijentove perspektive 1 poticanje
fleksibilnosti misljenja omogucavajuéi terapeutu preoblikovanje klijentovih stajalista i
pogleda, ostajuéi pri tome s njim povezan. Takoder, nacin na koji terapeut koristi humor
moze modelirati klijenta za pozitivnu upotrebu humora, pri cemu bi se trebalo izbjegavati
koriStenje agresivnog ili samoporazavaju¢eg humora i umjesto toga poducavati upotrebi
afilijativnog i samopoboljSajuceg stila. Na tom su tragu i Ford i sur. (2017) koji navode
kako trening samopoboljSavaju¢eg humora i njegovo koristenje dovode do pozitivnih
psiholoskih ishoda, u smislu reduciranja napetosti 1 tjeskobe, te kako se ljudi mogu
poducavati njegovoj upotrebi jer to predstavlja svjesnu strategiju za suo€avanje sa stresnim
dogadajima. Opcenito, klijentov smisao za humor, odnosno njegov razvoj tijekom terapije
vazan je prognosticki pokazatelj jer je razvijenost zrelog smisla za humor indikator
uspjeSne psihoterapije koja upucuje na sposobnost relativiziranja vlastitih sukoba 1
patologije (Fabian, 2002). Svakako, adaptivne stilove humora je vazno promovirati i izvan
okvira psihoterapije, vode¢i se prikazanim nalazima i spoznajama o njihovoj
blagotvornosti i zastitnoj ulozi, jer oni sami po sebi imaju terapijske ucinke. Usto, sukladno
utvrdenim rezultatima, vazno je ukazati na Stetne efekte automatskih misli, pri cemu je
takoder vazno apostrofirati kako se one mogu ucinkovito otkloniti procesom kognitivnog
restrukturiranja putem Cetiriju koraka: 1. identifikacijom problematicnih kognicija,
odnosno automatskih misli; 2. identifikacijom kognitivnih distorzija inkorporiranih u
automatske misli; 3. racionalnim osporavanjem automatskih misli kroz sokratovski dijalog
1 4. razvojem racionalnog pobijanja automatskih misli (Hope 1 sur., 2007). U¢inkovitost je
opisanog kognitivnog restrukturiranja nedvojbena jer se dokazao kao uspjeSan tretman
Sirokog spektra psiholoskih devijacija (Clark, 2013). Naravno, navedene su sugestije
primjenjive ponajprije u psihoterapijskoj domeni, dok bi u svakodnevnom Zivotu primjena
samopoboljSavaju¢eg humora doprinosila njihovoj manjoj pojavnosti, a posljedi¢no i

povoljnijim mentalnim ishodima.

Naposljetku, valja ukazati i na izvjesna ograni¢enja ovog istrazivanja, kao i na
odredene sugestije za buduce radove. Prije svega, ovaj je rad korelacijske naravi pa ne
postoji mogucnost izvlacenja uzrocno-posljedi¢nih zakljucaka, stoga se ne moze diskutirati

o prirodi kauzalnog djelovanja. U tu bi svrhu vrijedilo provesti longitudinalna istraZivanja
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u kojima bi, tijekom duljeg vremenskog razdoblja, pratili u¢inke humora na niz pokazatelja
psihofizicke dobrobiti, §to su pojedina istrazivanja dosad i c¢inila (Huang, 2022;
Romundstad i sur., 2016; Tsukawaki i sur, 2022). Valja, dakako, podcrtati kako je
poopcavanje rezultata ovog istrazivanja utoliko onemoguceno ukoliko se apostrofira kako
uzorak nije reprezentativan, ve¢ prigodan. Glede koriStenih instrumenata, za potrebe su
ovog istrazivanja primijenjeni upitnici samoprocjena $to se, znajuci njihova ogranicenja i
potencijalne probleme, takoder moze smatrati nedostatkom. Pored toga, u ovom
istrazivanju sudionici nisu podijeljeni po dobnim skupinama, §to bi se u buducim
istrazivanjima moglo uciniti promatraju¢i ih u zasebnim razvojnim kategorijama, s
obzirom na nalaze prema kojima dob igra znacajnu ulogu u koriStenju humora (Martin i
sur., 2003). Nadalje, ovdje je za potrebe mjerenja anksioznosti i depresivnosti uzet upitnik
HADS, koji svako stanje mjeri s po sedam tvrdnji, Sto bi se moglo smatrati manjkavim 1
nedovoljnim za ispitivanje tako simptomatoloski raznolikih stanja. Iako se taj upitnik
pokazao pouzdanim i valjanim mjernim instrumentom, a istrazivacki poglavito
dopadljivim zbog ekonomicnosti, u budu¢im bi radovima valjalo uzeti sveobuhvatnije
mjere spomenutih stanja i promotriti postoje li razlike u nalazima s obzirom na koriStene
instrumentarije. Takoder, budu¢i da su u ovaj uzorak bili uklju¢eni sudionici iz razli¢itih
dijelova Hrvatske, a imajuci na umu kako se upotreba humora moze razlikovati s obzirom
na geografski poloZaj 1 kulturalne utjecaje, u nekim bi budu¢im nacrtima bilo zanimljivo
ispitati potencijalne razlike u njegovoj uporabi i povezanosti s mentalnom dobrobiti
uzimajuéi u obzir razliCite geografske regije Hrvatske, primjerice Dalmatinci nasuprot

Slavonaca.
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6. ZAKLIJUCCI

1. Potvrdena je jednofaktorska struktura kratke verzije Upitnika automatskih misli

(ATQ-15), kao 1 visoke razine pouzdanosti i faktorskih zasi¢enja Cestica.

2. Upotreba adaptivnih stilova humora (afilijativnog 1 samopoboljSavajuceg)
pra¢ena je smanjenom ucestaloS¢u automatskih misli i nizim razinama anksioznosti i
depresivnosti. S druge strane, koriStenje samoporazavaju¢eg humora je praceno vecom
ucestalos¢u automatskih misli 1 ve¢im razinama anksioznosti i depresivnosti. Agresivni

humor nije povezan ni s jednim od triju spomenutih indikatora.

3. U pogledu ispitivanja prediktivne vrijednosti spola i triju stilova humora u
objasnjenju varijance automatskih misli, anksioznosti i depresivnosti, utvrden je znac¢ajan
doprinos prediktora objasnjenju kriterija. Afilijativni 1 samopoboljSavaju¢i humor su
negativni prediktori automatskih misli, dok samoporazavajuéi pokazuje pozitivan doprinos,
s ukupno 26.4 % objasnjenje varijance kriterija. U pogledu anksioznosti, negativnim se
prediktorom pokazao samopoboljsavajuc¢i humor, dok su zenski spol i samoporazavajuci
humor njezini pozitivni prediktori, s ukupno 22.9 % objasnjene varijance kriterija. I
konacno, afilijativni i samopoboljSavaju¢i humor su se pokazali negativnima, a zenski spol
1 samoporazavajuc¢i humor pozitivnim prediktorima depresivnosti, pri ¢emu je objasnjeno

22.9 % varijance kriterija.
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8. PRILOG

Prilog 1.

Upitnik automatskih misli (kratka verzija) — (Automatic Thoughts Questionnaire, ATQ-15,
Netemayer i sur., 2002)

Dolje su navedene tvrdnje o mislima koje se ljudima “vrte po glavi”. Molimo Vas
da procitate svaku misao i procijenite koliko Vam je Cesto, i je 1i uopée, ta misao padala na
pamet tijekom prosSlog tjedna. Nakon Sto ste pazljivo procitali tvrdnju, zaokruzite

odgovarajuci broj s pripadaju¢im znacenjem:

I-NIKAD  2-PONEKAD  3-UMJERENO CESTO 4-CESTO 5-UVIJEK

1. Ne osje¢am se dobro.

[\

. Mislim da ne mogu dalje.

. Razocaran/na sam u sebe.

5w

. NiSta mi viSe ne ¢ini dobro.

. Ne mogu vise podnijeti ovo stanje.
. Ne mogu se pokrenuti.

. Sto sa mnom nije u redu ?

. Osjecam se bezvrijedno.

O o0 3 O WD

. Nikad necu uspjeti.

10. Osje¢am se bespomocno.

11. Nesto se treba promijeniti.

12. Mora da neSto sa mnom nije u redu.
13. Moja buduénost je bez nade.

14. Nista nije vrijedno truda.

15. Nista ne mogu dovrsiti.
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