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Perfekcionizam, impostorizam i indikatori mentalnog zdravlja studenata

Sazetak

Cilj ovog istrazivanja bio je ispitati odnos izmedu perfekcionizma, impostorizma i mentalnog
zdravlja studenata, s posebnim fokusom na ispitivanju uloge impostorizma kao medijatora u
povezanosti diskrepancije i indikatora mentalnog zdravlja (depresivnost, anksioznost i stres).
Diskrepancija se moze definirati kao percipirani nesklad ili razlika izmedu standarda koje osoba
postavlja za sebe i stvarne izvedbe, koji je povezan s osjecajem nezadovoljstva sobom i
samokritiziranjem. Impostorizam, s druge strane, podrazumijeva osje¢aj da su vlastita
postignuca rezultat vanjskih faktora, a ne vlastite sposobnosti i strah da ¢e drugi otkriti
nesposobnost pojedinca. U ovom istrazivanju ispitali su se bivarijatni odnosi medu svim
varijablama kao i moderiraju¢a uloga subjektivnih i objektivnih pokazatelja akademskog
uspjeha. Ukupni uzorak uklju¢ivao je 863 studenta s razli¢itih fakulteta u Hrvatskoj, a podaci
su prikupljeni putem online upitnika. Upitnik se sastojao od Revidirane ljestvice teznje
perfekcionizmu (APS-R - Almost Perfect Scale-Revised, Slaney i sur., 2001), Learyjeve skale
impostorizma (Leary Impostorism Scale - LIS; Leary i sur., 2000), Skale depresivnosti,
anksioznosti i stresa (DASS-21 - Depression, Anxiety and Stress Scale, Lovibond i Lovibond,
1995). Rezultati medijacijskih analiza upu¢uju na to da impostorizam djelomi¢no posreduje u
odnosu izmedu diskrepancije i indikatora mentalnog zdravlja. Preciznije, vise razine
diskrepancije povezane su s veéim impostorizmom, $to je pak povezano s vecom
depresivnoscu, anksiozno$cu i stresom. Znacajna moderacija utvrdena je samo za objektivni
pokazatelj akademskog uspjeha i anksioznost kao zavisnu varijablu, pri ¢emu je povezanost
impostorizma i anksioznosti izrazenija kod uspjeS$nijih studenata, a povezanost
perfekcionisticke diskrepancije s anksioznoscu izrazenija je kod manje uspje$nih studenata.
Suprotno o¢ekivanom, subjektivni pokazatelji akademske uspjesnosti nisu pokazali statisticki
znafajnu moderacijsku ulogu ni u jednom odnosu. Ovo istrazivanje doprinos je boljem
razumijevanju odnosa perfekcionizma, impostorizma i indikatora mentalnog zdravlja
studenata. Ipak, postoji potreba za daljnjim istrazivanjima ovih odnosa i njihovog ucinka na
mentalno zdravlje studenata.

Klju¢ne rijeci: perfekcionisticka diskrepancija, impostorizam, depresivnost, anksioznost,
stres, akademski uspjeh



Perfectionism, Impostorism, and Indicators of Students' Mental Health

Abstract

The aim of this study was to examine the relationship between perfectionism, impostorism, and
students' mental health, with a specific focus on investigating the mediating role of impostorism
in the connection between discrepancy and mental health indicators (depression, anxiety, and
stress). Discrepancy can be defined as a perceived mismatch or difference between the
standards an individual sets for themselves and their actual performance, which is associated
with feelings of self-dissatisfaction and self-criticism. Impostorism, on the other hand, involves
the feeling that one's achievements are the result of external factors rather than one's own
abilities and the fear that others will discover one's incompetence. This study examined
bivariate relationships among all variables, as well as the moderating role of subjective and
objective indicators of academic success. The total sample consisted of 863 students from
various universities in Croatia, and data were collected via an online questionnaire. The
questionnaire included the Almost Perfect Scale-Revised (APS-R; Slaney et al., 2001), the
Leary Impostorism Scale (LIS; Leary et al., 2000), and the Depression, Anxiety, and Stress
Scale (DASS-21; Lovibond & Lovibond, 1995). The results of the mediation analyses indicate
that impostorism partially mediates the relationship between discrepancy and mental health
indicators. Specifically, higher levels of discrepancy were associated with greater impostorism,
which in turn was linked to higher levels of depression, anxiety, and stress. Significant
moderation was found only for the objective indicator of academic success and anxiety as the
dependent variable, with a stronger relationship between impostorism and anxiety at a higher
level of academic success and a stronger relationship between perfectionistic discrepancy and
anxiety at a lower level of academic success. Contrary to expectations, subjective indicators of
academic success did not show a statistically significant moderating role in any of the
relationships. This study contributes to a better understanding of the relationship between
perfectionism, impostorism, and students' mental health indicators. However, further research
is needed to explore these relationships and their impact on students' mental health.

Keywords: perfectionistic discrepancy, impostorism, depression, anxiety, stress, academic
success



1. UvOD

U danasSnjoj kulturi, koja pridaje veliku vaZnost postizanju izvrsnosti i teznji K
savrSenstvu, javljaju se psiholoski fenomeni koji mogu narusiti opéu dobrobit pojedinaca.
Perfekcionizam i impostorizam dva su takva ,,fenomena“ koji sve ¢eSée bude interes istrazivaca
i Sire javnosti. U nastavku teksta, ovi fenomeni ¢e biti detaljnije pojasnjeni. Perfekcionizam i
impostorizam ¢esto se javljaju zajedno te na taj nacin ¢ine svakodnevne obveze izazovnijima,
posebno u akademskom okruzenju. Studenti nerijetko teze izvrsnosti u vlastitim akademskim
obavezama, no ti napori Cesto rezultiraju neugodnim emocijama i sumnjama u vlastite
sposobnosti. Visokoskolsko obrazovanje predstavlja razdoblje tranzicije i izazova, a prethodna
istrazivanja su pokazala da su studenti posebno izlozeni problemima s mentalnim zdravljem
tijekom postizanja svojih akademskih ciljeva (npr. Campbell i sur, 2022; Sheldon i sur., 2021).
Dakle, visokoskolsko obrazovanje cesto podrazumijeva posebno zahtjevno i tjeskobno
okruzenje. Osim akademskih obveza, mnogi se suocavaju sa zadatkom razdvajanja od obitelji
i izgradnje vlastitog identiteta, dok drugi istovremeno balansiraju izmedu radnih i obiteljskih
obveza. U takvom okruZenju, zna¢ajan broj studenata prvi put dozivljava probleme s mentalnim

zdravljem, dok se kod drugih postoje¢i simptomi pogorsavaju (Pedrelli i sur., 2015).
1.1. Mentalno zdravlje

Tradicionalno se mentalno zdravlje definiralo isklju¢ivo kao odsutnost bilo kakvog
oblika psihopatologije (Suldo i Shaffer, 2008). To se shvacanje s vremenom promijenilo i sada
ukljuéuje dvije glavne komponente: subjektivna dobrobit, shvacena kao sreca, te prisutnost
psihopatologije. Zbog toga mentalno zdravlje nije obiljezeno samo odsutno$¢u negativnih
¢imbenika kao §to je psihopatologija, ve¢ ukljucuje 1 prisutnost pozitivnih ¢imbenika kao Sto je
subjektivna dobrobit (Geerling i sur., 2020). Na primjer, istrazivanje Greenspoon i Saklofskea
(2001) pokazalo je da djeca s viSom razinom subjektivne dobrobiti i nizom razinom
psihopatologije imaju bolja fizi¢ka, drustvena i akademska postignuca, a ovaj op¢i trend vrijedi
i za adolescente (Suldo i Shaffer, 2008). Svjetska zdravstvena organizacija (World Health
Organization, 2022) definira mentalno zdravlje kao stanje dobrobiti u kojem je pojedinac
svjestan svojih sposobnosti, moZe u¢inkovito upravljati uobi¢ajenim Zivotnim pritiscima, biti
produktivan i doprinositi svojoj zajednici. Ova definicija takoder sugerira da samo odsustvo
mentalnih bolesti nije dovoljno za postizanje optimalne psiholoske dobrobiti. Uz golem pritisak

1 mnostvo izazova s kojima se studenti suocavaju tijekom studija, sve je viSe istrazivanja koja
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se bave pitanjima psiholoske dobrobiti. Priroda drustva koja se brzo mijenja, zajedno sa sve
veéim zahtjevima za pojedinaca i visokim akademskim océekivanjima, moze imati snazan
utjecaj na mentalno zdravlje. To se moze dogoditi na mnogo nacina, koji ukljucuju, ali nisu
ograni¢eni na loSe raspoloZenje, anksioznost i depresiju (Rojas-Carvajal i sur., 2022).
Depresija, anksioznost 1 stres ¢esto se opisuju kao bolesti suvremenog drustva, a posebno su
ucestale medu studentskom populacijom (Hidaka, 2012).

Depresija je stanje dugotrajne tuge, gubitka interesa ili zadovoljstva u svakodnevnim
aktivnostima, Cesto pra¢eno gubitkom energije i niskim samopostovanjem (Beck i Alford,
2009). Medu studentima, depresija je Cesto povezana s loSijim akademskim uspjehom,
osje¢ajem bezvrijednosti 1 socijalnom izolacijom, $to dodatno pogorSava njihovo stanje
(Almeida i sur., 2021; Liu i sur., 2020). Osobe s visokim razinama depresivnosti sklone su
samokriti¢nosti, osjeéaju obeshrabrenosti i beznada. Cesto dozivljavaju Zivot kao besmislen,
pesimisti¢ni su prema buduénosti, ne mogu dozivjeti uzitak ili zadovoljstvo, te mogu pokazivati
smanjenu inicijativu i usporenost u obavljanju aktivnosti.

Anksioznost se opisuje kao emocija obiljeZena osjecajem napetosti, zabrinutos$éu i
tjelesnim promjenama poput povisenog krvnog tlaka. lako se anksioznost i strah ¢esto koriste
kao sinonimi, radi se o razli¢itim pojmovima. Anksioznost se smatra odgovorom usmjerenim
prema buduénosti, dugotrajnijim i orijentiranim na nejasnu prijetnju, dok je strah primjeren
odgovor na trenutacnu i jasno prepoznatljivu prijetnju, te je obi¢no kratkotrajan (American
Psychological Association, 2018). Kod osoba s visokim razinama anksioznosti Cesto se javlja
pretjerana zabrinutost, osjecaj panike, drhtavica, suhoc¢a u ustima, oteZano disanje, ubrzan rad
srca 1 znojenje dlanova. Takoder, stalno razmisSljaju o svojoj izvedbi 1 mogucénosti gubitka
kontrole.

Stres se definira kao stanje mentalne napetosti ili zabrinutosti koje nastaje zbog
izazovnih situacija. To je prirodna reakcija kod ljudi koja potice na suocavanje s poteskocama
1 prijetnjama u svakodnevnom Zivotu. lako svi u odredenoj mjeri dozivljavaju stres, nacin na
koji osoba reagira na njega znacajno utjeCe na opce zdravlje i dobrobit (World Health
Organization, 2022). Pritisak za postizanjem visokih ocjena, vremenska ogranicenja i strah od
neuspjeha povezan s akademskim stresom mogu imati ozbiljne posljedice na tjelesno i mentalno
zdravlje studenata (Schonfeld i sur., 2019). Osobe s visokim razinama stresa Cesto SU
prekomjerno uzbudene, napete 1 nesposobne za opustanje. Karakterizira ih osjetljivost, lako ih
je uznemiriti ili iritirati i sklone su nervozi (Nidup i sur., 2022). Sve tri varijable: depresivnost,

anksioznost i stres, povezane su S nizim akademskim postignuéem, visokom stopom



odustajanja od Skolovanja i nizom kvalitetom Zzivota studenata (Fernandes i sur., 2023).
Razumijevanje faktora koji utjeCu na ove aspekte mentalnog zdravlja vazno je za razvoj

ucinkovitih intervencija i podrske ovoj osjetljivoj populaciji.
1.2. Perfekcionizam

Perfekcionizam je konstrukt koji se Cesto povezuje s mentalnim zdravljem, a posebno s
njegovim negativnim aspektima. Naime, osobne karakteristike snazno djeluju u kombinaciji sa
stresom, pogorsavajuci u¢inke izazovnih situacija (Luo i sur., 2023). Prema modelu dijateze i
stresa, perfekcionizam se smatra rizi¢nim faktorom koji se aktivira u stresnim okolnostima kao
Sto je visokoskolsko obrazovanje (Broerman, 2020). Od 1990-ih godina, znanstvenici iz
razlicitih disciplina posvecuju se razumijevanju ovog slozenog fenomena. lako je postignut
znatan napredak u istrazivanju ovog podrucja, i dalje postoje neslaganja oko njegove definicije,
konceptualnih granica i osnovnih karakteristika. Glede definiranja perfekcionizma moze se reci
da su razliciti istrazivaci dali razli¢ite definicije. Hollender (1965) je definirao perfekcionizam
kao inherentno negativnu osobinu li¢nosti koja se o€ituje kroz nerealne zahtjeve prema sebi ili
drugima da uvijek i svugdje postiZzu visoke rezultate. Burns (1980, prema Giirel i sur., 2021)
tvrdi da perfekcionisti rade kompulzivno 1 ustrajno prema svojim ciljevima, mjere¢i svoju
vrijednost isklju¢ivo na temelju vlastitih postignu¢a. Hewitt i Flett (1991) smatraju da
perfekcionizam prvenstveno proizlazi iz neprikladne kognitivne manipulacije idealnim ja. U
ranim istraZivanjima perfekcionizma, vecina istraZzivaca ga je smatrala osobinom li¢nosti
povezanom s niskim samopoStovanjem, karakteristicnom teZnjom za savrSenstvom i
postavljanjem pretjerano visokih ciljeva, uz sklonost iznimno strogoj evaluaciji vlastitog
ponasanja (Flett 1 Hewitt, 2002).

Negativne karakteristike povezane s perfekcionizmom doprinose mnogim nepovoljnim
ishodima, ukljucujuéi odugovlacenje i mentalne poteskoce kao Sto su anoreksija, depresija 1
poremecaji licnosti (Dimaggio i sur. 2015; Lunn i sur., 2023; Stackpole i sur., 2023). Kako su
se istrazivanja produbljivala, promijenila se konotacija perfekcionizma — od stava da je
perfekcionizam isklju¢ivo negativan do prepoznavanja njegovih pozitivnih aspekata (Grugan i
sur., 2023; Nufiez, 2024). Dakle, unato¢ tome S§to se Cesto dovodi u vezu sa Stetnim
posljedicama na mentalno zdravlje, perfekcionizam moZze imati pozitivan utjecaj na pojedinca.
Primjerice, rezultati istrazivanja Karaman i suradnika (2020) upucuju na povezanost nekih
dimenzija perfekcionizma s intrinzicnom motivacijom 1 samosuosjecanjem. Perfekcionizam

karakteriziraju teznja visokim standardima izvedbe i sklonost kritickoj samoevaluaciji, §to je
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usko povezano s mentalnim zdravljem te moze utjecati na rad, studij i zivot pojedinca. Ipak,
priroda i karakteristike perfekcionizma ostaju kontroverzne, a pitanje je li njegov utjecaj na
mentalno zdravlje pozitivan ili negativan jos uvijek je predmet rasprava u ovom podrucju.

Perfekcionizam se opcenito moze podijeliti na adaptivni 1 neadaptivni tip. Adaptivni
perfekcionizam, u literaturi poznat i kao pozitivan ili zdravi perfekcionizam, karakterizira
postavljanje visokih standarda, organiziranost i teznja za izvrsnoscu, ali bez znac¢ajnog osjecaja
stresa. Osobe s adaptivnim perfekcionizmom pristupaju svojim ciljevima s pozitivnim stavom
i prepreke vide kao prilike za osobni rast (Fang i Liu, 2022). S druge strane, neadaptivni
perfekcionizam je povezan s nerealnim standardima, pretjeranom samokritikom i strahom od
neuspjeha. Ova vrsta perfekcionizma moze uzrokovati ozbiljne psiholoske poteskoce i narusiti
svakodnevno funkcioniranje. Perfekcionisti s neadaptivnim tendencijama Cesto ne mogu
prihvatiti vlastite pogreSke te su Cesto nezadovoljni svojim postignué¢ima, $to dovodi do
anksioznosti, depresije i izgaranja (Flett i Hewitt, 2020; Malivoire i sur., 2019). U kontekstu
akademskog zivota, perfekcionizam takoder moze imati dvojaku prirodu: dok adaptivni
perfekcionizam moze poticati visoka postignucéa i osobni razvoj, neadaptivni perfekcionizam
¢esto dovodi do disfunkcionalnih ishoda, ukljucujuéi pogorsanje mentalnog zdravlja (Lewis i
Cardwell, 2020).

Hewitt i Flett (1991) perfekcionizam vide kao trodimenzionalni konstrukt pri ¢emu se
dimenzije razlikuju ovisno o objektu prema kojemu je perfekcionizam usmjeren.
Perfekcionizma usmjeren prema sebi odnosi se na postavljanje visokih standarda za postignuca
i samokritiku zbog neispunjavanja tih standarda. Perfekcionizam usmjeren prema drugima
ukljucuje postavljanje nerealno visokih standarda za druge ljude. Drustveno propisani
perfekcionizam povezan je s percepcijom da drugi ljudi imaju nerealno visoke standarde za
pojedinca. Slaney i suradnici (2001) takoder opisuju perfekcionizam kroz tri dimenzije:
standardi, diskrepancija i red. Treba naglasiti da, iako sve dimenzije perfekcionizma ukljucuju
teznju za izvrsno$¢u, njihova se usmjerenja razlikuju. Naime, perfekcionisti usmjereni na
standarde fokusiraju se na postizanje visokih ciljeva, dok perfekcionisti usmjereni na
diskrepanciju isticu zabrinutost zbog neispunjavanja tih ciljeva. Red se pak odnosi na sklonost
pojedinca prema organiziranosti, strukturi i urednosti. Diskrepancija, koja se ¢esto povezuje s
psiholoskom nelagodom, isti¢e se kao podrucje posebnog interesa te se kao takva odnosi na jaz
izmedu stvarnih postignuca i osobno postavljenih, ¢esto nerealno visokih standarda. Ta se
dimenzija perfekcionizma pokazala kao znaCajan prediktor loSeg mentalnog zdravlja,

ukljucujuéi povecanu depresivnost, anksioznost i stres (De Rosa 1 sur., 2023). Naime, $to je



veci jaz izmedu onoga §to pojedinac postiZze 1 onoga Sto smatra da bi trebao postici, to je veca
vjerojatnost pojave negativnih emocionalnih stanja. Istrazivanja su pokazala da studenti s
izrazenim neadaptivnim perfekcionizmom, koji osjecaju stalni pritisak zbog neostvarenih
ciljeva i standarda, ¢es¢e imaju psiholoske probleme, ukljucujuéi visoku razinu stresa i
depresije (Rice i Dellwo, 2002). Diskrepancija izmedu postignuéa i o¢ekivanja moze stvoriti
osjecaj neuspjeha i negativno utjecati na samopercepciju, ¢ime dodatno narusava mentalno
zdravlje (Jacobsen i Ngrup, 2020). Ovaj oblik nesklada karakterizira trajni osje¢aj da osoba nije
dovoljno dobra, §to je posebno izrazeno kod pojedinaca s visokom razinom diskrepancije.
Naime, takve osobe Cesto se fokusiraju na svoje nedostatke u odnosu na visoko postavljene
standarde, $to moze rezultirati ucestalim samokritiziranjem. Ova usmjerenost na vlastite
manjkavosti moze biti klju¢ni ¢imbenik u razvoju impostorizma, budué¢i da perfekcionisti
dozivljavaju nesklad izmedu svojih ambicija i stvarnosti, §to poti¢e osje¢aj laznog identiteta i
sumnju u vlastite sposobnosti.

Prethodna istrazivanja ukazala su na jaku vezu izmedu perfekcionizma i akademskih
postignuéa, poput postizanja visokih rezultata na testovima i odrzavanja visokog prosjeka
ocjena (Rice i Ashby, 2007). Danasnja istrazivanja ne podrZavaju takva stajaliSta o odnosu
izmedu perfekcionizma i akademskog uspjeha. Ogurlu (2020) je utvrdio da nema znacajnih
razlika u razinama perfekcionizma izmedu darovite i nedarovite djece. Medutim, Osenk i
suradnici (2020) pokazali su da su odredeni aspekti perfekcionizma — poput tjeskobe pred
velikim ocekivanjima — negativno povezani s akademskim uspjehom. Stoga, pod vrlo
zahtjevnim ocekivanjima u akademskom okruzenju, neadaptivni perfekcionizam moze
rezultirati manje uéinkovitim suocavanjem i ve¢im psiholoskim problemima. Kad bi studenti
skloni perfekcionizmu bili posebno osjetljivi na visoke akademske zahtjeve, to bi znacilo
negativne implikacije na njithovo mentalno zdravlje. Kao psiholoSka osobina, perfekcionizam
ima snaZan utjecaj na nacine na koje studenti prevladavaju teSke emocionalne situacije. Nuznost
prepoznavanja akademskih poteSkoca dodatno je poduprla meta-analiza koja je pokazala
dramati¢no linearno povecanje broja studenata koji su pokazali sklonost perfekcionizmu
izmedu 1980. 1 2016. godine (Curran i Hill, 2019).

1.3. Impostorizam

Prema Clance i Imes (1978) impostorizam karakteriziraju osje¢aj sumnje u vlastite

sposobnosti ili percepcija sebe kao prevaranta, osobito u kontekstu intelektualnih ili
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akademskih postignuc¢a. Osobe koje se osjecaju prijetvorno tesko internaliziraju svoje uspjehe,
Cesto ih pripisuju¢i vanjskim c¢imbenicima poput srece ili slucajnosti. Ovaj fenomen
karakteriziraju tri glavne znacajke: prvo, uvjerenje da, unato¢ objektivnim uspjesima, osoba
nije doista inteligentna, ve¢ je prevarila druge da tako misle; drugo, uvjerenje da su njihovi
uspjesi rezultat nesporazuma ili vanjskih ¢cimbenika, kao §to su srec¢a ili poznanstva s utjecajnim
osobama, a ne vlastitih sposobnosti; trece, strah od razotkrivanja kao prevaranta od strane
okoline. Ostale karakteristike ukljuuju nerealnu procjenu vlastitih vjestina, odbacivanje
pohvala i osjecaj srama zbog uspjeha. Takoder, javlja se poteskoca u prepoznavanju vlastitih
postignuca i prihvacanju pohvala, uz tendenciju da se osjecaju razocarano vlastitim uspjesima
(Clance i Imes, 1978). Dodatno, pojedinci s visokim razinama impostorizma ne koriste svoju
anksioznost kao poticaj za djelovanje, ve¢ je dozivljavaju kao prepreku. Kao rezultat toga,
izazovni zadaci donose im manje zadovoljstva jer ih smatraju prijetnjama, a ne prilikama za
osobni rast i razvoj (Sakulku, 2011). S obzirom na njihovu sklonost osjec¢ajima nelagode,
nezadovoljstva, krivnje i srama, kao i na njihovu tendenciju internalizacije neuspjeha,
impostorizam se ¢esto dovodi u vezu s anksioznosti i depresijom (Wang i sur., 2019). Moze se
re¢i da su studenti riziéna skupina za razvoj impostorizma, $to proizlazi iz kompetitivnog
okruZenja, kao 1 izraZene orijentacije prema akademskom uspjehu. Stoga istrazivaci predlazu
da bi intervencije usmjerene na smanjenje impostorizma mogle poboljsati mentalno zdravlje
studenata (Wang i sur., 2019).

Tipi¢ne karakteristike impostorizma, koje je opisala Clance (1985), pokazuju znacajnu
konceptualnu slicnost s perfekcionizmom. Prema navedenoj autorici, impostorizam
karakterizira kompleks superzene/supermuskarca, visoki zahtjevi za postignu¢ima i sklonost
prekomjernom radu. Poticani potrebom da budu najbolji, pojedinci kod kojih je impostorizam
visoko izraZzen postavljaju sebi nerealno visoke standarde i teZe savrSenstvu u svakom zadatku
(Bravata i sur., 2020). Osobe kod kojih je ova tendencija izraZenija Cesto se osjecaju
preplavljeno 1 smatraju se neuspjeSnima kada ne uspiju ispuniti svoje pretjerano visoko
postavljene ciljeve (Clance, 1985). Takve karakteristike usko su povezane s perfekcionizmom
koji ukljucuje iznimno visoke standarde i pretjerano kriticnu samoprocjenu (Flett i Hewitt,
2020). Oba konstrukta dijele sli¢nosti u procesu postavljanja ciljeva i evaluacije (Brauer i Wolf,
2016). Poput perfekcionista, osobe s izraZzenim impostorizmom teze izvrsnosti. Medutim, dok
je perfekcionizam motiviran unutarnjim pritiskom da se ispune visoki standardi, impostorizam
je u sustini potaknut unutarnjim osjecajem intelektualne neautenti¢nosti (Cokley i sur., 2018).

U kontekstu izrazenih teznji impostorizma, perfekcionistiCka ponaSanja cesto sluze kao



strategija za prekomjerno kompenziranje misli o neadekvatnosti. Aspekti samoprezentacije i
perfekcionisticke kognicije zajednicke su karakteristike impostorizma i perfekcionizma. Ove
zajedniCke karakteristike dodatno potvrduju teorijsku povezanost izmedu ta dva konstrukta.
Perfekcionizam se, u tom svjetlu, moze smatrati rizicnim faktorom za razvoj i odrzavanje
impostorizma (Brennan-Wydra i sur., 2021; Pannhausen i sur., 2020). U istrazivanju Cokleyja
I suradnika (2018), impostorizam nije pokazao znacajnu povezanost s osobnim standardima
ispitanika. Medutim, bio je zna¢ajno povezan s percipiranom razlikom izmedu njihove trenutne
izvedbe i tih standarda (diskrepancije). Drugim rije¢ima, impostorizam je pozitivno povezan s
neadaptivnim dimenzijama perfekcionizma, odnosno onim aspektima koji se smatraju Stetnima
za mentalno zdravlje i akademski uspjeh (poput zabrinutosti zbog gresaka), ali ne i s pozitivnim
aspektima perfekcionizma (kao $to su perfekcionisticke teznje) (Iwenofu i sur., 2024;
Pannhausen i sur., 2022).

Pojedinci s visokim rezultatima na mjeri impostorizma skloniji su osjecajima
anksioznosti i depresivnosti, te takoder imaju nisko samopostovanje. Konkretno, visi rezultati
na mjeri impostorizma zna¢ajno su povezani sa simptomima depresije (Schubert i Bowker,
2019; Wang i sur., 2019). Cokley i suradnici (2017) dobili su povezanost izmedu impostorizma
te tuge i anksioznosti s druge strane u svakoj od tri etnicke manjinske skupine studenata.
Nekoliko istrazivanja pokazalo je povezanost izmedu impostorizma i negativnih emocionalnih
stanja kod studenata. Studenti s viS§im razinama impostorizma obi¢no pokazuju izraZenije
neugodne emocije (Kark i sur., 2022), osje¢aj srama (Fimiani i sur., 2021), te osjecaje straha i
razdraZljivosti (Ojeda, 2024). Takoder, oni s visokim razinama impostorizma izvjestavaju o
vecoj anksioznosti prije evaluacija (Dumitrescu i De Caluwe, 2024) i loSijem raspolozenju
nakon neuspjeha, ukljucujuci osjecaje ponizenja i krivnje (Fimiani i sur., 2024). Rezultati
istrazivanja Wanga 1 suradnika (2019) na ruskim studentima potvrdili su ulogu impostorizma
kao medijatora izmedu diskrepancije i mentalnog zdravlja (anksioznost, depresivnost).
Konkretnije, impostorizam je potpuno posredovao vezu izmedu perfekcionizma i anksioznosti,
dok je djelomi¢no posredovao vezu izmedu perfekcionizma i depresije. Dakle, impostorizam je
prepoznat kao faktor koji povezuje perfekcionisticku diskrepanciju s anksioznoséu i
depresivnim raspoloZenjem. Pretpostavlja se da se osobe koje ¢esto obracaju paznju na svoje
nesavrSenosti ujedno ¢esc¢e osjecaju prijetvorno. Ovaj osjecaj stvara dojam da osoba nije
dovoljno dobra u svom radu, zivotu ili akademskim postignu¢ima, §to moze rezultirati
depresivnim ili anksioznim raspolozenjem. U ovom kontekstu mogu se spomenuti i nalazi

Brennan-Wydra i suradnika (2021) koji upucuju na to da studenti medicine koji su neadaptivni



perfekcionisti imaju poveéan rizik od dozivljavanja osjecaja prijetvornosti, §to se povezuje S
vec¢im rizikom od suicidalnih misli. Ovakvi rezultati sugeriraju da bi intervencija usmjerena na
smanjenje osjecaja prijetvornosti medu osobama s neadaptivnim perfekcionizmom mogla biti
ucinkovita u smanjenju povecanog rizika od suicida. Prethodno spomenuti znacajni nalazi
naglaSavaju ne samo duboki utjecaj neadaptivnog perfekcionizma na mentalno zdravlje
studenata, ve¢ i nuznost daljnjeg istrazivanja tih odnosa kako bi se razumjeli mehanizmi i
razvile ciljane intervencije koje bi mogle ublaziti posljedice po mentalno zdravlje studenata.

Na podru¢ju Hrvatske provedeno je nekoliko istrazivanja odnosa impostorizma s
osobnim karakteristikama i mentalnim zdravljem studenata. Premda su jo$ uvijek malobrojna,
ova istrazivanja pruzaju korisne uvide u ovu problematiku. U istrazivanju koje je provela Peras
(2023) utvrdeno je da studenti s vi§im razinama impostorizma imaju vise razine depresivnosti,
anksioznosti 1 stresa te nize samopostovanje. U istrazivanju Dol¢i¢ (2024) perfekcionizam je
bio statisti¢ki znacajan prediktor impostorizma kod studenata. U istrazivanju koje je provela
Kacunko (2022) utvrdena je umjerena negativna povezanost impostorizma i samopostovanja
na uzorku studenata. Dodatno, impostorizam je u prosjeku bio izrazeniji kod studentica u
odnosu na studente.

Iako se impostorizam definira kao fenomen koji se javlja medu visoko uspjeSnim
pojedincima, istrazivanja pruzaju sloZzenu i kontradiktornu sliku o njegovoj povezanosti s
akademskim uspjenom (Gibson-Beverly i Schwartz, 2018). Na prvi pogled, moglo bi se
ocekivati da ¢e studenti koji se osjecaju prijetvorno imati niZze ocjene jer im nedostaje vjere u
vlastite sposobnosti. Medutim, prema definiciji impostorizma, koji se temelji na uvjerenju da
akademska 1 profesionalna postignuca proizlaze iz vanjskih ¢imbenika, poput srece 1 pomoci
drugih, a ne iz vlastitith sposobnosti, moze se ocekivati da impostorizam raste s porastom
uspjesnosti studenata. U tom kontekstu, strah od otkrivanja ,,manjkavosti talenta“ i ,,lazne
prirode* ukazuje na to da studenti koji se osjecaju kao prevaranti zapravo imaju visoka
postignuca, iako sumnjaju u svoje sposobnosti (Clance 1 Imes, 1978). Uzimaju¢i u obzir
karakteristike impostorizma, moguce je da osobe koje se osjecaju prijetvorno postizu visoke
rezultate kako bi kompenzirale svoje osjecaje nesigurnosti i strah od otkrivanja kao i strah od
negativne evaluacije (Thompson i sur., 2000). Ovo se potencijalno moZe objasniti njthovom
visokom motivacijom za dokazivanjem vlastite vrijednosti i strahom od neuspjeha. Opre¢nost
dostupnih nalaza (npr. Duncan i sur., 2023; Garwick i sur., 2011) ukazuje na potrebu za

podrobnijim ispitivanjem odnosa impostorizma i1 pokazatelja akademske uspjesnosti.



1.4. Akademska uspjeSnost

Akademsko postignuée moze se definirati kao rezultat izvedbe koji ukazuje nato koliko
je osoba postigla specificne ciljeve koji su bili u fokusu aktivnosti u obrazovnim okruzenjima,
posebno u skoli te na fakultetu (Steinmayr i sur., 2014). Prema Organizaciji za ekonomsku
suradnju i razvoj (2017), studenti koji postizu visi akademski uspjeh takoder dozivljavaju
visoke razine zadovoljstva u akademskom okruzenju. Skole i visokoskolska okruZenja sluZze ne
samo kao obrazovne institucije, ve¢ i kao mjesta koja omogucuju pojedincima da uspostave
veze, razviju svoju osobnost i dozive mnoge aspekte drustva, $to sve moze utjecati na njihovu
subjektivnu dobrobit. Akademska postignuca rezultat su obrazovanja i znacajno utjeu na
oblikovanje perspektive pojedinca na Zivot (Shengyao i sur. 2024). Ona su povezana S nizim
razinama stresa i viSom samoefikasnosti (Gretan i sur., 2019), kao i s pozitivnim zdravstvenim
ponaSanjem i zdravljem (Luo i sur, 2023). Pri razmatranju odnosa perfekcionizma,
impostorizma i mentalnog zdravlja potrebno je uzeti u obzir potencijalne moderatore tog
odnosa. U ovom kontekstu moze se razmotriti uloga akademske uspjesnosti kao moderatora.

Akademski uspjeh moze se procijeniti pomocu razlicitih pokazatelja (Steinmayr 1 sur.,
2014), primjerice: objektivni, koji ukljucuje ocjene, te subjektivni, koji se odnosi na procjenu
vlastite uspjesnosti u odnosu na druge ili u odnosu na neke osobne standarde (npr. individualni
ciljevi ili ocekivanja koje osoba postavlja za sebe). Akademski uspjeh moze djelovati kao
zastitni faktor, ali 1 rizicni faktor za narusenu opcu dobrobit pojedinca. Studenti koji su
uspjesniji potencijalno doZivljavaju manje negativnih posljedica impostorizma, osobito kada su
prisutni visoki standardi perfekcionizma. Takav uspjeh moZze povecati osjecaj kompetentnosti
I samopouzdanja, §to moze ublaziti efekte impostorizma (Hayat i sur., 2020). Medutim, za neke
studente, visoki akademski uspjeh bi takoder mogao predstavljati dodatni pritisak, jer mogu
postojati o¢ekivanja da odrze ili ¢ak nadmaSe te rezultate, Sto potencijalno doprinosi
povecanom stresu, anksioznosti i depresiji. Dodatno, kod visokouspjesnih studenata koji
percipiraju sebe kao neuspjeSne impostorizam moze biti izrazeniji. Takva razlika izmedu
stvarnih postignuéa i osobnih procjena moze negativno djelovati na mentalno zdravlje,
povecavajudi rizik od simptoma anksioznosti, depresije i stresa (Parkman, 2016).

S druge strane, procjena vlastite uspje$nosti moze se znacajno razlikovati od objektivnih
mjera uspjeha poput ocjena. Procjena vlastite uspjeSnosti u odnosu na druge, ili socijalna
usporedba, moze igrati znac¢ajnu ulogu u moderiranju odnosa izmedu diskrepancije i mentalnog
zdravlja studenata. MozZe se reci da je socijalna usporedba sveprisutna u visokom obrazovanju
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(npr. Janson i sur., 2022; Pigart i sur., 2024). Takva usporedba podrazumijeva usporedbu
vlastitih postignuca s postignu¢ima drugih te samim time moze imati posljedice na emocionalnu
dobrobit. Dodatno, u kontekstu akademskog uspjeha, studenti koji percipiraju da su njihovi
rezultati nizi od rezultata njihovih kolega mogu dozivjeti vecu diskrepanciju izmedu vlastitih
ocekivanja 1 stvarnih rezultata. Navedeno moze biti dodatan izvor stresa, anksioznosti i
depresivnosti. Socijalna usporedba moze dodatno sniziti samopouzdanje studenata, $to
doprinosi potesko¢ama s mentalnim zdravljem. U istrazivanju koje su proveli Accordino i
suradnici (2000) utvrdeno je da prilikom suocavaja s razlikom izmedu svojih ambicija i stvarnih
rezultata, ucenici Cesto dozivljavaju porast razine depresije i smanjenje samopostovanja.
Nasuprot tome, oni koji se vide kao uspjesniji od svojih kolega obicno dozivljavaju manju
diskrepanciju, §to moze pozitivno utjecati na njihovo mentalno zdravlje. Hu i suradnici (2019)
utvrdili su znacajnu povezanost izmedu disfunkcionalnih obrazaca razmisljanja (neadaptivni
perfekcionizam i impostorizam) te osje¢aja srama, ponizenja i nedostatnosti. Ti neugodni
osjecaji, bili su znacajno povezani sa simptomima depresije 1 anksioznosti. Ovi nalazi ilustriraju
Stetne ucinke koje disfunkcionalne misli i neugodni osjecaji mogu imati na mentalno zdravlje
studenata. Autori navode da takve Stetne misli mogu biti odrzavane time Sto se studenti izlazu
nezdravim razinama usporedbe, posebno tijekom prvih godina studija kada se studenti
prilagodavaju zahtjevnom, ubrzanom akademskom okruzenju. Studenti mogu dozivjeti
poviSene razine srama, ponizenja i neautenticnosti zbog percipiranih nedostataka u odnosu na
vlastite standarde. Ovi osjec€aji Cesto proizlaze iz pritiska da postignu vrhunske rezultate u grupi,
kao i iz usporedbe s vlastitim prethodnim akademskim uspjesima i usporedbe s kolegama.
Dodatno, studenti koji postizu visoke ocjene, ali nemaju osjecaj da ispunjavaju vlastite ili tude
standarde mogu imati iskrivljenu percepciju sebe (Thompson i sur., 2000). S druge strane,
pozitivna percepcija vlastitog uspjeha moze djelovati kao zasStita od stresa, anksioznosti,
depresije tako Sto pomaZe studentima da zadrze svoje samopouzdanje i smanje osjecaje

nesigurnosti (Leonhardt i sur., 2017).
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2. POLAZISTE, CILJ, PROBLEMI I HIPOTEZE ISTRAZIVANJA

Visoko obrazovanje, koje se nekada smatralo putem prema znanju i osobnom razvoju,
sve se Cesce prepoznaje kao okruzenje koje moze potaknuti probleme s mentalnim zdravljem
(npr. Ahuja, 2024). Ova promjena u percepciji fakultetskog obrazovanja implicira potrebu za
istrazivanjem mentalnog zdravlja studenata 1 njegovih veza s razli¢itim osobnim
karakteristikama. Studenti se suoCavaju s brojnim izazovima koji mogu znacajno utjecati na
njihovu psiholosku dobrobit, ukljucujuci visoka ocekivanja, akademski pritisak i drustvene
stresore. Dosadasnja istrazivanja uglavnom su se fokusirala na proucavanje odnosa izmedu
specificnih dimenzija perfekcionizma i impostorizma, te njihovog odnosa s pojedinim
indikatorima mentalnog zdravlja. Samim time, nedostaje istrazivanja koja uzimanjem u obzir
vise razliitih aspekata ovih fenomena i stavljajué¢i ih u odnos sa nizom indikatora mentalnog
zdravlja, mogu pruziti sveobuhvatnu sliku odnosa izmedu ¢imbenika koji su od velikog zna¢aja
za mentalno zdravlje studenata. Perfekcionizam, posebno njegova neadaptivna dimenzija
poznata kao diskrepancija, povezan je s osjecajem nesklada izmedu visokih standarda i stvarnih
postignuéa, §to moze uzrokovati intenzivnu samokritiku i nezadovoljstvo sobom.
Impostorizam, s druge strane, ukljucuje osjecaj da su postignuca rezultat vanjskih faktora, a ne
vlastite sposobnosti, te strah od otkrivanja vlastite nesposobnosti. Ovo istrazivanje nastoji
produbiti razumijevanje uloge impostorizma u razvoju mentalnih problema medu studentima.
Stoga, cilj ovog istrazivanja je testirati model u kojem impostorizam ima ulogu medijatora
izmedu neadaptivnog perfekcionizma (diskrepancija) 1 indikatora mentalnog zdravlja studenata
(depresivnost, anksioznost, stres) te ispitati moderatorsku ulogu pokazatelja akademske
uspjesnosti (subjektivnih i objektivnih) u odnosu tih varijabli. Analizom medusobnih odnosa
ovih varijabli, istrazivanje moze pruziti uvid u neke mehanizme koji oblikuju mentalno zdravlje
studenata. Ovi uvidi nisu samo teoretski znacajni, ve¢ mogu imati i prakti¢ne implikacije za
razvoj strategija i intervencija usmjerenih na pobolj$anje mentalnog zdravlja u akademskom

kontekstu.
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U skladu s ciljem istrazivanja, problemi i hipoteze istrazivanja su sljedeci:

1. problem: Ispitati bivarijatne odnose izmedu diskrepancije, impostorizma, indikatora
mentalnog zdravlja (depresivnost, anksioznost, stres) te pokazatelja akademske uspjesnosti
(subjektivnih i objektivnih) studenata.

Hipoteza la: Pretpostavlja se pozitivna povezanost diskrepancije s jedne strane te
impostorizma, depresivnosti, anksioznosti i stresa s druge strane.

Hipoteza 1b: Pretpostavlja se pozitivna povezanost impostorizma s jedne strane i depresivnosti,
anksioznosti i stresa s druge strane.

Hipoteza 1c: Za pretpostaviti je da c¢e subjektivni pokazatelji uspje$nosti biti negativno
povezani s impostorizmom i diskrepancijom dok ¢e objektivni pokazatelji uspje$nosti biti

pozitivno povezani s impostorizmom i negativno s diskrepancijom.

2. problem: Provjeriti model u kojem impostorizam ima ulogu medijatora izmedu
diskrepancije i indikatora mentalnog zdravlja (depresivnost, anksioznost i stres).

Hipoteza 2: Ocekuje se da ¢e impostorizam djelomi¢no posredovati u odnosu izmedu
diskrepancije i mentalnog zdravlja (depresivnost, anksioznost, stres). Preciznije, diskrepancija
¢e biti pozitivno povezana s impostorizmom, a impostorizam ¢e biti pozitivno povezan s
indikatorima mentalnog zdravlja (depresivnost, anksioznost, stres). Osim neizravne
povezanosti putem impostorizma, diskrepancija ¢e biti pozitivno i izravno povezana S

indikatorima mentalnog zdravlja (depresivnost, anksioznost, stres)

3. problem: Ispitati moderatorsku ulogu pokazatelja akademske uspjeSnosti (subjektivni i
objektivni) u odnosu neadaptivnog perfekcionizma (diskrepancija), impostorizma i
indikatora mentalnog zdravlja (depresivnost, anksioznost, stres).

Hipoteza 4: Pretpostavlja se da ¢e akademska uspjesnost (subjektivna i objektivna) moderirati

odnos izmedu neadaptivnog perfekcionizma (diskrepancije), impostorizma i indikatora

mentalnog zdravlja (depresivnost, anksioznost, stres). Konkretnije, negativha povezanost
diskrepancije i mentalnog zdravlja putem impostorizma bit ¢e izrazenija kod studenata s nizim

subjektivnim 1 vi§im objektivnim pokazateljima uspjeSnosti.
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3. METODA

3.1. Sudionici

Istrazivanje je provedeno na prigodnom uzorku studenata. Online upitnik popunilo je 880
osoba, ali podaci 17 osoba koje nisu navele prosjek ocjena (koji je jedna od klju¢nih varijabli u
ovom istrazivanju) nisu uklju¢eni u analize. Dakle, kona¢ni uzorak ¢inila su 863 sudionika, od
kojih je 567 Zena (66.0 %), 283 muskaraca (32.9 %) te devet sudionika (1.0 %) koji su se
izjasnili kao nebinarne osobe. U istrazivanju je sudjelovalo 84.3% redovnih studenata, 10.2%
izvanrednih studenata i 5.5% apsolvenata. Sudionici dolaze iz razli¢itih podrucja studija: 35.3%
1z drustvenih znanosti, 31.5% iz tehnic¢kih znanosti, 9.7% iz biomedicine i zdravstva, 10.2% iz
humanistickih znanosti, 4.9% iz prirodnih znanosti, 4.7% iz podru¢ja umjetnosti, 2.1% iz
interdisciplinarnih podrucja te 1.6% iz biotehnickih znanosti. Glede razine studija, 62.4%
sudionika pohada prijediplomski studij, 26.9% diplomski studij, a 10.7% integrirani
prijediplomski i diplomski studij. Glede godine studija: 24% sudionika je na prvoj godini
prijediplomskog ili integriranog studija, 21.8% na drugoj, 22.5% na tre¢oj, 13.7% na prvoj
godini diplomskog ili Cetvrtoj godini integriranog studija, dok 2.1% pohada Sestu godinu
integriranog studija. Sudionici u istrazivanju su u prosjeku imali 22 godine (M = 22.31, SD =
3.92). Zene su u prosjeku (M = 22.6, SD = 4.48) bile starije u odnosu na muskarce (M = 21.8,
SD =2.27).

3.2. Mjerni instrumenti

Upitnik je sadrzavao pitanja o sociodemografskim karakteristikama studenata,
ukljucujuéi spol, dob, studentski status, znanstveno podrucje studija, razinu i godinu studija.
Osim toga, sudionici su naveli prosjek ocjena iz tekuée akademske godine kao i trenutne razine
studija (prema podacima koji su im dostupni u Studomatu).

Prosjek ocjena trenutne razine studija se koristio kao objektivna mjera postignuca. Uz
objektivni pokazatelj uspjesnosti, prikupljeni su i podaci o subjektivnoj procjeni vlastitog
uspjeha. Studenti su usporedili svoje akademsko postignuce s postignu¢em svojih kolega,
odgovarajuci na pitanje kako procjenjuju vlastiti uspjeh u usporedbi s drugima (znac¢ajno ispod

prosjeka, ispod prosjeka, prosjecan, iznad prosjeka, znacajno iznad prosjeka).
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Revidirana [jestvica teznje perfekcionizmu (engl. APS-R - Almost Perfect Scale-Revised,
Slaney i sur., 2001, adaptirale Lauri Korajlija i sur., 2003) sastoji se od 23 tvrdnje koje mjere
izrazenost perfekcionizma. Slaney i suradnici (2001) su revidirali po¢etnu verziju instrumenta
s namjerom poboljSanja razlikovanja i preciziranja varijabli povezanih s perfekcionizmom,
isti¢uéi pritom pozitivne i negativne aspekte ovog konstrukta. Ljestvica obuhvaca tri dimenzije
perfekcionizma: Visoki standardi (7 Cestica) - sklonost postavljanju visokih kriterija i teznja ka
savrSenstvu; Red (4 Cestice) - teznja prema urednosti i organizaciji, te Diskrepancija (12 Cestica)
koja odrazava osjecaj nesklada i percepciju nemoguénosti postizanja postavljenih standarda. U
ovom istrazivanju koriStena je Subskala diskrepancije. Primjer Cestice na navedenoj subskali
je: ,,Moj uradak rijetko dostize moja ocekivanja‘“. Sudionik procjenjuje svoje slaganje sa
svakom tvrdnjom odabirom odgovarajuce vrijednosti na skali procjene od 7 stupnjeva (1
oznacava potpuno neslaganje, dok 7 oznacava potpuno slaganje s tvrdnjom). Rezultat se formira
zbrajanjem svih odgovora pri ¢emu veci rezultat upucuje na vecéi stupanj perfekcionizma.
Teoretski raspon rezultata na Subskali diskrepancije krece se od 12 do 84. Rezultati na
dimenzijama red i visoki standardi odnose se na adaptivni perfekcionizam, dok se rezultati na
dimenziji diskrepancije odnose na neadaptivni perfekcionizam. Ovaj instrument pokazuje
dobre metrijske karakteristike, a pouzdanost Subskale  diskrepancije se pokazala
zadovoljavaju¢om kako na uzorku studenata izvan Hrvatske (o = .88; Wang i sur., 2021), tako
i na uzorku hrvatskih studenata (o = .95, Puretek, 2023).

Learyjeva skala impostorizma (engl. LIS - Leary Impostorism Scale; Leary i sur., 2000,
adaptirale Cubela Adori¢ i Kaéunko, 2022) prva je skala koja polazi od jednodimenzionalne
koncepcije impostorizma. Usredotocena je isklju€ivo na osjecaj prijetvornosti kao klju¢nu
karakteristiku impostorizma. Skala se sastoji od sedam ¢estica. Primjer Cestice je: ,,Ponekad se
bojim da ¢e drugi otkriti koliko zapravo nemam znanja ili sposobnosti*“. Zadatak sudionika je
odrediti u kojoj se mjeri tvrdnja odnosi na njih na skali od pet stupnjeva gdje 1 oznacava
,,nimalo karakteristicno za mene®, a 5 oznacava ,,iznimno karakteristicno za mene*. Rezultat se
formira zbrajanjem svih odgovora pri ¢emu veéi rezultat upucuje na izrazeniji osjecaj
prijetvornosti. Najmanji moguci rezultat je 7, a najveci 35. Prema nalazima Learyja i suradnika
(2000) skala pokazuje zadovoljavajucu unutarnju konzistenciju (o = .87). U istrazivanju
Kacunko (2022), provedenom na uzorku studenata iz Republike Hrvatske, Cronbachov alfa

koeficijent iznosio je .91.

Skala depresivnosti, anksioznosti i stresa (engl. Depression, Anxiety and Stress Scale, DASS-
21, Lovibond i Lovibond, 1995; adaptirali Ivezic i sur., 2012) mjerni je instrument za procjenu
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razina depresivnosti, anksioznosti i stresa. Rije¢ je o skracenoj verziji DASS-42 upitnika
(Lovibond i Lovibond, 1995) koja se sastoji od 21 tvrdnje podijeljene u tri subskale. Primjeri
Cestica za: depresivnost (npr. Osjetila sam kao da se nemam cemu radovati), anksioznost (npr.
Dozivljavala sam drhtanje (npr. u rukama)) i stres (npr. Osjetila sam da postajem uznemirena).
Sve tri subskale sastoje se od sedam tvrdnji. Zadatak sudionika je da na skali procjene od 0
(uopce se nije odnosilo na mene ) do 3 (gotovo u potpunosti ili ve¢inu vremena se odnosilo na
mene) oznace koliko Cesto su u proteklih tjedan dana dozivjeli stanje opisano u konkretnoj
tvrdnji. Ukupni rezultat izracunava se zbrajanjem odgovora na pripadajuc¢im Cesticama, tako da
visi rezultat na svakoj subskali upucuje na intenzivnije dozivljavanje simptoma depresivnosti,
anksioznosti i stresa. Sukladno navedenom, teoretski raspon na svim subskalama je 0 — 27.
Subskale su pokazale zadovoljavaju¢u pouzdanost tipa unutarnje konzistencije. U istraZivanju
Kakemam i suradnica (2022) dobiven je Cronbachov alfa koeficijent unutarnje konzistencije u
vrijednosti .93 za subskalu depresivnosti, .79 za subskalu anksioznosti, te .91 za subskalu stresa.
U istrazivanju Prijatelja i suradnika (2022) na hrvatskom uzorku, Cronbachov alfa iznosio je

.95 za subskalu depresivnosti, .90 za subskalu anksioznosti, te .93 za subskalu stresa.
3.3. Postupak

Istrazivanje je provedeno online pomocu upitnika kreiranog u obrascu Google Forms u
razdoblju nakon zimskih ispitnih rokova (izmedu veljace i travnja 2024. godine). Upitnik je
distribuiran studentima putem drustvenih mreza (Facebook) u grupe ¢iji su ¢lanovi studenti.
Ulaskom na poveznicu, sudionicima je bio prikazan kratki informirani pristanak zajedno s
nazivom i svrthom istrazivanja, podacima o povjerljivosti, anonimnosti i postupku te kontaktom
istrazivaca (e-mail adresa). Provodenje istrazivanja odobrilo je Eti¢ko povjerenstvo Odjela za
psihologiju Sveudilista u Zadru. Sudjelovanje je bilo u potpunosti anonimno i dobrovoljno uz
omoguéeno prekidanje sudjelovanja u bilo kojem trenutku. Prosje¢no vrijeme popunjavanja

upitnika iznosilo je 8 minuta.
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4. REZULTATI

Prije provodenja bivarijatnih, medijacijskih i moderacijskih analiza bilo je potrebno
provjeriti latentnu strukturu i pouzdanost instrumenata. U tu svrhu provedene su konfirmacijske
faktorske analize kao i analize pouzdanosti tipa unutarnje konzistencije. Sve analize provedene

Su u programu Jamovi, verzija 2.5.6.
4.1. Provjera latentne strukture i pouzdanosti primijenjenih instrumenata

Konfirmacijske faktorske analize provedene su koriStenjem metode najvece
vjerojatnosti pri procjeni parametara (maximum likelihood estimation - MLE). Varijance
faktora fiksirane su na vrijednost 1. Pri evaluaciji modela koristili su se razli¢iti pokazatelji
pristajanja: hi-kvadrat test %2, omjer hi-kvadrat testa i stupnjeva slobode df (y2/df), CFI
(comparative fit index), TLI (Tucker-Lewis Index), RMSEA (Root mean square error of
approximation) i SRMR (standardized root mean square residual). Prema Hu (1999), da bi se
smatralo da model ima dobro pristajanje, prihvatljive vrijednosti za pojedine pokazatelje su
sljede¢e: omjer hi-kvadrata i stupnjeva slobode (y?/df) trebao bi biti ispod 3, SRMR treba biti
manji od .08, RMSEA treba biti manji od .08, CFI i TFI trebaju biti veé¢i od .95. U slu¢aju kad
su dobivene vrijednosti bile ispod navedenih, analizirani su modifikacijski indeksi. Osim toga,
u procjeni pristajanja koristena je i matrica koja predstavlja razliku izmedu korelacijske matrice
opazenih varijabli i matrice modeliranih korelacija tih varijabli, gdje vrijednosti bliske nuli
znace dobro pristajanje modela podacima. Kao indikator pouzdanosti mjernih instrumenata

koristen je Cronbachov alfa koeficijent.

Konfirmacijskom faktorskom analizom Subskale diskrepancije testiran je model s
jednim faktorom. Rezultati provedenih analiza prikazani su u tablicama I i Il u Prilogu. Kao $to
se moze vidjeti iz Tablice |, testirani model pokazao je grani¢no zadovoljavajuce pristajanje
podacima. Cestica N9 (Rijetko sam u stanju dosti¢i svoje visoke kriterije) je imala velike
modifikacijske indekse (Ml > 60) za kovarijancu reziduala s nekoliko Cestica. Zbog velike
slicnosti s tim ¢esticama odluceno je da se iz Subskale diskrepancije iskljuci cestica N9. Nakon
dodavanja kovarijanci medu rezidualima nekih Cestica pristajanje modela podacima dodatno se
poboljsava (Tablica I u Prilogu). Takoder, sve ¢estice na ovoj subskali pokazale su znacajna (p
<. 001) i zadovoljavajuce visoka faktorska zasi¢enja. Dobivene vrijednosti nespurioznih

korelacija pojedinih Cestica s ukupnim rezultatom na ovoj subskali su u rasponu izmedu .53 i
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.81 (Tablica Il u Prilogu). Nadalje, pouzdanost tipa unutarnje konzistencije pokazala se

zadovoljavaju¢om (o = .93).

Konfirmacijskom faktorskom analizom Skale impostorizma testiran je model s jednim
faktorom. Rezultati provedenih analiza prikazani su u tablicama Il i IV u Prilogu. Kao §to se
moze vidjeti, testirani model pokazao je grani¢no zadovoljavajuce pristajanje podacima, no
pristajanje podacima se poboljSava nakon dodavanja kovarijanci medu rezidualima nekih
Cestica (Tablica Il u Prilogu). Takoder, sve Cestice na ovoj skali pokazale su znaajna i
zadovoljavajuce visoka faktorska zasi¢enja (p <. 001). Dobivene vrijednosti nespurioznih
korelacija pojedinih Cestica s ukupnim rezultatom na ovoj skali su u rasponu izmedu .68 i .84.
Tablica IV u Prilogu). Nadalje, pouzdanost tipa unutarnje konzistencije pokazala se

zadovoljavaju¢om (a = .93).

Konfirmacijskom faktorskom analizom Skale depresivnosti, anksioznosti i stresa
testiran je model s tri korelirana faktora. Rezultati provedenih analiza prikazani su u tablicama
V i VI u Prilogu. Kao $to se moze vidjeti, testirani model pokazao je zadovoljavajuce
pristajanje podacima, koje se dodatno poboljSava nakon dodavanja kovarijanci medu
rezidualima nekih ¢estica (Tablica V u Prilogu). Korelacije izmedu faktora su bile visoke i
statisti¢ki znacajne: .71 izmedu depresivnosti i anksioznosti, .80 izmedu depresivnosti i stresa,
te .93 izmedu anksioznosti i stresa (svi p <.001). Takoder, sve Cestice na ovoj skali pokazale
su znacajna i zadovoljavajuce visoka faktorska zasi¢enja (p <. 001). Rasponi dobivenih
vrijednosti nespurioznih korelacija pojedinih ¢estica s ukupnim rezultatom na pojedinim
subskalama krec¢u se u rasponu .48—.81 (depresivnost), .47 - .75 (anksioznost), te .46 - .78 (stres)
(Tablica VI u Prilogu). Nadalje, pouzdanost tipa unutarnje konzistencije (o) pokazala se

zadovoljavajuom za sve tri subskale: . 90 za depresivnost, .88 za anksioznost i .89 za stres.
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4.2. Deskriptivni parametri ispitanih varijabli

Kako bi se primijenile analiticke metode, bilo je vazno osigurati pribliznu normalnost
distribucije podataka te izostanak ekstremnih vrijednosti, kako univarijatno, tako i
multivarijatno. Analize su provedene u programu Jamovi, verzija 2.5.6.

Normalnost distribucije provjerena je Shapiro-Wilkovim testom. Ekstremne vrijednosti
analizirane su univarijatno i multivarijatno. Univarijatne ekstremne vrijednosti definirane su
kao apsolutne z-vrijednosti vece od 3, dok su multivarijatne ekstremne vrijednosti identificirane
pomoc¢u Mahalanobisove distance (D?). Provjere su provedene za svaki mjerni instrument.

U Tablici 1 dani su deskriptivni pokazatelji svih varijabli koriStenih u daljnim analizama
nakon iskljucivanja outliersa. Analizom ekstremnih vrijednosti utvrdeno je da postoje dva
univarijatna i jos dva multivarijatna outliera, koji su isklju¢eni iz daljnjih analiza, tako da je
konacni broj sudionika na ¢ijim su podacima provedene analize 859. Najveca asimetricnost, 1
to pozitivna, utvrdena je za depresivnost i anksioznost, $to upucuje na to da je vecéina rezultata
na ovim mjerama grupirana oko nizih vrijednosti, a manji broj oko visih vrijednosti. Samo su
varijable pokazatelja uspjeSnosti imale negativnu asimetri¢nost (iako vrlo blagu), nesSto
izrazeniju kod subjektivnog pokazatelja, Sto upucuje na to da su ispitanici imali tendenciju
ocijeniti svoju uspjesnost boljom od prosjeka. Rezultati Shapiro-Wilk testa odbacili su hipotezu
o normalnosti kod svih varijabli, no zbog velikog uzorka relevantniji su indeksi asimetri¢nosti
1 spljostenosti. Apsolutne vrijednosti asimetricnosti ve¢e od 3, te apsolutne vrijednosti
spljostenosti vece od 10 upucuju na ozbiljnije odstupanje od normalnosti (Kline, 2011). Svi
indeksi asimetri¢nosti i spljostenosti su bili manji od 1, pa je unato¢ navedenim odstupanjima

od normalnosti opravdano koriStenje parametrijskih statistickih metoda.
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Tablica 1.

Prikaz deskriptivnih pokazatelja ispitanih varijabli (N = 859)

Varijabla M Raspon  SD Indeks Indeks Shapiro — Wilk
asimetricnosti  spljostenosti test
Prosjek trenutne razine 3.76 2-5 0.63 -14 -54 L9Q9***
studija
Procjena vlastite uspjesnosti 3.18 1-5 091 -.28 -.05 89F**
Impostorizam 1707 7-35 7.95 57 - 75 93Fr*
Diskrepancija 4223 12-77 15.07 22 -73 .98***
Depresivnost 658 0-21 536 .90 -.06 91**x*
Anksioznost 577 0-21 511 .93 13 90***
Stres 809 0-21 520 45 -.56 Q7***
***p<.001

4.3. Bivarijatne povezanosti medu varijablama

U Tablici 2 prikazani su Pearsonovi koeficijenti korelacije izmedu svih parova analiziranih
varijabla. Indikatori mentalnog zdravlja (depresivnost, anksioznost, stres) su imali umjerene do
visoke statisti¢ki znacajne pozitivne korelacije (.65 - .81), pri ¢emu je stres bio najvise koreliran
s ostale dvije. Diskrepancija je imala nesto nize, ali znac¢ajne i umjerene pozitivne korelacije sa
indikatorima mentalnog zdravlja (.49 - .55), a malo nize i znacajne korelacije s indikatorima
mentalnog zdravlja imao je impostorizam (.42 - .48). Subjektivni pokazatelj uspjesnosti imao
je znacajne i slabe negativne korelacije sa indikatorima mentalnog zdravlja (oko -.20).
Diskrepancija je s impostorizmom bila umjereno i zna¢ajno pozitivno korelirana (.54), a slabo
negativno sa subjektivnim pokazateljem uspjeha (-.22). Impostorizam je takoder nisko
negativno bio koreliran sa subjektivnim pokazateljem uspjeha (-.20). Objektivni pokazatelj
uspjeha nije bio znacajno koreliran ni s jednom drugom varijablom, izuzev izrazene i znacajne

umjerene pozitivne korelacije sa subjektivnim pokazateljem uspjeha (.45).
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Tablica 2.
Pearsonovi koeficijenti korelacije izmedu ispitivanih varijabli (N = 859)

1 2 3 4 5 6 7
1. Prosjek
trenutne razine
studija
2. Procjena
vlastite A5 Fr*
uspjesnosti
3.Impostorizam .01 - 20%**
4. Diskrepancija  -.03 =22 F** 54 Fx*
5.Depresivnost -.04 =22 F** A48 F** S5 ***
6.Anksioznost -.03 =20 *** A FH* AQFFx GhHxK
7.Stres -.03 =20 *** A4 FH* B2 xHx hHRR 81 ***
***p<.001

4.4, Medijacijske i moderacijske analize

Prema Baronu (1986) tri su uvjeta za provodenje medijacijske analize: 1) nezavisna varijabla
znacajno utjeCe na zavisnu varijablu, 2) nezavisna varijabla znacajno utje¢e na medijator i 3)
medijator znacajno utjeCe na zavisnu varijablu. Prema bivarijatnim korelacijama (Tablica 2),
zadovoljena su sva tri uvjeta za sve medijacijske analize provedene u ovom istrazivanju. Uz
standardnu medijaciju, u medijacijske modele su ukljuceni i varijable koje su potencijalni
moderatori u ovom istrazivanju (Subjektivni/objektivni pokazatelji uspjesnosti) pa se moze
govoriti 0 modelu moderirane medijacije. Provedeno je ukupno $est zasebnih analiza. U svim
analizama nezavisna varijabla je bila diskrepancija, a medijator impostorizam, dok se u ulozi
zavisne varijable pojavljivao jedan od tri indikatora mentalnog zdravlja (depresivnost,
anksioznost, stres). Osim toga, svaka analiza je provedena posebno sa subjektivnim, odnosno
objektivnim pokazateljem uspjeSnosti u ulozi moderatora. Za svaku analizu, u tablicama su
prikazani moderacijski efekti, komponente medijacijskih efekata ovisno o razini moderatora, te

direktni, indirektni i ukupni efekti medijacije, ponovno u ovisnosti o0 razini moderatora. Efekti
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su prezentirani za tri razine na koje su fiksirane vrijednosti moderatora: srednja vrijednost, jedna
standardna devijacija ispod srednje vrijednosti i jedna standardna devijacija iznad srednje
vrijednosti. Iako se u nastavku koristi termin ,,efekt”, vazno je napomenuti da se rezultati
odnose na korelacije izmedu varijabli, te ne impliciraju uzro¢no-posljedi¢ne veze. Analize su

provedene u programu Jamovi, verzija 2.5.6.
4.4.1. Depresivnost

44.1.1. Subjektivni pokazatelj uspjesnosti kao moderator

Provedena je medijacijska i moderacijska analiza s depresivno$¢u kao zavisnom varijablom i
subjektivnim pokazateljem uspjeSnosti kao moderatorom (Slika 1). U Tablici 3 prikazani su
moderacijski efekti, te je vidljivo da nijedan od efekata nije bio statisti¢ki znacajan. Subjektivni
pokazatelj uspjeSnosti nije imao znacajan moderacijski utjecaj na odnos diskrepancije,
impostorizma i depresivnosti. U Tablici 4 prikazani su direktni, indirektni i ukupni efekti u
odnosu diskrepancije i depresivnosti s procjenom vlastite uspjesnosti kao moderatorom.
Diskrepancija je imala zna¢ajan efekt na impostorizam (3 =.52), a prosje¢ni efekt impostorizma
na depresivnost bio je manji (B =.25). Prije uvodenja medijatora, diskrepancija je objasnjavala
30.3% varijance depresivnosti, a nakon uvodenja impostorizma kao medijatora, postotak
objaSnjene varijance povecao se na 35.1%. Znacajni su bili 1 direktni (B = .40) 1 indirektni efekti
(B = .13), pri cemu je 24.6% ukupnog efekta diskrepancije na depresivnost posredovano

impostorizmom, Sto ukazuje na djelomi¢nu medijaciju.

Tablica 3.
Moderacijski efekti procjene vlastite uspjesnosti u odnosu diskrepancije i depresivnosti (N = 859)

Interakcija Procjena SE B p

Diskrepancija x procjena vlastite
uspjesnosti -.03 .02 -.05 12
= impostorizam

Diskrepancija x procjena vlastite

uspjesnosti -.00 .01 -.00 .99
= depresivnost

Procjena vlastite uspjesnosti x

impostorizam .02 .02 .06 44
= depresivnost

Napomena: Procjena (Estimate), Standardna pogreska (SE), Standardizirani beta koeficijent (),
p-vrijednost (p)
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Tablica 4.

Direktni, indirektni i ukupni efekti u odnosu diskrepancije i depresivnosti s procjenom vlastite
uspjesnosti kao moderatorom (N = 859)

Razina moderatora Efekt n  Procjena SE B
M-1SD Diskrepancija = Impostorizam 172 .30 02 .56***
Impostorizam = Depresivnost 15 02 .23***
gggrrzlg\r/l:] .OISDtlskrepanu ja = Impostorizam = 05 01 3%k
Direktni: Diskrepancija = Depresivnost 14 02 .40***
Ukupni: Diskrepancija = Depresivnost 19 01 53***
M Diskrepancija = Impostorizam 641 27 02 52***
Impostorizam = Depresivnost A7 02 .25***
géj;rrzlg\r/]:]:ols)tiskrepancija = Impostorizam = 05 01 3%k
Direktni: Diskrepancija = Depresivnost 14 01 .40***
Ukupni: Diskrepancija = Depresivnost 19 01 53***
M+ 1SD Diskrepancija = Impostorizam 46 25 02 .48***
Impostorizam = Depresivnost 19 02 .28***
gg;rr?;cc:] :OI;)tlskrepancua = Impostorizam = 05 01 13%**
Direktni: Diskrepancija = Depresivnost 14 02 .40***
Ukupni: Diskrepancija = Depresivnost 19 01 .54*x**

Napomena: M (aritmeti¢ka sredina), SD (standardna devijacija), procjena (Estimate), standardna
pogreska (SE), standardizirani beta koeficijent (), ***p <.001
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Slika 1.
Prikaz standardiziranih beta koeficijenata u medijacijskoj analizi s diskrepancijom kao nezavisnom
varijablom, impostorizmom kao medijatorom i depresivnosti kao zavisnom varijablom uz procjenu
vlastite uspjesnosti kao moderatorom

impostorizam

PVU

diskrepancija = depresivnost
A0¥e+

*k*k

p <.001; PVU = procjena vlastite uspjesnosti

4.4.1.2. Objektivni pokazatelj uspjesnosti kao moderator

Drugi model je umjesto subjektivnih procjena u ulozi moderatora imao varijablu objektivnih
procjena uspjesnosti (Slika 2). U Tablici 5 prikazani su moderacijski efekti, te je vidljivo da
nijedan od efekata nije bio statisticki znacajan. Objektivni pokazatelj uspjesnosti nije imao
znacajan moderacijski utjecaj na odnos diskrepancije, impostorizma i depresivnosti. U Tablici
6 prikazani su direktni, indirektni i ukupni efekti u odnosu diskrepancije i depresivnosti s
objektivnim pokazateljem uspjesnosti kao moderatorom. Diskrepancija je imala znacajan efekt
na impostorizam (p = .54), a prosjecan efekt impostorizma na depresivnost bio je manji (B =
.26). Prije uvodenja medijatora, diskrepancija je objasnjavala 30.3 % varijance, a nakon
uvodenja impostorizma kao medijatora postotak objasnjene varijance povecao se na 35.1 %.
Znacajni su bili i direktni (B = .41) i indirektni (f = .14) efekti, pri ¢emu je 25.1 % ukupnog
efekta diskrepancije na depresivnost posredovano impostorizmom, $to ukazuje na djelomic¢nu

medijaciju.
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Tablica 5.

Moderacijski efekti prosjeka trenutne razine studija u odnosu diskrepancije i depresivnosti (N = 859)

Interakcija Procjena SE B p
Dlsk_(epar_lcua X pr_OSJek trenutne razine 03 02 04 19
studija= impostorizam
Dlsk_repancua: X prosjek trenutne razine 02 02 _05 12
studija= depresivnost
Prosjek trenutne razine studija x impostorizam = 03 03 06 m

depresivnost

Napomena: procjena (Estimate), standardna pogreska (SE), standardizirani beta koeficijent (B),

p-vrijednost (p)

Tablica 6.

Direktni, indirektni i ukupni efekti u odnosu diskrepancije i depresivnosti s objektivnim pokazateljem

uspjesnosti kao moderatorom (N = 859)

Razina moderatora Efekt n Procjena SE B
M-1SD Diskrepancija = impostorizam 157 .26 .02 50***
Impostorizam = depresivnost .16 02 23***
:jr;c:)irrsslﬁni ; giskrepancija = impostorizam = 04 01 1o%*
Direktni: Diskrepancija = depresivnost .16 01 .46%**
Ukupni: Diskrepancija = depresivnost .20 01 58***
M Diskrepancija = impostorizam 545 .28 02 54***
Impostorizam = depresivnost A7 02 .26%**
:jr;c:;::;;gw;(.)gwkrepancua = impostorizam = 05 01 1axwx
Direktni: Diskrepancija = depresivnost 15 01 A1*x**
Ukupni: Diskrepancija = depresivnost .20 01 55***
M+ 1SD Diskrepancija = impostorizam 157 .30 02 57***
Impostorizam = depresivnost 19 02 .28***
:jr;c:;::;;gw;(.)gwkrepancua = impostorizam = 06 01 16%**
Direktni: Diskrepancija = depresivnost 13 02 .36%**
Ukupni: Diskrepancija = depresivnost 19 01 52*x**

Napomena: M (aritmeticka sredina), SD (standardna devijacija), procjena (Estimate), standardna
pogreska (SE), standardizirani beta koeficijent (j3).

**xp < 001
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Slika 2.
Prikaz standardiziranih beta koeficijenata u medijacijskoj analizi s diskrepancijom kao nezavisnom
varijablom, impostorizmom kao medijatorom i depresivnosti kao zavisnom varijablom uz prosjek
trenutne razine studija kao moderator

mpostorizam

PTR

diskrepancija = depresivnost

***n < .001; PTR = prosjek trenutne razine studija
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4.4.2. Anksioznost

4.4.2.1. Subjektivni pokazatelj uspjesnosti kao moderator

Provedena je medijacijska i moderacijska analiza s anksiozno$¢u kao zavisnom varijablom i
subjektivnim pokazateljem uspje$nosti kao moderatorom (Slika 3). U Tablici 7 prikazani su
moderacijski efekti, te je vidljivo da nijedan od efekata nije bio statisticki znacajan. Subjektivni
pokazatelj uspjeSnosti nije imao znacajan moderacijski utjecaj na odnos diskrepancije,
impostorizma i anksioznosti. U Tablici 8 prikazani su direktni, indirektni i ukupni efekti u
odnosu diskrepancije 1 anksioznosti sa subjektivnim pokazateljem uspjesSnosti kao
moderatorom. Diskrepancija je imala jak i znacajan efekt na impostorizam (B = .52), dok je
efekt impostorizma na anksioznost bio manji, ali takoder znacajan ( = .22). Prije uvodenja
medijatora, diskrepancija je objasnjavala 23.9% varijance anksioznosti, a nakon uvodenja
impostorizma kao medijatora postotak objaSnjene varijance povecao se na 27.9%. Znacajni su
bili i direktni (B = .36) i indirektni efekti (B = .12), pri cemu je 24.5% ukupnog efekta
diskrepancije na anksioznost posredovano impostorizmom, §to ukazuje na djelomi¢nu

medijaciju.

Tablica 7.
Moderacijski efekti procjenu vlastite uspje$nosti u odnosu diskrepancije i anksioznosti (N = 859)

Interakcija Procjena SE B p
Dls_krepancua X procjena vlastite uspjesnosti .03 02 - 05 12
= Impostorizam
Dlskrep_ancua X procjena vlastite uspjesnosti - 02 o1 - 05 14
= anksioznost
Procjena vlastite uspjesnosti x impostorizam = 02 02 07 40

anksioznost

Napomena: Procjena (Estimate), Standardna pogreska (SE), Standardizirani beta koeficijent (jB),
p-vrijednost (p)
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Tablica 8.

Direktni, indirektni i ukupni efekti u odnosu diskrepancije i anksioznosti s procjenom vlastite

uspjesnosti kao moderatorom (N = 859)

Razina
moderatora Efekt n Procjena SE B

M-1SD Diskrepancija = Impostorizam 172 .30 02 .56%**
Impostorizam = Anksioznost 12 02 .20%**
Indirektni: Diskrepan(_:ija = Impostorizam = 04 01 1%

Anksioznost
Direktni: Diskrepancija = Anksioznost 14 02 A41***
Ukupni: Diskrepancija = Anksioznost A7 01 Bl***
M Diskrepancija = Impostorizam 641 27 02 B2***
Impostorizam = Anksioznost 14 02 22%**
Indirektni: Diskrepan(_:ija = Impostorizam = 04 01 g%k

Anksioznost
Direktni: Diskrepancija = Anksioznost 12 01 .36***
Ukupni: Diskrepancija = Anksioznost .16 01 A47***
M+ 1SD Diskrepancija = Impostorizam 46 25 02 .48***
Impostorizam = Anksioznost .16 02 25%**
Indirektni: Diskrepancija = Impostorizam = 04 01 g%k

Anksioznost
Direktni: Diskrepancija = Anksioznost 10 02 .30***
Ukupni: Diskrepancija = Anksioznost 14 01 43%**

Napomena: M (aritmeti¢ka sredina), SD (standardna devijacija), procjena (Estimate), standardna

pogreska (SE), standardizirani beta koeficijent ().
***p <.001
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Slika 3.
Prikaz standardiziranih beta koeficijenata u medijacijskoj analizi s diskrepancijom kao nezavisnom
varijablom, impostorizmom kao medijatorom i anksioznosti kao zavisnom varijablom uz procjenu
vlastite uspjesnosti kao moderator

impostorizam

PVU

diskrepancija = anksioznost
ApEeE

***p <.001; PVU = procjena vlastite uspjesnosti

4.4.2.2. Objektivni pokazatelj uspjesSnosti kao moderator

Provedena je medijacijska analiza s anksiozno$¢u kao zavisnom varijablom i objektivnim
pokazateljem uspje$nosti kao moderatorom (Slika 4). U Tablici 9 prikazani su moderacijski
efekti. Utvrdena je statisticki znacajna moderacija direktnog efekta diskrepancije na
anksioznost (B =-.10), kao i moderacija efekta impostorizma na anksioznost, pri cemu je efekt
bio suprotnog smjera i viSe nego dvostruko veéi (p = .23). U Tablici 10 prikazani su direktni,
indirektni i ukupni efekti u odnosu diskrepancije i anksioznosti s objektivnim pokazateljem
uspjesnosti kao moderatorom. Diskrepancija je imala snazan i znacajan efekt na impostorizam
(B = .54), dok je efekt impostorizma na anksioznost bio manji, ali takoder znacajan ( = .23).
Diskrepancija je prije uvodenja medijatora objasnjavala 23.9% varijance anksioznosti, dok je
nakon uvodenja impostorizma kao medijatora postotak objasnjene varijance porastao na 28.5%.
Znacajni su bili 1 direktni (B = .36) i indirektni efekti (B = .12), pri ¢emu je 25.4% ukupnog
efekta diskrepancije na anksioznost posredovano impostorizmom, $to upucuje na djelomic¢nu
medijaciju. Pri nizim razinama objektivne uspjeSnosti, posredovano je 13.1 % efekta, uz jaci
direktni i slabiji indirektni efekt, dok je pri viSim razinama posredovano 40.9 % ukupnog efekta,

uz gotovo trostruko ve¢i indirektni efekt nego pri nizim razinama moderatora. <.001
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Tablica 9.

Moderacijski efekti prosjeka trenutne razine studija u odnosu diskrepancije i anksioznosti (N = 859)

Interakcija Procjena SE B p
Dls_krepancua X prosjek trenutne razine studija 03 02 04
= Impostorizam 19
Dlskrep_ancua X prosjek trenutne razine studija -05 02 210 <001
= anksioznost
Prosjek trenutne razine studija X impostorizam 10 03 23 o1

= anksioznost

Napomena: procjena (Estimate), standardna pogreska (SE), standardizirani beta koeficijent ()

Direktni, indirektni i ukupni efekti u odnosu diskrepancije i anksioznosti s objektivnim

Tablica 10.

pokazateljem uspjesnosti kao moderatorom (N = 859)

Razina moderatora Efekt n Procjena SE B
M-1SD Diskrepancija = Impostorizam 157 .26 .02 .50***
Impostorizam = Anksioznost .09 02 14%**
Indirektni: Diskrepancija = Impostorizam = Anksioznost .02 01 .07***
Direktni: Diskrepancija = Anksioznost .16 01 .46***
Ukupni: Diskrepancija = Anksioznost 18 01 53***
M Diskrepancija = Impostorizam 545 .28 02 54***
Impostorizam = Anksioznost 15 02 .23***
Indirektni: Diskrepancija = Impostorizam = Anksioznost .04 01 12%**
Direktni: Diskrepancija = Anksioznost 12 01 .36***
Ukupni: Diskrepancija = Anksioznost A7 01 .49***
M+1SD Diskrepancija = Impostorizam 157 .30 02 57***
Impostorizam = Anksioznost 21 02 .32%**
Indirektni: Diskrepancija = Impostorizam = Anksioznost .06 01 .18***
Direktni: Diskrepancija = Anksioznost .09 02 .26%**
Ukupni: Diskrepancija = Anksioznost 15 01 .45***

Napomena: M (aritmetic¢ka sredina), SD (standardna devijacija), procjena (Estimate), standardna

pogreska (SE), standardizirani beta koeficijent (j3).

**p <001
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Slika 4.
Prikaz standardiziranih beta koeficijenata u medijacijskoj analizi s diskrepancijom kao nezavisnom
varijablom, impostorizmom kao medijatorom i anksioznosti kao zavisnom varijablom uz prosjek
trenutne razine studija kao moderator

ImpOSiOTizam

PTR

diskrepancija = anksioznost

**p < .01, ***p <.001; PTR = prosjek trenutne razine studija

4.4.3. Stres

4.4.3.1. Subjektivni pokazatelj uspjesnosti kao moderator

Provedena je medijacijska i moderacijska analiza sa stresom kao zavisnom varijablom i
subjektivnim pokazateljem uspje$nosti kao moderatorom (Slika 5). U Tablici 11 prikazani su
moderacijski efekti te je vidljivo da nijedan od efekata nije bio statisticki znac¢ajan. Subjektivni
pokazatelj uspjeSnosti nije imao znacajan moderacijski utjecaj na odnos diskrepancije,
impostorizma i stresa. U Tablici 12 prikazani su direktni, indirektni i ukupni efekti u odnosu
diskrepancije 1 stresa sa subjektivnim pokazateljem uspjeSnosti kao moderatorom.
Diskrepancija imala snaZan i znacajan efekt na impostorizam (B = .52), dok je efekt
impostorizma na stres bio manji, ali takoder znacajan ( = .22). Diskrepancija je prije uvodenja
medijatora objasnjavala 26.9% varijance stresa, dok je nakon uvodenja impostorizma kao
medijatora postotak objasnjene varijance porastao na 30.6%. Znacajni su bili 1 direktni (p =.39)
i indirektni efekt (B = .12), pri ¢emu je 22.9% ukupnog efekta diskrepancije na stres

posredovano impostorizmom, $to upucuje na djelomi¢nu medijaciju.
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Tablica 11.
Moderacijski efekti procjene vlastite uspjesnosti u odnosu diskrepancije i stresa (N = 859)

Interakcija Procjena SE B p
Dls_krepanm_Ja X procjena vlastite uspjesnosti -03 02 _05 12
= impostorizam
Diskrepancija x procjena vlastite uspjesnosti -.00 o1 _o1 79
= stres
Procjena vlastite uspjesnosti x impostorizam = Stres .02 .02 .06 48

Napomena: Procjena (Estimate), Standardna pogreska (SE), Standardizirani beta koeficijent (),
p-vrijednost (p)

Tablica 12.
Direktni, indirektni i ukupni efekti u odnosu diskrepancije i stresa sa subjektivnim pokazateljem
uspjesnosti kao moderatorom (N = 859)

Razina moderatora Efekt n  Procjena SE B
M-1SD diskrepancija = impostorizam 172 .30 02 56***
impostorizam = stres 13 02 .20%**
Indirektni: diskrepancija = impostorizam = stres .04 01 11>
Direktni: diskrepancija = stres 14 02 .40***
Ukupni: diskrepancija = stres 18 01 Bl***
M diskrepancija = impostorizam 641 27 02 B2***
impostorizam = stres 14 02 22%**
Indirektni: diskrepancija = impostorizam = stres .04 01 12%**
Direktni: diskrepancija = stres 13 01 39*%**
Ukupni: diskrepancija = stres A7 01 .50***
M+1SD diskrepancija = impostorizam 46 .25 02 .48***
impostorizam = stres 16 02 24%**
Indirektni: diskrepancija = impostorizam = stres .04 01 12%**
Direktni: diskrepancija = stres 13 02 .38***
Ukupni: diskrepancija = stres A7 01 .50***

Napomena: M (aritmeti¢ka sredina), SD (standardna devijacija), procjena (Estimate), standardna
pogreska (SE), standardizirani beta koeficijent (j3).
***p <.001
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Slika 5.
Prikaz standardiziranih beta koeficijenata u medijacijskoj analizi s diskrepancijom kao nezavisnom
varijablom, impostorizmom kao medijatorom i stresom kao zavisnom varijablom uz procjenu vlastite
uspjesnosti kao moderator

impostorizam

PVU

stres

diskrepancija

=
3gEEE

***p <.001; PVU = procjena vlastite uspjesnosti

4.4.3.2. Objektivni pokazatelj uspjes$nosti kao moderator

Provedena je medijacijska analiza sa stresom kao zavisnom varijablom i objektivnim
pokazateljem uspjesnosti kao moderatorom (Slika 6). U Tablici 13 prikazani su moderacijski
efekti te je vidljivo da nijedan od efekata nije bio statisticki znacajan. Objektivni pokazatelj
uspjesnosti nije imao znacajan moderacijski utjecaj na odnos diskrepancije, impostorizma i
stresa. U Tablici 14 prikazani su direktni, indirektni i ukupni efekti u odnosu diskrepancije i
stresa s objektivnim pokazateljem uspjesnosti kao moderatorom. Diskrepancija je imala snaZan
1 znacajan efekt na impostorizam ( = .54), dok je efekt impostorizma na stres bio manji, ali
takoder znacajan (B = .23). Diskrepancija je prije uvodenja medijatora objaSnjavala 26.9%
varijance stresa, dok je nakon uvodenja impostorizma kao medijatora postotak objasnjene
varijance porastao na 30.7%. Znacajni su bili i1 direktni (B = .40) 1 indirektni efekt (f = .12), pri
¢emu je 23.4% ukupnog efekta diskrepancije na stres posredovano impostorizmom, §to upucuje

na djelomi¢nu medijaciju.
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Tablica 13.
Moderacijski efekti prosjeka trenutne razine studija u odnosu diskrepancije i stresa (N = 859)

Interakcija Procjena SE B p
Diskrepancija x prosjek trenutne razine studija =

. .03 .02 .04 19
Impostorizam
Dlskrepancua X pro_s_Jek trenutne razine studija -03 02 _05 11
trenutne razine studija = Stres
Prosjek trenutne razine studija x impostorizam 03 03 08 33

= Stres

Napomena: M (aritmeticka sredina), SD (standardna devijacija), procjena (Estimate), standardna
pogreska (SE), standardizirani beta koeficijent (B), p-vrijednost (p)

Tablica 14.
Direktni, indirektni i ukupni efekti u odnosu diskrepancije i stresa s objektivnim pokazateljem
uspjes$nosti kao moderatorom (N = 859)

Razina moderatora Efekt n Procjena SE B
M-1SD Diskrepancija = Impostorizam 157 .26 02 .50***
Impostorizam = Stres 13 02 19%**
Indirektni: Diskrepancija = Impostorizam = Stres .03 01 .10***
Direktni: Diskrepancija = Stres 15 01 .45***
Ukupni: Diskrepancija = Stres 19 01 5h***
M Diskrepancija = Impostorizam 545 .28 02 54***
Impostorizam = Stres A5 02 23%**
Indirektni: Diskrepancija = Impostorizam = Stres .04 01 12%**
Direktni: Diskrepancija = Stres 14 01 .40***
Ukupni: Diskrepancija = Stres 18 01 52***
M+1SD Diskrepancija = Impostorizam 157 .30 02 57***
Impostorizam = Stres A7 02 .26%**
Indirektni: Diskrepancija = Impostorizam = Stres .05 01 .15%**
Direktni: Diskrepancija = Stres 12 02 .34%**
Ukupni: Diskrepancija = Stres A7 01 49***

Napomena: M (aritneti¢ka sredina), SD (standardna devijacija), procjena (Estimate), standardna
pogreska (SE), standardizirani beta koeficijent (j3).
***p <.001
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Slika 6.
Prikaz standardiziranih beta koeficijenata u medijacijskoj analizi s diskrepancijom kao nezavisnom
varijablom, impostorizmom kao medijatorom i stresom kao zavisnom varijablom uz prosjek trenutne
razine studija kao moderator

impostorizam

PTR

/
172
=3
(1]
w

diskrepancija

w._mtu

***p < .001; PTR = prosjek trenutne razine studija
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5. RASPRAVA

U ovdje prikazanom istrazivanju ispitane su relacije izmedu perfekcionisticke
diskrepancije, impostorizma i indikatora mentalnog zdravlja (depresivnost, anksioznost, stres)
studenata, a fokus je bio na provjeri pretpostavki da impostorizam posreduje u relaciji izmedu
diskrepancije i indikatora mentalnog zdravlja, te da akademska uspjeSnost moderira ove
relacije. Osim mogucénosti dobivanja objektivnih kao i subjektivnih pokazatelja uspjesnosti,
odabir studenata kao ciljne populacije bio je motiviran i ¢injenicom da Se studenti suocavaju s
nizom izazova tijekom akademskog obrazovanja, ukljucujuci pritisak za postizanjem visokih
rezultata, te prilagodbu na nove okoline i socijalne interakcije, Sto mozda ¢ini salijentnijim
relacije perfekcionizma i impostorizma s indikatorima mentalnog zdravlja. Studenti koji su
sudjelovali u ovom istrazivanju iskazali su, u prosjeku, umjerene razine perfekcionisticke
diskrepancije i impostorizma, dok su rezultati na mjerama indikatora mentalnog zdravlja
pomaknuti prema nizim vrijednostima. Prema objektivnom pokazatelju (prosjecna ocjena na
trenutnoj razini studija), akademska uspjeSnost u ovoj skupini u prosjeku je priblizno vrlo
dobra, a prema subjektivnom (procjena vlastite uspjeSnosti u usporedbi s kolegama) je
prosje¢na. Umjereno visoka korelacija izmedu ova dva pokazatelja sugerira da se radi o
konceptualno razli¢itim mjerama uspjesnosti, te da u osnovi njihova eventualnog utjecaja na
relacije izmedu perfekcionizma, impostorizma i indikatora mentalnog zdravlja mogu biti
razli¢iti mehanizmi. O tome ¢e viSe biti rijeci u nastavku ovog odjeljka, koji je strukturiran
prema postavljenim problemima u ovom istrazivanju. Prije prikaza i rasprave dobivenih
rezultata u vezi s pojedinim problemima, treba istaknuti da su provjere metrijskih karakteristika
koriStenih mjera u ovom istraZivanju pokazale da imaju zadovoljavaju¢e metrijske
karakteristike, ukljuujuéi faktorsku valjanost, pouzdanost tipa unutarnje konzistencije i
osjetljivost. Neki potencijalni problemi u vezi s mjerenjem perfekcionisticke diskrepancije

razmotrit ¢e se u zavr§nim razmatranjima.

5.1. Bivarijatni odnosi medu ispitivanim varijablama

Kao Sto je 1 ocekivano, diskrepancija kao dimenzija neadaptivnog perfekcionizma
pozitivno je povezana s indikatorima mentalnog zdravlja (depresivnost, anksioznost, stres).
Navedeno implicira da studenti koji dozivljavaju veéi nesklad izmedu svojih visokih standarda

i percepcije vlastitih postignuca, takoder, dozivljavaju izrazenije simptome stresa, anksioznosti
35



i depresivnosti. Dobiveni nalazi u skladu su s nizom istrazivanja koja su se bavila ispitivanjem
ovih relacija (npr. Doyle i Catling, 2022; Rassaby i sur., 2021). Uzimajuci u obzir definiciju
diskrepancije, kao kontinuiranog osjecaja nesklada izmedu izuzetno visokih standarda koje
osoba postavlja i percepcije da ti standardi nikada nisu u potpunosti ispunjeni, nije iznenadujuce
da takav osjecaj Cesto vodi do intenzivne samokritike 1 kronicnog nezadovoljstva sobom
(Benedetto i sur., 2024). Dodatno, studenti s visokim razinama diskrepancije skloni su
kognitivnim pristranostima, vjeruju¢i da moraju postic¢i savrSenstvo kako bi izbjegli negativne
posljedice ili osudu (Hewitt 1 sur., 2003). Zbog toga se moze rec¢i da se takvi obrasci posebno
ispoljavaju u akademskom okruzenju, gdje su ocekivanja visoka, a kompetitivnost naglasena.
Upravo ovaj kognitivni stil pristupa pogreSkama, usmjeren na prepoznavanje i izbjegavanje
istih, moZe naknadno dovesti do stanja stalne budnosti i straha od neuspjeha koji se pripisuje
simptomima tjeskobe (Taschereau-Dumouchel, i sur., 2022). Uzimaju¢i u obzir odnos
diskrepancije i depresivnosti, moglo bi se re¢i da se pojedinci s ovim oblikom perfekcionizma
cesto fokusiraju na svoje stvarne ili percipirane nedostatke, Sto ih ¢ini sklonima osje¢ajima
bespomocnosti i beznada (Dunkley i sur., 2020). Kada ne uspijevaju ostvariti vlastite, ¢esto
nerealno visoke standarde u akademskom okruzenju, ovi studenti imaju tendenciju unutarnje
atribucije neuspjeha, $to znaci da okrivljuju sebe za svoje neuspjehe i razvijaju negativna
uvjerenja o vlastitoj vrijednosti. Takav destruktivan ciklus negativne procjene samoga sebe
moze znatno povecati rizik od razvoja depresivne simptomatologije. Takoder, pojedinci koji
imaju visoku razinu diskrepancije pokazuju pojacane reakcije na stres pri susretu s akademskim
preprekama 1 imaju poteSkoca s povratkom u stanje bez stresa kada se utjecaj stresora smanji.
(Flett i sur., 2016). Za navedeno se veze pojam "perfekcionisti¢ka reaktivnost," koji obuhvaca
dugotrajne reakcije na stresore 1 povecanu osjetljivost na tude procjene, Sto dovodi do trajnog
stanja stresa. Ovo je posebno izrazeno u akademskom okruZenju, gdje su ocekivanja visoka i
zahtjevna (Nealis i sur., 2020).

Dobiveni rezultati glede pozitivne povezanosti impostorizma s indikatorima mentalnog
zdravlja (depresivnost, anksioznost, stres) takoder su u skladu s nalazima niza istrazivanja koja
su se bavila ispitivanjem ove tematike (Robinson i Wade, 2021; Sonali i Swati, 2024). Pojedinci
s visokim razinama impostorizma u stalnom su strahu od toga da drugi uvide njihovu
nesposobnost i razotkriju prijevaru. Takoder, takvi pojedinci strahuju od negativne evaluacije.
Ovaj strah vjerojatno proizlazi iz unutarnjeg uvjerenja da njihova postignuc¢a nisu rezultat
vlastite sposobnosti, ve¢ vanjskih ¢imbenika. Dodatno, takvi pojedinci €esto imaju visoke

standarde i ocekivanja, Sto dovodi do stalnog straha od neuspjeha i osude (Parkman, 2016).
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Uzimaju¢i u obzir navedene karakteristike impostorizma 1 ¢injenicu da je u visokoSkolskom
obrazovanju sveprisutna evaluacija kompetentnosti pojedinca, moze se reci da je takva okolina
izrazito pogodna za razvoj tjeskobe i stresa. Nadalje, prema Kets de Vries (2005), pojedinci
koji imaju visoke rezultate na mjeri impostorizma skloniji su niskom samopoS$tovanju,
generalno su nesigurni u vlastite sposobnosti te ne prihvacaju pozitivne povratne informacije o
vlastitoj izvedbi. Takoder, usredotoCuju se na percipirani neuspjeh, dok uspjeh smatraju
nezasluzenim. Takve Kkarakteristike mogu se povezati s osjeCajem bespomocnosti i
depresivnom simptomatologijom. Ova povezanost uskladena je s modelima depresije koji isticu
negativnu samoevaluaciju 1 unutarnje atribucije neuspjeha kao klju¢ne faktore u razvoju
depresivnih simptoma (npr. Beckova kognitivna teorija depresije; Beck i sur., 1996).

Umjerena pozitivna povezanost diskrepancije i impostorizma utvrdena u ovom
istrazivanju u skladu je s nalazima Sheveleve i suradnika (2023). Diskrepancija kao nesklad
izmedu visokih standarda koje pojedinac postavlja za sebe i percepcije o tome da ti standardi
nikada nisu u potpunosti ispunjeni, ukljuc¢uje samokriticnost i sumnju u vlastite sposobnosti, te
uvjerenje da pojedinac ne zadovoljava kriterije kompetentnosti. Ovo se moze povezati s
impostorizmom, pri ¢emu su pojedinci s izrazenim impostorizmom skloni preispitivanju svoje
sposobnosti 1 autenti¢nost svojih postignu¢a. Osim toga, vazno je napomenuti da postoje
sli¢nosti izmedu karakteristika impostorizma i diskrepancije. Na primjer, intenzivna briga zbog
pogresaka, strah od negativne evaluacije i1 sklonost perfekcionistickoj samoprezentaciji
predstavljaju zajednicke karakteristike (Sakulku i Alexander, 2011).

Rezultati ovog istrazivanja potvrdili su pretpostavku o negativnoj povezanosti
impostorizma i diskrepancije sa subjektivnom procjenom vlastite uspjeSnosti. lako je
povezanost bila niska, navedeno je u skladu s teorijom socijalne usporedbe i prethodnim
istrazivanjima (Chayer i Bouffard, 2010). Prema teoriji socijalne usporedbe (Festinger, 1954),
ljudi se procjenjuju usporedujuci se s drugima, $to moZe imati znacajne posljedice na njihovu
percepciju vlastite uspjesnosti i samopostovanje. Moguce je da su osobe S visokim razinama
impostorizma sklone usporedivanju s kolegama koje percipiraju kao uspjesnije, §to potencijalno
vodi osjecaju inferiornosti i nekompetentnosti (Chayer i Bouffard, 2010; Lane, 2015). Naime,
Smith (2000, prema Chayer i Bouffard, 2010) navodi da percepcija nedostatka kontrole koja
dolazi s uvjerenjem o nemogucnosti poboljsanja (Thompson i sur., 2000), zajedno s niskim
samoposStovanjem, vjerojatno uzrokuju da se osobe koje se osjecaju prijetvorno identificiraju
kao niZe uspjesni. Dodatno, takvi pojedinci skloni su usporedivati se s uspjesnijima. Ovakva

uzlazna usporedba moze dovesti do dodatnog podcjenjivanja vlastitih sposobnosti i postignuéa.
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Na taj nacin, usporedba s uspjesnijima pojacava osjecaj neadekvatnosti i nesigurnosti u vlastite
sposobnosti, §to moze rezultirati smanjenom subjektivhom procjenom vlastitog uspjeha.
Sli¢no, studenti koji osje¢aju snazan nesklad izmedu svojih ciljeva i stvarnih postignuca skloni
su negativnim samoprocjenama. Preciznije, skloni su preuveli¢avanju vlastitih nedostataka i
neuspjeha, dok istovremeno podcjenjuju svoje uspjehe. Ova sklonost moze voditi prema
osjecaju inferiornosti jer studenti vjeruju da nisu u stanju zadovoljiti ni svoja ni o¢ekivanja
drugih (Hewitt i sur., 2003).

Unato¢ ocekivanom, rezultati ovog istrazivanja nisu pokazali znacajnu povezanost
diskrepancije i impostorizma s objektivnim pokazateljem uspjesnosti (prosjek trenutne razine
studija). Ovi rezultati mogu se staviti u kontekst postojecih istrazivanja koja su ispitivala odnos
izmedu impostorizma i akademske uspjesnosti. Ipak, treba napomenuti da nalazi tih istrazivanja
nisu konzistentni (Madigan, 2019; Ménard i Chittle, 2023). Raznolikost rezultata u pogledu
znacajnosti 1 smjera povezanosti upucuje na moguci utjecaj grupnih razlika, poput razlika u
spolu ili akademskoj disciplini. Dodatno, varijable kao Sto je samoefikasnost takoder mogu
igrati ulogu u oblikovanju odnosa izmedu spomenutih varijabli (Bernard i sur., 2002; Cokley i
sur., 2015). Primjerice, nalazi istrazivanja Cokleya i suradnika (2015) pruzaju dublji uvid u
povezanost izmedu impostorizma 1 prosjeka ocjena, posebice kod zenske populacije. Utvrdena
je statisticki znacajna povezanost izmedu impostorizma i akademskog uspjeha kod Zena, dok
takva povezanost nije potvrdena kod muskaraca. Prema navedenim autorima, zene s visokim
stupnjem impostorizma sklonije su intenzivnijem angazmanu i predanosti Studijskim
obvezama, $to rezultira boljim akademskim postignu¢ima. Nalaz dodatno intrigira jer nije bilo
znacajne korelacije izmedu impostorizma 1 prosjeka ocjena opcenito, no povezanost je postala
o¢ita u prisutnosti drugih varijabli, poput akademskog samopoimanja. Takvi nalazi upuéuju na
to da u odonosu impostorizma 1 prosjeka ocjena postoje supresor efekti koji mogu znacajno
utjecati na povezanost varijabli ako nisu prepoznati. Oslanjajuci se na dobivene nalaze u ovdje
prikazanom istrazivanju moze se pretpostaviti da diskrepancija i impostorizam mogu imati
razli¢it odnos s akademskom uspjesnosti, ovisno o kontekstu ili specificnim karakteristikama
populacije koja se proucava. Dok su neka istrazivanja pokazala da impostorizam moze biti
povezan s vefom ispitnom anksiozno$¢u, vefim angazmanom u samosabotiraju¢im
ponasanjima i jacim, negativnijim reakcijama na percipirane neuspjehe (Cokley i sur., 2018),
druga istrazivanja nisu utvrdila jasnu povezanost izmedu navedenih varijabli (npr. Fimiani i
sur., 2024). Oprecnost nalaza sugerira da rezultati mogu varirati ovisno o razli¢itim faktorima,

poput konteksta ili specifi¢nih karakteristika ispitanika. Dodatno, potrebno je uzeti u obzir da
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su studenti s visokim razinama impostorizma ili diskrepancije skloni osje¢aju nesigurnosti i
neautenti¢nosti, $to moze biti svojevrstan motivator za postizanje visokih ocjena kao
mehanizam kompenzacije za percipiranu nesposobnost. Medutim, istodobno, ovi studenti mogu
osjecCati visoke razine stresa i tjeskobe te sudjelovati u samosabotiraju¢im ponaSanjima.
Navedeno bi stoga moglo utjecati na akademski uspjeh na suptilan ili nepredvidiv nacin
(Leonhardt i sur. 2017). Svakako, potrebno je uzeti u obzir da nedostatak jasne povezanosti
izmedu impostorizma, diskrepancije i objektivne akademske uspjesnosti moze biti posljedica
razli¢itih metoda mjerenja 1 definicija iste. Naime, moguce je da ocjene mozda ne odrazavaju
uvijek stvarne napore ili akademsku kompetenciju studenata jer mogu biti pod utjecajem drugih
faktora kao $to je tezina studija, kriteriji profesora ili podrska socijalne okoline (Lipnevich i
sur., 2020; Son i Cho, 2020). Stoga bi se u budu¢im istrazivanjima kao mjeru objektivne
akademske uspjesnosti potencijalno trebalo ukljuciti druge indikatore kao Sto su primjerice
dodatna postignuca i priznanja.

Kao sto je i1 pretpostavljeno, rezultati medijacijske analize pokazali su da impostorizam
djeluje kao medijator u odnosu izmedu perfekcionisticke diskrepancije i mentalnog zdravlja.
Konkretno, impostorizam je djelomi¢no posredovao odnos izmedu diskrepancije te
depresivnosti, anksioznosti i stresa. Naime, diskrepancija je povezana s negativnim ishodima
mentalnog zdravlja §to je u skladu s prethodnim istrazivanjima koja su pokazala da osobe s
visokim razinama diskrepancije imaju poveéanu tendenciju usmjeravanja paznje na svoje
percipirane neuspjehe i nedostatke (Benedetto i sur., 2024). Impostorizam se, u ovom
kontekstu, pokazao kao ¢imbenik koji dodatno pojacava negativne ucinke diskrepancije na
depresivnost, anksioznost i stres. Osobe s neadaptivnim perfekcionistickim tendencijama
sklone su usmjeravati paznju na svoje nedostatke i ¢esto se osjecaju kao prevaranti. Ovaj osjecaj
vlastite ,,laznosti* stvara uvjerenje da nisu dovoljno kompetentne u svom radu, Zivotu ili
akademskim postignu¢ima, $to moZe rezultirati depresivnim ili anksioznim raspoloZenjima te
stresom. Drugim rijecima, kada se osoba stalno fokusira na svoje nedostatke 1 istodobno ne
internalizira pozitivne povratne informacije, to moze dovesti do osjecaja nesigurnosti i sumnje
u vlastite sposobnosti, §to dodatno pojacava osjecaj prijetvornosti i uvjerenje da je njezin uspjeh
nezasluZen te da ¢e uskoro biti razotkrivena kao prevarant. Navedeno potom potencijalno vodi
do povlacenja i izolacije, Sto moze pokrenuti zacarani krug depresivnosti, anksioznosti i stresa
(Wang 1 sur.,, 2019). Vazno je naglasiti da dobiveni nalazi o djelomi¢noj medijaciji
impostorizma u odnosu diskrepancije i indikatora mentalnog zdravlja ukazuju na to da

impostorizam nije jedini mehanizam putem kojeg diskrepancija dovodi do problema s
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mentalnim zdravljem, ve¢ postoji 1 niz drugih potencijalnih medijatora. Stoga je potrebno
provesti daljnja istrazivanja kako bi se identificirali i bolje razumjeli mehanizmi Koji povezuju
diskrepanciju s mentalnim zdravljem, kao i uloge koju impostorizam ima u oblikovanju
mentalnog zdravlja, osobito na posebno ranjivim skupinama kao $to su studenti.

Unato¢ ocekivanom, subjektivni pokazatelj uspjeSnosti, koji podrazumijevaju
percepciju studenata o vlastitoj uspjes$nosti u odnosu na druge, nije moderirao odnos izmedu
diskrepancije, impostorizma i indikatora mentalnog zdravlja (depresivnost, anksioznost, stres).
Moze se konstatirati da je ovakav nalaz neocekivan s obzirom na teorijsku pozadinu koja
implicira da subjektivne procjene uspjesnosti igraju vaznu ulogu u oblikovanju osjecaja
samopouzdanja i emocionalnog stanja. Unato¢ tome, postoji nekoliko potencijalnih razloga
zaSto subjektivni pokazatelj uspjeSnosti nije pokazao moderacijski uc¢inak u ovim odnosima.
Usporedbe s drugima, iako povezane s impostorizmom, mozda nisu dovoljno snazne da
moderiraju odnos izmedu diskrepancije i mentalnog zdravlja. Naime, osjecaji poput
samokriti¢nosti, nesigurnosti u vlastite sposobnosti i percepcije nezasluzenih postignu¢a mogu
biti toliko duboko ukorijenjeni da utjecaj vlastite akademske uspjesnosti u usporedbi s drugima
nema dovoljno znacajan u€inak na smanjenje ili pojacanje negativnih efekata diskrepancije na
mentalno zdravlje putem impostorizma. Drugim rije¢ima, procjena vlastitog uspjeha ne
moderira navedeni odnos jer je uloga impostorizma u povezanosti diskrepancije i mentalnog
zdravlja ista bez obzira na razinu subjektivne uspjesnosti. Dakle, neovisno o tome kako studenti
ocjenjuju vlastiti uspjeh u odnosu na druge, njihove unutarnje nesigurnosti i osjecaji ostaju
stabilni 1 nepromjenjivi te kao takvi utje€u na mentalno zdravlje pojedinca. Nadalje, poznato je
da osobe s visokim razinama impostorizma tesko internaliziraju vanjske potvrde ili pozitivhe
povratne informacije. Navedeno bi moglo sugerirati da su njihove percepcije vlastitog uspjeha
manje osjetljive na usporedbe s drugima (Clance i Imes, 1978; Thompson i sur. 2000). Ovaj
"otpor" prema socijalnim usporedbama i nemoguénost internalizacije pozitivnih povratnih
informacija mogu implicirati da subjektivne procjene uspjeha ne utje¢u na odnos diskrepancije
1 impostorizma s mentalnim zdravljem. Drugim rije€ima, bez obzira na to kako studenti
percipiraju vlastiti uspjeh u usporedbi s drugima, ¢ini se da oni koji imaju visoku razinu
diskrepancije i impostorizma zadrzavaju svoje osjecaje nesigurnosti i samokriticnosti. Samim
time, percepcija vlastitog uspjeha kod ovih pojedinaca nije dovoljno snazna da promijeni njihov
osjec¢aj nedostatnosti i sumnje u vlastite sposobnosti. Subjektivne procjene uspjeha osjetljive su
na emocionalne promjene i variraju ovisno o fluktuacijama u samopoimanju. Subjektivna

procjena uspjeha temelji se na percepciji pojedinca o vlastitom postignuéu, koja moze biti
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razli¢ita ovisno 0 trenutnom emocionalnom stanju, samopouzdanju i percepciji vlastitih
sposobnosti u usporedbi s drugima (Suls i Wills, 2024). Prema tome, iako su subjektivne mjere
uspjeha negativno povezane s diskrepancijom i impostorizmom, njihova fluktuirajuéa priroda
moze ograniciti njihov potencijal da sluze kao moderatori odnosa ovih konstrukata s mentalnim
zdravljem.

Dobiveni rezultati pokazuju da objektivna uspjesnost znac¢ajno moderira 0dnos izmedu
diskrepancije i anksioznosti preko impostorizma. Naime, utvrdeno je da objektivna uspjesnost
moderira relaciju izmedu diskrepancije i anksioznosti, kao i relaciju izmedu impostorizma i
anksioznosti, ali na razli¢ite nacine. Povezanost izmedu impostorizma i anksioznosti je
izrazenija kod objektivno uspjesnijih sudionika, dok je povezanost diskrepancije i anksioznosti
izrazenija kod manje uspjesnih sudionika. Za razumijevanje ovog obrasca rezultata potrebno je
osvrnuti se na relevantne teorijske spoznaje o navednim varijablama, odnosno konstruktima.

Utvrdeno je da je povezanost impostorizma s anksiozno$¢u izrazenija kod studenata s
visim akademskim postignué¢ima. Studenti s visokim ocjenama mogu osjecati vecu nesigurnost
u vlastite sposobnosti i dozivljavati uspjeh kao rezultat vanjskih faktora, a ne vlastitog truda.
Ovaj nesklad izmedu vanjskih postignuéa i unutarnjih sumnji pojacava osjecaj da "varaju" ili
da nisu zasluzili uspjeh, $to rezultira pove¢anom anksiozno$¢u. Kada su objektivni pokazatelji
akademskog uspjeha visoki, strah od otkrivanja i evaluacije od strane okoline takoder raste, §to
povecava pritisak za odrzavanjem postignutog uspjeha (Cokley i sur., 2018; Thompson i sur.,
2000). U takvim okolnostima, anksioznost postaje izrazenija jer postoji stalni strah od
neuspjeha u odrzavanju visokih standarda i izbjegavanju potencijalnog “razotkrivanja”. S druge
strane, diskrepancija je imala veci utjecaj na anksioznost kod studenata s nizim objektivnim
postignu¢ima. Diskrepancija, koja oznacava neuskladenost izmedu vlastitih visokih standarda
i postignutih rezultata, kod studenata koji imaju nizi prosjek ocjena pojacava fokus na
percipirane neuspjehe. Studenti s niZim akademskim uspjehom skloniji su usmjeravati paznju
na razliku izmedu onoga Sto su postigli 1 onoga $to su ocekivali, §to rezultira povecanim
osjecajem frustracije 1 nezadovoljstva, a time 1 vi§im razinama anksioznosti (Hur 1 sur., 2020).
Budu¢i da vanjski pokazatelji uspjeha kod ovih studenata nisu zadovoljavajuci, nesklad izmedu
idealiziranih standarda i1 postignutih rezultata vodi osjecaju da ne ispunjavaju vlastita
ocekivanja kao ni ocekivanja okoline.

Potrebno se osvrnuti na nalaze dobivene ovim istrazivanjem koji ukazuju na selektivni
ucinak objektivnog pokazatelja uspjesSnosti u ulozi moderatora. Naime, iako prosjek trenutne

razine studija znacajno moderira medijaciju izmedu diskrepancije, impostorizma i anksioznosti,
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ne moderira isti odnos kada su u pitanju depresivnost i stres. Potencijalno objaSnjenje za
dobivene nalaze lezi u prirodi ovih psiholoskih konstrukata. Naime, anksioznost je Cesto
povezana s iS¢ekivanjem buducih dogadaja i strahom od vanjske evaluacije (Hur i sur., 2020).
S druge strane, depresivnost i stres, iako povezani s diskrepancijom i impostorizmom, djeluju
na drugaciji nacin. Depresija se Cesto povezuje s retrospektivnim promisljanjem, osjec¢ajem
bespomocnosti i beznada (Harrison i sur., 2022), dok je stres odgovor na trenutne ili kroni¢ne
pritiske (Cassidy, 2022). Objektivni pokazatelj uspjesnosti mozda nema isti moderacijski
uc¢inak na relacije ovih konstrukata s perfekcionizmom i impostorizmom jer se oni vise odnose
na percepciju proslih neuspjeha ili trenutnih stresora, a manje na strah od budu¢nosti koji se

moze smatrati temeljnom karakteristikom anksioznosti.

6.2. Zavr$na razmatranja

Ovo istrazivanje doprinos je razumijevanju odnosa izmedu perfekcionizma,
impostorizma i mentalnog zdravlja studenata. Prije svega, dobiveni rezultati potvrdili su ulogu
impostorizma kao djelomi¢nog medijatora u odnosu izmedu perfekcionisticke diskrepancije i
indikatora mentalnog zdravlja (depresivnost, anksioznost, stres). Takva uloga impostorizma u
ovom odnosu sugerira da sama percepcija nesklada izmedu postignuéa i ocekivanja nije
dovoljna da objasni sve negativne ishode. Potrebno se osvrnuti na to da je diskrepancija
neadaptivni oblik perfekcionizma. Nalaz da impostorizam djeluje kao posrednik u odnosu
diskrepancije s mentalnim zdravljem pomaze u razumijevanju specifiénih okolnosti pod kojima
perfekcionizam moze postati disfunkcionalan. Vazno je naglasiti da dobiveni nalazi o
djelomi¢noj medijaciji impostorizma u odnosu diskrepancije i indikatora mentalnog zdravlja
upucuju na to da impostorizam nije jedini mehanizam putem kojeg diskrepancija dovodi do
problema s mentalnim zdravljem, te da postoji i niz drugih potencijalnih medijatora (npr.
ruminacija, samopostovanje). Stoga, buduca istraZivanja bi se trebala usmjeriti na ispitivanje
dodatnih varijabli koje povezuju diskrepanciju s mentalnim zdravljem, kao i uloge koju
impostorizam ima u oblikovanju mentalnog zdravlja.

Rezultati ovog istrazivanja takoder mogu pomoci razumijevanju uloge objektivnih i
subjektivnih  pokazatelja akademske uspjesnosti u odnosima izmedu diskrepancije,
impostorizma i mentalnog zdravlja. Nalaz da objektivni pokazatelj uspjesnosti moderira odnos

izmedu diskrepancije, impostorizma i anksioznosti sugerira da stvarna akademska uspjesnost
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moze utjecati na razvoj nekih poteSskoca s mentalnim zdravljem. Subjektivni pokazatelji
uspjesnosti nisu moderirali taj odnos, $to sugerira da percepcija vlastite uspjesnosti u odnosu
na druge ipak nije dovoljno snazna da promijeni odnos diskrepancije, impostorizma i mentalnog
zdravlja. Stovise, zna¢ajna moderacija objektivnog pokazatelja uspjesnosti samo na medijaciju
u kojoj je zavisna varijabla anksioznost sugerira da akademska postignuéa i percepcija
neuspjeha u buduénosti imaju specificne implikacije za razvoj anksioznosti kod studenata.
Konkretno, iako su diskrepancija i impostorizam povezani s razli¢itim indikatorima mentalnog
zdravlja, anksioznost se u ovom slucaju izdvojila vjerojatno zbog svoje inherentne povezanosti
sa strahom od buducnosti i percepcijom prijetnje. Stoga, buduca istrazivanja trebala bi se
fokusirati na dublje razumijevanje nacina na koje razliciti aspekti akademske uspjesnosti mogu
utjecati na komponente mentalnog zdravlja. Buduca istrazivanja bi svakako trebala ukljuciti
longitudinalne ili eksperimentalne nacrte kako bi se bolje razumjeli uzro¢no-posljedi¢ni odnosi
i ispitala ucinkovitost razli¢itih intervencija usmjerenih na smanjenje impostorizma i
poboljsanje mentalnog zdravlja studenata.

U ovom radu prikazani su i rezultati provjere faktorske valjanosti i pouzdanosti tipa
unutarnje konzistencije koriStenih mjera impostorizma, perfekcionisticke diskrepancije, te triju
indikatora mentalnog zdravlja. Budu¢i da se temelje na podacima velikog broja sudionika, ti
rezultati mogu posluziti buducim istrazivacima kao vrijedna informacija o njihovim metrijskim
karakteristikama, posebice kad je rije¢ o mjerama koje su do sada rijetko koriStene u
istrazivanjima kod nas (npr. Learyeva skala impostorizma) ili o njihovim metrijskim
karakteristikama nema dovoljno podataka u dostupnoj literaturi (npr. Subskala diskrepancije s
Revidirane skale teznje perfekcionizmu). U vezi s potonjim instrumentom, rezultati
konfirmacijske faktorske analize upucuju na problemati¢nost jedne njegove Cestice, Sto bi
trebalo jo§ provjeriti u narednim njegovim primjenama. lako u dostupnoj literaturi nema sli¢nih
navoda, Flett i suradnici (2016) takoder upozoravaju na neke poteskoce U mjerenju
diskrepancije, osobito zbog preklapanja s konstruktima poput negativne afektivnosti i
nezadovoljstva. Autori predlazu razmatranje modifikacija Subskale diskrepancije, ukljucujuci
izdvajanje "Ciste" diskrepancije, negativnog afekta i nezadovoljstva, kako bi se poboljsala
konstruktna valjanost.

[ako ovo istrazivanje pruza spoznaje o ulozi impostorizma u povezanosti diskrepancije
i mentalnog zdravlja, potrebno je navesti i neka njegova ograni¢enja. Prvo, istraZivanje je
provedeno pomocu transverzalnog nacrta, Sto ograni¢ava mogucnost utvrdivanja uzro¢no-

posljedi¢nih veza. Buduca bi istraZivanja trebala biti longitudinalna kako bi se bolje razumijela
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uzrocnost 1 smjer odnosa. Dodatno, iako su u istrazivanju koristene medijacijske i moderacijske
analize za istrazivanje odnosa izmedu diskrepancije, impostorizma i mentalnog zdravlja,
korelacijski nacrt istrazivanja ne dopusta donoSenje uzrocno-posljedi¢nih zaklju¢aka. Takoder,
ovo istrazivanje provedeno je na uzorku studenata iz Hrvatske. Navedeno moZze oslabiti
mogucnost generalizacije rezultata na Siru populaciju studenata iz drugih zemalja ili kulturnih
sredina. Jo$ jedno ograni¢enje ovog istrazivanja je to Sto nije provedeno ispitivanje utjecaja
demografskih ¢imbenika na odnose izmedu diskrepancije, impostorizma i indikatora mentalnog
zdravlja. Tako su neke od ovih varijabli mogle imati neizravan uc¢inak na rezultate, njihova
potencijalna uloga nije proucena u ovom istrazivanju.

U konacnici, moze se konstatirati da impostorizam jo$ uvijek nije dobio adekvatnu
pozornost istrazivac¢a na naSem podruéju, unato¢ trendu njegova porasta i Stetnim uéincima na
mentalno zdravlje (Bravata i sur., 2020). Bolje razumijevanje impostorizma omogucuje
prepoznavanje vlastitih nesigurnosti i sumnji, ¢ime se olakSava oslobadanje od osjecaja
izolacije i intenzivne samokritike. Prepoznavanje da su ovi osjecaji sve uc¢estaliji moze smanjiti
pritisak i olaksSati put prema otvorenijem razgovoru o unutarnjim izazovima. Podizanje svijesti
o impostorizmu ne predstavlja samo vazan korak ka smanjenju predrasuda, ve¢ takoder
doprinosi stvaranju podrzavajuc¢eg okruzenja koje potice zdravo suocavanje, smanjuje osjecaj
izolacije i unapreduje op¢u dobrobit. Rezultati ovdje prikazanog istrazivanja, koje je provedeno
na velikom uzorku hrvatskih studenata, empirijska su potvrda relevantnosti impostorizma za
mentalno zdravlje i subjektivnu dobrobit, te mogu posluziti kao polaziste za daljnja istrazivanja
ovog fenomena kao i za razvoj odgovarajucih prevencijskih i intervencijskih programa,

posebice namijenjenih studentskoj i op¢oj populaciji.
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6. ZAKLJUCCI

1. Diskrepancija kao dimenzija neadaptivnog perfekcionizma, pozitivno je povezana s
impostorizmom i indikatorima mentalnog zdravlja studenata (depresivnost,
anksioznost, stres), a negativno sa subjektivnim pokazateljem akademske uspjesnosti.
Impostorizam je pozitivno povezan s indikatorima mentalnog zdravlja studenata
(depresivnost, anksioznost, stres), a negativno sa subjektivnim pokazateljem akademske
uspjesnosti.

2. Impostorizam djelomic¢no posreduje u odnosu diskrepancije i indikatora mentalnog
zdravlja studenata (depresivnost, anksioznost i stres). Vise razine diskrepancije
povezane su s viSim razinama impostorizma, koji dalje doprinosi povecanju
depresivnosti, anksioznosti i stresa. Takoder, diskrepancija izravno doprinosi vi$im
razinama depresivnosti, anksioznosti i stresa.

3. Objektivna akademska uspjesnost (prosjek trenutne razine studija) moderira odnos
izmedu diskrepancije, impostorizma i anksioznosti. Konkretno, efekt impostorizma na
anksioznost je izrazeniji kod viSih razina objektivne uspjesnosti, dok je efekt
diskrepancije na anksioznost izrazeniji kod studenata s nizim razinama uspjes$nosti.
Moderacijski efekt objektivne akademske uspjes$nosti nije bio znacajan za ostale zavisne
varijable (depresivnost, stres), dok moderacijski efekt subjektivnih pokazatelja
akademske uspjesnosti nije bio znacajan ni za jednu zavisnu varijablu (depresivnost,

anksioznost, stres).
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8. PRILOG

8.1. Provjera latentne strukture Subskale diskrepancije

Tablica |

Rezultati konfirmacijske faktorske analize Subskale diskrepancije: Pokazatelji pristajanja
jednofaktorskog modela (N = 863)

CFl  TLI SRMR RMSEA [90% CI] 2 y2ldf
Model 1 92 90 04 1110, .11] 5g2*** 10.78
Model 2 95 94 .03 .09 [.08, .10] 326%** 7.58

Napomena: Model 1 = model u koji su ukljuéene sve Cestice na subskali; Model 2 = modificirani
Model 1, bez Cestice broj 9 i s dodanim kovarijancama medu rezidualima Cestica broj 31 7

) <001
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Tablica Il

Standardizirana faktorska zasi¢enja i nespuriozne korelacije ¢estica Subskale diskrepancije (N = 863)

Model 1 Model 2

Cestice liF Fit riF Fit

N1 Cesto se uzrujavam jer ne uspijevam ostvariti .52 .52 .52 .53
svoje ciljeve.

N2 Meni ni moj najbolji uradak nikada nije .66 .63 .68 .64
dovoljno dobar.

N3 Rijetko ostvarujem svoja visoka ocekivanja. .67 .64 .63 .62

N4 | kada dajem sve od sebe, to mi se nikada ne 75 74 7 75
¢ini dovoljnim.

N5 Nikad nisam zadovoljan svojim postignu¢ima. .84 81 .85 81

N6 Cesto se brinem da se neéu mo¢i mjeriti sa .68 .67 .68 .67
vlastitim oc¢ekivanjima.

N7 Moj uradak rijetko dostize moja ocekivanja. .80 7 7 .75

N8 Nisam zadovoljan ¢ak i kad znam da sam dao .83 .80 .84 .80
sve od sebe.

N9 Rijetko sam u stanju dosti¢i svoje visoke .78 74
kriterije.

N10 Jedva da sam ikad zadovoljan svojim .87 .82 .86 .81
uradcima.

N11Rijetko osjecam da je ono $to sam napravio A7 73 .76 72
dovoljno dobro.

N12 Cesto sam razocaran nakon nekog posla jer .67 .66 .67 .66

osjecam da sam to mogao bolje napraviti.

Napomena: Model 1 = model u koji su uklju¢ene sve Cestice na subskali; Model 2 = modificirani
Model 1, bez Cestice broj 9 i S dodanim kovarijancama medu rezidualima Cestica broj 31 7;
rie - standardizirana faktorska zasi¢enja; rir — nespuriozne korelacije Cestica
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8.2. Provjera latentne strukture Skale impostorizma

Tablica Il

Rezultati konfirmacijske faktorske analize Skale impostorizma: Pokazatelji pristajanja
jednofaktorskog modela (N = 863)

CFl  TLI SRMR RMSEA [90% CI] X xzdf
Model 1 93 90 .04 .16 [.15, .18] 322.00*** 23.00
Model 2 98 96 .02 .10 [.08, .12] 111.00*** 9.20

Napomena: Model 1 = model bez kovarijanci medu rezidualima pojedinih Cestica; Model 2 =
modificirani Model 1 s dodanim kovarijancama medu rezidualima Cestica broj 31 5, te 4 i 6;
***p <.001

Tablica IV

Standardizirana faktorska zasicenja i nespuriozne korelacije Cestica Skale impostorizma (N = 863)

Cestice lie

lit

11 Ponekad se bojim da ¢e se razotkriti kakav sam ja zapravo.

.82
12 Cesto se osjeéam kao folirant.
.85
I3Bojim se da ¢e meni vazni ljudi otkriti da nisam toliko sposoban koliko oni misle
da jesam. 74
14 U nekim situacijama se osje¢am kao da glumim nesto §to zapravo nisam.
81
15 Ponekad se bojim da ¢e drugi otkriti koliko zapravo nemam znanja ili sposobnosti.
75
16 U nekim situacijama se osjec¢am kao "veliki glumac" tj. nisam toliko autentican ili
vjerodostojan koliko drugi misle da jesam. .86
I7 U nekim situacijama se ponasam kao netko tko obmanjuje druge.
74

.78

.80

75

.79

.76

.84

.68

Napomena: rir - standardizirana faktorska zasi¢enja; rii — nespuriozne korelacije ¢estica s ukupnim
rezultatom
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8.3. Provjera latentne strukture DASS - 21

Tablica V
Rezultati konfirmacijske faktorske analize DASS - 21: Pokazatelji pristajanja trofaktorskog modela
(N =863)
CFI TLI SRMR RMSEA [90% Cl] 2 y2/df
Model 1 93 92 .04 .07 [.07, .08] 1007*** 5.41
Model 2 94 94 .04 .06 [.06, .07] g24xx* 4.48

Napomena: Model 1 = model s tri korelirana faktora; Model 2 = modificirani Model 1 s dodanim
kovarijancama medu rezidualima Cestica broj 2 i 6 Subskale anksioznosti, te 2 i 7 Subskale stresa;

*xxp <001
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Tablica VI

Standardizirana faktorska zasi¢enja i nespuriozne korelacije ¢estica DASS - 21 (N = 863)

Cestice

liF1 liF2 liF3 Fit

Al Susila su mi se usta. A7 A4
A2 Dozivio/la sam teSkoce s disanjem (npr. ubrzano disanje, gubitak 70 79

daha bez fizickog napora).
A3 Dozivljavao/la sam drhtanje (npr. u rukama). 70 69
Ad Zabrinja_v_ale su me situacije u kojima bih mogao/la panicariti ili se 74 62

osramotitl.
A5 Osjetio/la sam da sam blizu panici. 82 75
A6 Bip/la.sam svjestqn/pa rada mog srca bez fizickog napora (npr. 73 74

osjecaj preskakanja i ubrzanog rada srca).
A7 Bio/la sam uplasen/a bez opravdanog razloga. 71 64
D1 Uopc¢e nisam mogao/la dozivjeti neki pozitivan osjecaj. 79 74
D2 Bilo mi je tesko zapoceti aktivnosti. 52 48
D3 Osjetio/la sam kao da se nemam ¢emu radovati. 85 81
D4 Bio/la sam potiSten/a i tuzan/na. 79 73
D5 Nista me nije moglo oduseviti. 80 75
D6 Osjetio/la sam da ne vrijedim mnogo kao osoba. 79 74
D7 Osjetio/la sam kao da zivot nema smisla. 80 77
ST1Bilo mi je teSko smiriti se. 74 68
ST2Bio/la sam sklon/a pretjeranim reakcijama na dogadaje. 63 64
ST3Osjecao/la sam se jako nervozno. 82 75
ST4Osjetio/la sam da postajem uznemirena. 84 78
ST5Bilo mi je tesko opustiti se. 82 74
ST6 Nisam podnosio/la da me i$ta ometa u onome §to sam radio/la. 48 46
ST7Dogadalo mi se da sam bio/la prili¢no osjetljiv/a. 74 72

Napomena: F1 = anksioznost, F2 = depresivnost, F3 - stres; rir - standardizirana faktorska zasi¢enja; rit
— nespuriozne korelacije ¢estica s ukupnim rezultatom
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