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Eksplicitni i implicitni stavovi studenata psihologije i sestrinstva prema osobama s
invaliditetom

Cilj rada bio je ispitati odnos izmedu eksplicitnih 1 implicitnih stavova prema osobama
s invaliditetom kod studenata psihologije i sestrinstva, te ispitati doprinose li neke (odabrane)
varijable (kontakt s osobama s invaliditetom i empatija) eksplicitnim i implicitnim stavovima
prema osobama s invaliditetom. U istrazivanju je sudjelovalo N = 210 muskih i Zenskih
studenata preddiplomskih i diplomskih studija psihologije (N = 136) i sestrinstva (N = 74)
osjeckog sveucilista. Kao instrumenti u istrazivanju koriSteni su: Skala stavova prema
osobama s invaliditetom, Test implicitnih asocijacija, Upitnik empatije, te za potrebe ovog
istrazivanja konstruirana skala o kontaktu s osobama s invaliditetom. Rezultati pokazuju da
postoji statisticki znacajna razlika izmedu studenata psihologije 1 studenata sestrinstva u
eksplicitnim stavovima na nacin da studenti psihologije imaju statisticki znacajno pozitivnije
stavove od studenata sestrinstva. Pokazalo se da eksplicitni i implicitni stavovi prema
osobama s invaliditetom nisu znacajno povezani niti kod studenata psihologije ni kod
studenata sestrinstva. Nadalje, od odabranih koristenih varijabli, samo se empatija pokazala
znafajno povezanom s eksplicitnim stavovima prema osobama s invaliditetom. Takoder,
jedini znacajan prediktor eksplicitnih stavova je studij, dok se nijedna varijabla nije pokazala
znacajnim prediktorom implicitnih stavova.

Kljucne rijeci: eksplicitni stavovi, implicitni stavovi, studenti psihologije, studenti sestrinstva,
empatija, kontakt

Explicit and implicit attitudes of nursing students and psychology students toward
disabled persons

The aim of this study was to examine the relationship between explicit and implicit
attitudes of nursing students and psychology students toward disabled persons and to examine
whether some variables (contact with disabled persons and empathy) influence explicit and
implicit attitudes toward disabled persons. A sample of N = 210 male and female
undergratuated and gratuated psychology (N = 136) and nursing (N = 74) students participated
in this study. The following instruments were used: Attitude Toward Disabled Persons Scale,
Implicit Associations Test, Torronto Empathy Questionairreand scale of six questions
constructed by the author to examine the contact with disabled persons. The results show that
there is significant difference between psychology students and nursing students in explicit
attitudes toward disabled personsshowing that psychology students have significantly more
positive attitudes than nursing students. The results also show that there is no significant
correlation between explicit and implicit attitudes toward disabled persons. From the variables
used in this study, only one, empathy, showed significant correlation with explicit attitudes
whereas none of the variables showed significant correlation with implicit attitudes. The only
significant predictor of explicit attitudes toward disabled persons is study, whereas there is no
significant predictor of implicit attitudes.

Key words: explicit attitudes, implicit attitudes, psychology students, nursing students,
empathy,contact



Uvod

Termin "invaliditet" prema Svjetskoj zdravstvenoj organizaciji oznaCava rezultat
medusobne interakcije oSteéenja i negativnih utjecaja socijalne okoline (Leutar i Stambuk,
2006:91; prema Najman Hizman, Leutar i Kancijan, 2008). Budu¢i da jednu od dvije
komponente invaliditeta Cini utjecaj socijalne okoline, vrlo je vazno istrazivati taj utjecaj. Pri
tome, on uvelike ovisi o tome kakve stavove ta okolina ima.

Osobe s invaliditetom kroz povijest su bile marginalizirane, u podredenom polozaju u
odnosu na druge ljude, te nisu imale moguénost ravnopravno sudjelovati u razli¢itim sferama
drustvenog zivota (Najman Hizman 1 sur., 2008). Potreba za ispitivanjem stavova prema
osobama s invaliditetom proizlazi iz toga da osobe s invaliditetom ¢ine oko 10% ukupnog
stanovnistva. lako se odnos prema njima mijenjao kroz povijest, u 21. stoljecu su i dalje
okarakterizirani su kao najmanje obrazovana, uglavnom nezaposlena i najsiromasnija skupina
u drustvu (Petek, 2010). Oko 60% osoba s invaliditetom u radno sposobnoj dobi nemaju
pladeni posao, stope nezaposlenosti su tri puta veée nego kod osoba bez invaliditeta, a
razdoblja nezaposlenosti su puno duza, pogotovo kod osoba koje su rodene s invaliditetom.
Takoder, osobe s invaliditetom zaraduju znacajno manje 1 otprilike 50% njih Zivi ispod
"sluZzbene" granice siromastva (Burchardt, 2000; Martin i sur., 1989; prema Barnes i Mercer,
2005).

Mnoge od prepreka s kojima se susre¢u osobe s invaliditetom proizlaze iz stavova
drusStva (Antonak i Livneh, 2000; prema Findler, Vilchinsky i Werner, 2007). Kada su stavovi
drustva pozitivni, oni mogu olakSati inkluziju (Wright,1983; Yuker, 1988; prema Findler i
sur., 2007), unaprjedujuci prihvacanje invaliditeta od strane obitelji, prijatelja 1 potencijalnih
poslodavaca. Kada su stavovi negativni, onda mogu ozbiljno sputati inkluziju, pridonoseci
transformaciji specificnih funkcionalnih nesposobnosti u op¢i osobni, obiteljski, drustveni ili
profesionalni hendikep (Vilchinsky i Findler, 2004; prema Findler i sur., 2007). Negativni
stavovi su povezani s ponasanjima kao $to su socijalno odbacivanje i odrzavanje visih razina
socijalne udaljenosti prema osobi s invaliditetom (Olkin i sur., 1994; Wright, 1983; White i
sur., 2006; prema Hannon, 2011). Na primjer, u razlicitim istrazivanjima (Alborz i sur., 2005;
Brown i sur., 2010; prema Shields i Taylor, 2014) se pokazalo kako negativni stavovi prema
osobama s invaliditetom medu zdravstvenim osobljem mogu smanjiti ucinkovitost
intervencije ili dovesti do toga da zdravstveni djelatnik ne pruzi pomo¢, odnosno tretman
osobi s invaliditetom, vjerujuc¢i da ih nije opravdano dati toj osobi. Sli¢no tome, osobe s
invaliditetom cesto izvjeStavaju o nezadovoljstvu pruzenom zdravstvenom njegom koja

proizlazi iz neodgovarajuc¢eg osobnog kontakta opisanog pokroviteljskim i1 obespravljujué¢im
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(Byron, Cockshott, Brownett i Ramkaiawan, 2005; Byron i Dieppe, 2000;Dorji i Solomon,
2009). Osim toga, pri susretu s osobom s invaliditetom kod ljudi se najcesce javljaju osjecaji
sazaljenja, suosjecanja i potrebe da pomognu, ali takoder se javljaju i negativne reakcije. Te
negativne reakcije se najCes¢e ocituju kroz osjeaje gadenja i anksioznosti, kroz stavove i
prosudbe kao $to je tendencija okrivljavanja osobe za njezino stanje (Ryan, 1971; prema Park,
Faulkner i Schaller, 2003). Tako je, na primjer, Guglielmi (1999; prema Dovidio, Pagotto i
Hebl, 2011) utvrdio postojanje psihofizioloske reaktivnosti (mjerene elektrodermalnom
aktivnosSc¢u, brzinom rada srca, i EMG aktivnos$c¢u) koja ukazuje na neugodu koja se pojavljuje
u prisutnosti osoba s tjelesnim invaliditetom.

S obzirom na niz problema i negativnih reakcija s kojima se osobe s invaliditetom
susre¢u u svakodnevnom zivotu, vazno je imati jasnu sliku o sadrzaju i strukturi stavova
prema njima (Weisel i suradnici, 1988; prema Findler i sur., 2007). Stav se definira kao
vrednovanje ljudi, objekata ili ideja (Eagly i Chaiken, 1993, 1998; prema Aronson, 2005).
Razlog izjednaCavanja stavova s vrednovanjima je taj $to i jedno i drugo obuhvacaju pozitivne
ili negativne reakcija na neki objekt. Jasno je da ljudi nisu neutralni promatraci svijeta nego
stalni procjenjivaci onoga $to vide (Barg 1 sur., 1996; De Houwer 1 sur., 1996; Fazio, 2000;
Hermans i sur., 1994; prema Aronson, 2005).

Tendencija vrednovanja se ne moze izravno opazati i ona intervenira izmedu
odredenih podrazaja, odnosno objekata stava i odredenih reakcija. Pretpostavlja se da je ta
tendencija utemeljena u iskustvu i da ima raznolike opazljive manifestacije. I iskustva koja
dovode do odredenog stava kao i njegove manifestacije Cesto se dijele u tri komponente:
kogniciju, afekt i ponasanje (Rosenberg i Hovland, 1960; prema Hewstone i Stroebe, 2003).
Kognitivna se komponenta sastoji od uvjerenja o objektu stava; afektivna komponenta sadrzi
emocije i osjecaje potaknute objektom stava, a bihevioralna ili ponaSajna komponenta
obuhvaca akcije usmjerene prema objektu stava, kao i bihevioralne namjere.

Kako bi stavovi posredovali reakcije vrednovanja, oni trebaju biti predstavljeni u
pamcenju 1 dozvani pri susretu s objektom stava ili pri njegovu razmatranju. Taj proces
dosjecanja moze biti ili namjeran i kontroliran ili spontan i automatski (Schwartz i Bohner, u
tisku; Wilson 1 Hodges, 1992; prema Hewstone i Stroebe, 2003). Na taj nain stavove
dijelimo na eksplicitne i implicitne.

Eksplicitni stavovi su misaone refleksije (Gawronski i Bodenhausen, 2006; prema
Glock i Kovacs, 2013) kojima ljudi evaluiraju objekt stava. Izrazavanje eksplicitnih stavova
zahtijeva kognitivni proces nad kojim imamo kontrolu i u kojega je potrebno uloziti odredeni

trud (Fazio, 1990; Gawronski i Bodenhausen, 2006; prema Glock i Kovacs, 2013) jer ljudi
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moraju trenutno stvoriti evaluaciju (Bassili i Brown, 2005; Schwarz i Bohner, 2001; prema
Glock i Kovacs, 2013) ili je prizvati iz sje¢anja. Stoga, izrazavanje eksplicitnih stavova uvijek
ovisi o covjekovoj sposobnosti i motivaciji da se ukljuci u taj kognitivni kontrolirani proces
(Fazio, 1990; Fazio i Towles-Schwen, 1999; prema Glock i Kovacs, 2013). S druge strane,
implicitni stavovi su automatske evaluacije (Gawronski i Bodenhausen, 2006; prema Glock i
Kovacs, 2013) koje se javljaju spontano, neovisno o tome je li objekt stava trenutno prisutan
ili nije (Fazio, 2007; prema Glock i Kovacs, 2013). U tom slucaju susret s objektom stava
moze 1 automatski potaknuti evaluativnu reakciju, bez ukljucivanja bilo kakvog svjesnog
razmiSljanja ili dosje¢anja (Bargh, 1997; Bargh i sur., 1992; prema Hewstone i Stroebe,
2003). Vazno je napomenuti da takvi automatski stavovi mogu utjecati na prosudbe i
ponasanja koja su naizgled nepovezana, a da osoba nije svjesna njihova utjecaja.

Ove dvije vrste stavova, eksplicitni i implicitni, prema nekom objektu stava mogu
postojati istovremeno, ali ne moraju nuzno biti kongruentni (Gawronski i Bodenhausen, 2006;
prema Glock i Kovacs, 2013). Npr. eksplicitni stavovi mogu biti pozitivni, dok su implicitni
negativni i obrnuto. U mnogim istrazivanjima je pronadena razlika izmedu implicitnih i
eksplicitnih stavova, posebice kada se istrazuju socijalno osjetljive teme, npr. rasne
predrasude (Fazio i sur., 1995; Greenwald, McGhee i Schwartz, 1998; prema Fyfe, 2013).

Do danas je proveden relativno mali broj istrazivanja u kojima su se ispitivali i
implicitni i eksplicitni stavovi prema osobama s invaliditetom, pri ¢emu postojeca uglavnom
pokazuju negativan i eksplicitan i implicitan stav (Nabor i Larson, 2002; Nowicki, 2006;
Pruett i Chan, 2006; Saetermoe, Scattone i Kim, 2001; Sheldon i Strohmer, 1983; Weisel i
Florian, 1990; Young i Masoodi, 1977; prema Nosek i sur., 2007). Nosek i suradnici (2007)
su u svom preglednom radu naveli kako su u vecini istraZzivanja pronadene preferencije osoba
bez invaliditeta, u usporedbi s osobama s invaliditetom, i u eksplicitnim i u implicitnim
mjerama stavova u razli¢itim socijalnim grupama. Nadalje, povezanost izmedu eksplicitnih 1
implicitnih stavova je bila slaba i1 pozitivna. U drugim istrazivanjima u kojima su mjereni
eksplicitni i implicitni stavovi prema osobama s invaliditetom se pokazalo da su implicitni
stavovi izrazito negativni, dok eksplicitni ne pokazuju nikakve predrasude, te da je
povezanost implicitnih i eksplicitnih stavova slaba (Pruett i Chan, 2006; Rojan, Komelasky i
Man, 2008; prema Dovidio, Pagotto i Hebl, 2011). Glock i Kovacs (2013) navode kako se u
mnogim istrazivanjima eksplicitnih stavova ucitelja prema djeci s teSkotama u ucenju
pokazalo da ucitelji imaju pozitivne stavove, dok su tek implicitne mjere otkrile postojanje
diskriminatornih stavova ucitelja. Takoder, procjene eksplicitnih i implicitnih stavova prema

osobama s tjelesnim invaliditetom pokazuju slicno, odnosno implicitni stavovi pokazuju
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predrasude prema osobama s tjelesnim invaliditetom, dok eksplicitni stavovi ne ukazuju na
postojanje ikakvih predrasuda (Dovidio, Pagotto i Hebl, 2011).

Jedan cimbenik koji bi mogao umanjiti negativne stavove prema osobama s
invaliditetom je kontakt s njima. Prema Allportovoj hipotezi kontakta (Allport, 1954; prema
Wilson i Scior, 2014) pretpostavlja se da ¢e viSa razina kontakta s pojedincima odredene
grupe dovesti do pozitivnijih stavova prema toj grupi. U skladu s tim, u nekim se
istrazivanjima pokazalo da pojedinci koji imaju ucestalije kontakte s osobama s invaliditetom
imaju i pozitivnije stavove prema tim osobama u usporedbi s pojedincima koji imaju manje
ucestale kontakte s osobama s invaliditetom (de Lat i sur., 2013, Li i Wang, 2013; prema Li,
Wu i Ong, 2014). Fichten, Schipper i Cutler (2005; prema Barr i Bracchitta, 2008) su utvrdili
kako se kod pojedinaca koji volontiraju s djecom s invaliditetom smanjila socijalna distanca i
dozivljavali su manje neugode u druStvu osoba s invaliditetom. Nadalje, kontakt koji je
osoban, intiman i nagraduju¢i je povezan s pozitivnijim stavovima prema osobama s
invaliditetom (Yurker, 1994; prema Barr i Bracchitta, 2008). S druge strane, Barr i Bracchitta
(2008) nisu pronasli povezanost izmedu kontakta s osobama s tjelesnim invaliditetom i
stavova prema njima. Sto se tiGe povezanosti kontakta s implicitnim stavovima prema
osobama s invaliditetom, od tri pronadena istrazivanja u jednom je istrazivanju utvrdena slaba
znaCajna povezanost kontakta s implicitnim stavovima, iako nije navedena toc¢na veli¢ina
povezanosti (Wilson i Scior, 2014). Premda postoje istrazivanja koja nisu potvrdila
Allportovu hipotezu (Barr i Bracchitta, 2008; Wilson i Scior, 2014), sukladno rezultatima
vecine navedenih istrazivanja (de Lat i sur., 2013, Li i Wang, 2013; prema Li, Wu i Ong,
2014; Fichten, Schipper i Cutler, 2005; prema Barr i Bracchitta, 2008) i izvornoj Allportovoj
hipotezi (Allport, 1954; prema Wilson i Scior, 2014), postoji osnova za pretpostavku da ce
kontakt biti povezan i s eksplicitnim i s implicitnim stavovima, pa se tako ocekuje i u ovom
istraZivanju.

Jo§ jedan ¢imbenik koji bi mogao biti povezan s pozitivnijim stavovima prema
osobama s invaliditetom je empatija (Clore i Jeffrey, 1972; prema Batson i sur., 1997).
Shelton i Rogers (1981; prema Batson i sur., 1997) su, na primjer, u svom istraZivanju
poticanjem empatije prema kitovima postigli izrazavanje pozitivnijih stavova prema namjeri i
djelovanju u spaSavanju kitova. Sli¢no tome, Batson i suradnici (1997) su u svoja tri
eksperimenta pokazali kako empatija vodi do pozitivnijih stavova prema osobama koje boluju
od AIDS-a, besku¢nicima i osudenim ubojicama. No, treba naglasiti da nisu pronadena
istrazivanja o povezanosti empatije 1 implicitnih 1 eksplicitnih stavova prema osobama s

invaliditetom.



Unato¢ vaznosti ispitivanja i implicitnih i eksplicitnih stavova prema osobama s
invaliditetom, do danas je proveden relativno mali broj istrazivanja. Osim toga, vecina
postojeéih istrazivanja je zanemarivala ulogu drugih ¢imbenika koji bi mogli biti povezani s
pozitivnim, odnosno negativnim stavovima prema osoba s invaliditetom poput empatije i
kontakta. Naposljetku, velik broj istrazivanja je stavove ispitivao u uzorcima iz opce
populacije koji u veéoj, odnosno manjoj mjeri imaju kontakt s osobama s invaliditetom. No,
ako se u obzir uzme da stavovi mogu utjecati na ponasanja poput pruzanja pomo¢i vazno ih je
ispitivati medu osobama koje ¢e s obzirom na struku Vvjerojatno dolaziti u kontakt s osobama s
invaliditetom i pruzati im pomo¢, poput studenata sestrinstva i studenata psihologije. lako
postoje mnoga istrazivanja koja su ispitivala stavove studenata zdravstvene njege, te su
usporedivala njihove stavove sa stavovima sudionika iz opce populacije (Gething, 1992;
Paris, 1993;Tervo i sur., 2004; prema Ten Klooster, Dannenberg, Taal, Burger i Rasker, 2009;
Matziou i sur., 2009), nisu pronadena istrazivanja gdje su ispitivani stavovi studentata
psihologije ili psihologa. Dakle, ne postoji osnova za pretpostavku da izmedu te dvije grupe
studenata postoji razlika u stavovima prema osobama s invaliditetom, te ¢e se u ovom

istrazivanju provjeriti postoji li razlika.

Cilj, problemi i hipoteze istraZivanja
Cilj istrazivanja bio je ispitati odnos izmedu eksplicitnih 1 implicitnih stavova prema
osobama s invaliditetom kod studenata psihologije i sestrinstva. Osim toga, ispitan je doprinos
pojedinih varijabli, odnosno kontakta s osobama s invaliditetom i empatije, objasnjenju

eksplicitnih i implicitnih stavova prema osobama s invaliditetom.

Problemi
1. Ispitati postoji li razlika izmedu studenata psihologije i studenata sestrinstva u:
a) eksplicitnim stavovima prema osobama s invaliditetom
b) implicitnim stavovima prema osobama s invaliditetom.
2. Ispitati odnos izmedu eksplicitnih i implicitnih stavova prema osobama s invaliditetom
kod studenata psihologije i studenata sestrinstva.
3. Ispitati doprinose 1i empatija i kontakt s osobama s invaliditetom objasnjenju

eksplicitnih i implicitnih stavova prema osobama s invaliditetom.

Hipoteze

S obzirom na navedene probleme, postavljene su sljedece hipoteze.



H1. Eksplicitni stavovi prema osobama s invaliditetom bit ¢e povezani s implicitnim
stavovima prema osobama s invaliditetom kod studenata psihologije i sestrinstva.
H2. Osobe koje imaju vise kontakta s osobama s invaliditetom, te koje pokazuju visu

razinu empatije, imat ¢e pozitivnije eksplicitne i implicitne stavove prema osobama s

invaliditetom.



Metoda

Sudionici

U istrazivanju su sudjelovali studenti preddiplomskog i diplomskog studija psihologije
(od prve godine preddiplomskog do druge godine diplomskog) Filozofskog fakulteta u
Osijeku (N = 136) i studenti preddiplomskog studija sestrinstva (prva, druga i tre¢a godina
preddiplomskog) na Medicinskom fakultetu u Osijeku (N = 74). U istrazivanju je sudjelovalo
23 studenta i 187 studentica. Medu studentima sestrinstva je bilo 59 studentica i 15 studenata,
dok je medu studentima psihologije bilo 128 studentica i 8 studenata. Sudionici su u dobi od
18 do 44 godine (M = 20.86; SD = 3.02). Dob studenata sestrinstva se kre¢e od 18 do 44 (M =
20.50, SD = 2.99), dok se kod studenata psihologije krec¢e od 18 do 32 (M = 21.21, SD =
2.41). Dvije skupine studenata se ne razlikuju s obzirom na dob, t(208) = 1.86;p > .05.

Vedina sudionika (njih 61.9%) je izvijestila 0 postojanju nekakvog kontakta s osobom

s invaliditetom.

Instrumenti

Za mjerenje eksplicitnih stavova prema osobama s invaliditetom Koristila se Skala
stavova prema osobama s invaliditetom (eng. Attitude Toward Disabled Persons Scale
(ATDP); Yuker, Block i Younng, 1970). Skala se sastoji se od 20 Cestica, a zadatak sudionika
je da na skali Likertovog tipa (od -3 - u potpunosti se ne slazem do +3 - u potpunosti se
slazem) iskazu slaganje s pojedinom tvrdnjom. Primjer tvrdnje: "Gotovo je nemoguce za
osobu s invaliditetom da vodi normalan Zivot."”. Ukupni rezultat se formira kao zbroj
odgovora na pojedinim tvrdnjama. S obzirom na postojanje negativnih vrijednosti prilikom
odgovaranja, ukupnom rezultatu se doda konstanta 60 tako da se konacni rezultat krece u
rasponu od 0 do 120. Visi rezultat ukazuje na pozitivniji stav. Pouzdanost skale dobivena u
ovom istrazivanju iznosi a =.77.

Za mjerenje implicitnih stavova prema osobama s invaliditetom koristio se Test
implicitnih asocijacija (eng. Implicit Associations Test (IAT); Greenwald, McGhee i
Schwartz, 1998). Test se rjeSavao na raunalu. Zadatak je kategorizirati prikazane podrazaje,
pri ¢emu se kombinira zadatak kategorizacije: a)pojmova, koji odgovaraju dvjema razli¢itim
kategorijama objekata stava (npr. u ovom slucaju osobe s invaliditetom i osobe bez
invaliditeta), i b) atributa pozitivnih i negativnih vrijednosti (npr. dobro - lose). Usporedbom
prosje¢nih vremena kategorizacije pri razli¢itim kombinacijama atributa 1 pojmova mjeri se
asocijativna povezanost izmedu odredenih pojmova i atributa negativne, odnosno pozitivne

vrijednosti. Pretpostavlja se da ¢e sudionici brze odgovarati u onom zadatku u kojem su
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parovi atributa i pojmova visoko asocirani, tj. medusobno kompatibilni ili kongruentni, npr.
brze ¢e odgovarati kad je pojam mladost i atribut koji ide s njim u paru radost, nego kad je
pojam starost i atribut radost (Schmukle i Egloff, 2005; Steffens i Plewe, 2001; Steffens i
Schulze Kénig, 2006; prema Zezelj, Lazarevié i Pavlovié, 2010). Meta-analize velikog broja
istrazivanja su pokazale da unutarnja pouzdanost Testa implicitnih asocijacija, izraZzena
Cronbach alfa koeficijentom, u prosjeku iznosi a =.79 (Hofmann, Gawronski, Gschwender i
Schmitt; prema Zezelj i sur., 2010). Pouzdanost Testa dobivena u ovom istrazivanju iznosi «
=.78.

Za mjerenje empatije koristio se Upitnik empatije (eng. Torronto Empathy
Questionairre(TEQ); Spreng, McKinnon, Mar, i Levine, 2009). Upitnik se sastoji od 16
Cestica. Sudionik na svako pitanje odgovara na skali Likertovog tipa od 5 stupnjeva (od 1 -
'nikad’ do 5 - '¢esto'). Prema ovom upitniku, empatija je primarno emocionalni proces, iako se
u podlozi nalaze i kognitivni i bihevioralni procesi. Pokazalo se da upitnik ima visoku
unutarnju dosljednost, konstruktivnu valjanost i test-retest pouzdanost (Spreng i sur., 2009).
Pouzdanost upitnika dobivena u ovom istrazivanju iznosi a =.70.

Kako bi se ispitala ¢estina kontakta s 0sobama s invaliditetom, konstruirana je skala od
Sest pitanja. Kako bi se utvrdilo imaju li sudionici kontakt s osobom s invaliditetom (u nekim
formalnim ili bliskim odnosima) sudionici su odgovarali na Sest pitanja: 1) Osobu s
invaliditetom vidam svakodnevno na fakultetu/na poslu; 2) Poznajem osobu s invaliditetom
koja je i§la sa mnom u razred/ide sa mnom na godinu; 3) Clan moje Sire obitelji je osoba s
invaliditetom; 4) Volontiram u udruzi za osobe s invaliditetom; 5) Jedan (ili viSe) od mojih
prijatelja je osoba s invaliditetom; 6) Clan moje uZe obitelji je osoba s invaliditetom. Odgovor
sudionika kodiran je s «0» ukoliko je osoba odgovorila na pitanje s «Ne» te «1» ukoliko je
osoba odgovorila na pitanje s «Da». Ukupni rezultat na skali krec¢e se od 0 do 6, pri cemu veci
rezultat ukazuje na brojnije ili ucestalije kontakte s osobama s invaliditetom. Takoder, kako bi
se ispitala kvaliteta kontakta s osobama s invaliditetom, nakon potvrdnog odgovora na pitanje
0 kontaktu s osobama s invaliditetom, sudionici su trebali ocijeniti kvalitetu svog kontakta s
tom osobom na skali od«1 — loSe» do «5 — odli¢no». Ukupni rezultat za kvalitetu kontakta
izraCunat je kao prosjecna vrijednost ocjene kvalitete kontakta svakog sudionika, te se krece
izmedu 11 5.

Osim navedenih instrumenata, sudionici su dali informacije o sociodemografskim

varijablama, odnosno podatke o spolu i dobi, studiju i godini studija.



Postupak

Ispitivanje se provodilo na Filozofskom i Medicinskom fakultetu u Osijeku, grupno,
po dogovoru s nastavnicima i/ili studentima. Sudionici su bili upoznati s time da je
sudjelovanje u istrazivanju dobrovoljno i anonimno te kako se podaci u upitnicima koriste
isklju¢ivo u svrhu znanstvenog istrazivanja. Istrazivanje se provodilo na racunalima, a
ispunjavanje je bilo podijeljeno u dva dijela. Po dolasku u racunalnu uc€ionicu, sudionicima je
dodijeljena Sifra, te im je objasnjeno na koja ¢e ith mjesta upisati i kako ¢e rijesiti upitnike.

U prvom dijelu sudionici su rjeSavali Test implicitnih asocijacija, a nakon toga su
rjesavali set upitnika koji su bili u Google formi. Sudionici su u Google formi najprije ispunili
upitnik eksplicitnih stavova prema osobama s invaliditetom i upitnik empatije, te upitnik o
kontaktu s osobama s invaliditetom, a na kraju su upisali svoje sociodemografske podatke.
Na samom pocetku oba dijela studenti su morali upisati po sluc¢aju dodijeljenu Sifru, kako bi
se upitnici prilikom obrade podataka mogli upariti. Na pocetku svakog upitnika nalazile su se
i detaljne upute za rjeSavanje upitnika. Na kraju istrazivanja istrazivacica se sudionicima

zahvalila na sudjelovanju, te ponudila odgovoriti na pitanja o istrazivanju, ali pitanja nije bilo.

Rezultati

Prije testiranja prvog problema provjeren je normalitet distribucija svih varijabli
pomoc¢u Kolmogorov-Smirnovljevog testa. Znacajno odstupanje od normalne distribucije
utvrdeno je za varijable eksplicitni stavovi prema osobama s invaliditetom (K-S = .067; p <
.05) i empatija (K-S = .109; p < .05). Apsolutne vrijednosti indeksa asimetri¢nosti za
navedene varijable krec¢u se u rasponu od 0.11 do 1.2, a indeksi spljoStenosti u rasponu od
0.34 do 1.11. Kline (2005) navodi da se distribucija moze smatrati normalnom ukoliko je
apsolutna vrijednost asimetri¢nosti manja od 3, a apsolutna vrijednost spljostenosti manja od
10. Provjerom indeksa asimetri¢nosti i spljoStenosti, te histograma i Q-Q dijagrama, utvrdeno
je da je opravdano koriStenje parametrijskih postupaka.

Takoder je proveden i Levenov test homogenosti varijance te je utvrdeno da su
varijance svih varijabli homogene (Levenov test se kre¢e od 0.283 do 1.852). Stoga je ovaj
preduvjet za koriStenje parametrijskih statistiCkih postupaka zadovoljen. U Tablici 1.
prikazani su deskriptivni pokazatelji za ispitivane varijable, kako za cijeli uzorak tako i za

pojedine poduzorke.



Tablica 1. Aritmeticke sredine i standardne devijacije svih sudionika, studenata psihologije i

studenata sestrinstva, te teorijski raspon varijabli.

Svi Studenti Studenti

sudionici psihologije sestrinstva
Varijabla M SD M SO M SD TR Min  Max
Eksplicitni
stavovi prema  80.39 13.47 83.28 12.26 75.07 14.04 0-120 46 113
osobama s
invaliditetom
Implicitni
stavoviprema  -0.25 038 -0.24 0.38 -0.27 039 -2-+2 -1.17 0.78
osobama s
invaliditetom
Empatija 5093 6.47 5158 6.21 49.73 6.8 0-64 27 63
Kontakt 1.06 1.15 1.1 1.11 1 1.23 0-6 0 5
Kvaliteta 3.86 1.15 3.66 1.23 4.3 0.8 1-5 0 5
kontakta

Napomena. TR = teorijski raspon.

Usporedba dviju skupina s obzirom na stavove, empatiju te ¢estinu i kvalitetu kontakta

Eksplicitni stavovi. AritmetiCka sredina rezultata na Skali eksplicitnih stavova prema

osobama s invaliditetom za sve sudionike iznosi M = 80.39 (SD = 13.47). Da podsjetimo,

teorijski raspon rezultata na toj skali kre¢e se od 0 do 120, pri ¢emu veci rezultat oznacava

pozitivniji stav prema osobama s invaliditetom. Dakle, dobiveni rezultati ukazuju na relativno

pozitivne eksplicitne stavove prema osobama s invaliditetom. Yuker i Block (1986; prema

White, Gordon i Jackson, 2006) navode kako je normativna vrijednost rezultata u obliku

medijana jednaka C = 79.7. IzraCunati medijan za sudionike u ovom istrazivanju iznosi C

=82.0, Sto je takoder iznad navedene norme i ukazuje na pozitivne eksplicitne stavove.

Aritmeticka sredina kod studenata psihologije ukazuje na iznadprosjecno pozitivne stavove,
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dok aritmeti¢ka sredina studenata sestrinstva ukazuje na stavove negativnije od prosjeka. No,
treba naglasiti da su stavovi studenata sestrinstva u odnosu na sudionike u drugim sli¢nim
istrazivanjima u kojima je koriStena ista mjera eksplicitnih stavova pozitivniji (npr. Uysal,
Albayrak, Kogulu, Kan i Aydin, 2014).

Kako bi se provjerilo postoji li razlika izmedu studenata psihologije i studenata
sestrinstva u eksplicitnim stavovima prema osobama s invaliditetom proveden je t-test za
nezavisne uzorke. Utvrdeno je kako postoji statisticki znacajna razlika izmedu studenata
psihologije i studenata sestrinstva [t(208) = 4.40, p< .01], pri ¢emu studenti psihologije, u
prosjeku, izrazavaju statisticki znacajno pozitivnije eksplicitne stavove prema osobama s
invaliditetom od studenata sestrinstva. Osim toga, izracunata je i veli¢ina efekta koja iznosi d
=0.62, te se nalazi izmedu srednje i velike veli¢ine efekta.

Implicitni stavovi. Nadalje, totalni raspon implicitnih stavova prema osobama s
invaliditetom u cijelom uzorku krec¢e se od -2 do +2, pri ¢emu, uzimajuéi u obzir predznak,
negativniji rezultat oznaCava negativniji stav prema osobama s invaliditetom. Kako je
vrijednost aritmeticke sredine M = -0.25 (SD = 0.38), mozemo zakljuciti kako su implicitni
stavovi sudionika prema osobama s invaliditetom uglavnom blago negativni. Sli¢ni rezultati
dobiveni su za obje skupine studenata, pri ¢emu su implicitni stavovi studenata sestrinstva
nesto negativniji od stavova studenata psihologije.

Kako Dbi se provjerilo postoji li statisticki znaCajna razlika izmedu studenata
psihologije i studenata sestrinstva u implicitnim stavovima prema osobama s invaliditetom
proveden je t-test za nezavisne uzorke. Suprotno rezultatima za eksplicitne stavove, nije
utvrdena statisticki znacajna razlika u implicitnim stavovima izmedu dviju skupine studenata,
t(208) = 0.55, p > .05.

Empatija. Slicno rezultatima za eksplicitne stavove, utvrdena je statisticki znacajna
razlika izmedu studenata psihologije i studenata sestrinstva u empatiji [t(208) = 2.00; p< .05],
pri ¢emu su studenti psihologije, u prosjeku, izvjestavali o viSoj empatiji. No, treba naglasiti
da je veli¢ina efekta mala, d = 0.28. Da podsjetimo, na skali empatija raspon rezultata moze
biti od 0 do 64, pri ¢emu ve¢i rezultat oznacava vecu razinu empatije. Pri tome obje skupine
sudionika pokazuju visoku razinu empatije.

Cestina i kvaliteta kontakta s osobama s invaliditetom. Vecina sudionika (njih
61.9%) je pozitivno odgovorilo na jedno ili viSe pitanja o postojanju kontakta s osobama s
invaliditetom. Unato¢ postojanju kontakta, kontakti su rijetki 1 kod studenata psihologije i kod
studenata sestrinstva. Najvise studenata potvrdno je odgovorilo na drugu tvrdnju koja je

glasila "Poznajem osobu s invaliditetom koja je iSla sa mnom u razred/ide sa mnom na
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godinu", njih 30.5%. Na tre¢u tvrdnju "Clan moje ire obitelji je osoba s invaliditetom" i prvu
tvrdnju "Svakodnevno vidam osobu s invaliditetom na fakultetu/na poslu" potvrdno je
odgovorilo ne$to manje od 24% studenata, dok je postotak potvrdnih odgovora za ostale
tvrdnje bio ispod 20%.

Takoder je provjereno postoji li statisticki znacajna razlika izmedu dviju skupina
studenata u Cestini kontakta, medutim, razlika nije bila statisti¢ki znacajna, t(208) = 0.58; p>
.05.

Sto se ti¢e kvalitete kontakta s osobama s invaliditetom, sudionici koji su odgovorili
potvrdno na barem jedno pitanje o blizem kontaktu s osobom s invaliditetom su takoder
procjenjivali i kvalitetu tog kontakta od «1 — lose» do «5 — odli¢no». Ukupan rezultat
izracunat je kao prosjecna vrijednost svih procjena jednog sudionika. Prosje¢na vrijednost
procjene kvalitete kontakta za sve sudionike iznosi M = 3.86 (SD = 1.15), pa moZemo
zakljuditi da je prosje¢na kvaliteta kontakta dobra do vrlo dobra. Aritmeticka sredina kod
studenata psihologije iznosi M = 3.66 (SD = 1.23), a kod studenata sestrinstva M = 4.3 (SD =
0.80). Takoder je provjereno postoji li razlika izmedu studenata psihologije i studenata
sestrinstva u kvaliteti kontakta s osobama s invaliditetom. Pri tome je utvrdena statisticki
znacajna razlika izmedu dviju skupina studenata, t(119) = -2.97; p< .01. Dakle, iako nije
utvrdena znacajna razlika u Cestini kontakta medu dvjema skupinama, studenti sestrinstva su
svoje kontakte s osobama s invaliditetom, u prosjeku, procjenjivali kvalitetnijim. Veli¢ina

efekta za dobivenu razliku je umjerena te iznosi d = 0.62.

Povezanost stavova, empatije, Cestine kontakta i kvalitete kontakta s osobama s
invaliditetom s eksplicitnim i implicitnim stavovima prema osobama s invaliditetom

Kako bi se provjerilo postoji li statisticki znafajna povezanost medu ispitivanim
varijablama izraunati su Pearsonovi koeficijenti korelacije. Dobiveni rezultati prikazani su u
Tablici 2.

Suprotno ocekivanjima 1 prethodnim istrazivanjima, nije utvrdena povezanost
eksplicitnih i implicitnih stavova prema osobama s invaliditetom niti kod studenata
psihologije niti kod studenata sestrinstva. Osim toga, kod studenata sestrinstva nema niti
jedne statisticki znacajne povezanosti medu uklju¢enim varijablama. Suprotno tome, kod
studenata psihologije utvrdena je znacajna pozitivna, iako slaba, korelacija eksplicitnih
stavova prema osobama s invaliditetom i1 empatije. Drugim rijeCima, studenti koji su
izvjeStavali o viSim razinama empatije su, u prosjeku, imali i pozitivnije eksplicitne stavove

prema osobama s invaliditetom. Slicno tome, utvrdena je niska i pozitivha povezanost
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kontakta s osobama s invaliditetom i kvalitete kontakta s osobama s invaliditetom, odnosno
osobe koje su imale ¢eS¢e kontakte s osobama s invaliditetom su kvalitetu tih kontakata, u

prosjeku, procjenjivali boljom.

Tablica 2. Interkorelacije ispitivanih varijabli kod studenata psihologije (N= 136) i studenata
sestrinstva (N = 74).

Varijabla 1. 2. 3. 4. 5.
1. Eksplicitni stavovi prema osobama s invaliditetom - 21 A8 .07 -15
2. Implicitni stavovi prema osobama s invaliditetom 12 - 01 -14 -04
3. Empatija .06 .23 - 12 A2
4. Kontakt s osobama s invaliditetom -11 .15  -09 - .35**
5. Kvaliteta kontakta 09 .01 31 .26 -

Legenda. *p<.05; **p<.01. Iznad dijagonale = studenti psihologije; ispod dijagonale = studenti

sestrinstva.

Opcenito, smjer povezanosti medu ispitivanim varijablama u dvjema skupinama
studenata su sli¢ne, iako ima razlika. Tako je, na primjer, povezanost eksplicitnih stavova i

Cestine kontakta kod studenata psihologije pozitivna, a kod studenata sestrinstva negativna.

Doprinos ispitivanih varijabli objasnjenju eksplicitnih/ implicitnih stavova prema
osobama s invaliditetom

Kako bi se provjerila tre¢a hipoteza, odnosno mogu li se pomocu sociodemografskih
varijabli, empatije 1 Cestine 1 kvalitete kontakta s osobama s invaliditetom predvidjeti
eksplicitni i implicitni stavovi prema osobama s invaliditetom, provedena je hijerarhijska
regresijska analiza. Kao kriterijske varijable koristeni su eksplicitni/implicitni stavovi prema
osobama s invaliditetom, dok su kao prediktorske varijable u prvom koraku uklju¢ene poznate
sociodemografske karakteristike sudionika, spol i studij, u drugom koraku suprotni oblik stava
(implicitni/eksplicitni), u trecem koraku kontakt, u ¢etvrtom koraku kvaliteta kontakta, u
petom koraku empatija, a u Sestom koraku interakcije studija i ostalih varijabli.

Kako bi se smanjio problem multikolinearnosti, sve varijable (osim spola i studija) su

centrirane, odnosno, interakcijski su efekti izraCunati kao umnos$ci devijacijskih rezultata
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izmedu dvaju skupova nezavisnih varijabli. Rezultati provedenih hijerarhijskih regresijskih
analiza prikazani su u Tablici 3.

U skladu s prethodnim analizama, u prvom koraku od sociodemografskih varijabli
znacajnim prediktorom eksplicitnih stavova pokazao se studij (psihologije). U skladu s
prethodnim analizama, studenti psihologije su postizali viSe rezultate na skali eksplicitnih
stavova, odnosno imali su pozitivnije stavove prema osobama s invaliditetom od studenata
sestrinstva. Suprotno tome, niti jedna od sociodemografskih varijabli nije se pokazala
znacajnim prediktorom implicitnih stavova.

Uklju¢ivanjem drugih varijabli kao prediktora eksplicitnih stavova nije utvrden njihov
znacajni doprinos. Drugim rije€ima, znac¢ajnim prediktorom eksplicitnih stavova znacajnim
prediktorom se pokazao samo studij. Suprotno tome, u analizi u kojoj su kao kriterij koristeni
implicitni stavovi prema osobama s invaliditetom, znacajnim prediktorima pokazali su se
samo kontakt i interakcija studija i kontakta. No, analizom ANOVA tablice pokazalo da F-
omjer nije znacajan tako da rezultate nije opravdano interpretirati jer su dobiveni po slucaju.
Dakle, ne moZemo ustvrditi da je niti jedna od navedenih varijabli znacajan prediktor

implicitnih stavova prema osobama s invaliditetu.
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Tablica 3. Prikaz vrijednosti prediktorskih varijabli za kriterijske varijable eksplicitni i

implicitni stavovi (N = 121).

Eksplicitni Implicitni
stavovi stavovi
Prediktor b /]
1. korak
Sociodemografske varijable Spol -.10 -.16
Studij(psihologija) - 33%** .03
ARZ(razina znacajnosti promjene) . 14*** . 02
2. korak
Sociodemografske varijable Spol -.10 -.16
Studij (psihologija) - 33*** .02
Implicitni / eksplicitni stavovi -.01 -.01
ARZ(mzina znacajnosti promjene) 00 OO
3. korak
Sociodemografske varijable Spol -11 -.18
Studij (psihologija) - 33*** .03
Implicitni / eksplicitni stavovi -.02 -.02
Kontakt -.05 -14
ARZ(mzina znacajnosti promjene) 00 02
4. korak
Sociodemografske varijable Spol -11 -.18
Studij (psihologija) -31** .03
Implicitni / eksplicitni stavovi -.02 -.02
Kontakt -.03 -.15
Kvaliteta kontakta -.07 .01
ARZ(mzina znacajnosti promjene) i 00 ] 00
5. korak
Sociodemografske varijable Spol -.10 -17
Studij (psihologija) -31** .03
Implicitni / eksplicitni stavovi -.02 -.02
Kontakt -.03 -15
Kvaliteta kontakta -.08 .00
Empatija 18 .06
AR2(razina znacajnosti promjene) 00 00
6. korak
Sociodemografske varijable Spol -.10 -.15
Studij (psihologija) -12** -12
Implicitni / eksplicitni stavovi 13 .09
Kontakt .16 -.99**
Kvaliteta kontakta -.50 .39
Empatija .30 -.15
Studij x implicitni/eksplicitni stavovi -14 -.09
Studij x kontakt -.22 94**
Studij x kvaliteta kontakta A7 -.39
Studij x empatija -31
ARZ(razina znacajnosti promjene) 02* 08

Napomena: *** p< .001; ** p<.01; * p<.05.
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Rasprava

Cilj ovog istrazivanja bio je ispitati odnos izmedu eksplicitnih i implicitnih stavova
prema osobama s invaliditetom kod studenata psihologije i sestrinstva, te ispitati doprinos
nekih (odabranih) varijabli, poput kontakta s osobama s invaliditetom i razine empatije
njihovom objasnjenju.

Iako brojna istrazivanja pokazuju da je spol znacajni prediktor stavova, posebice medu
studentima sestrinstva znacajni ¢imbenik koji utjeCe na stavove prema osobama s
invaliditetom (npr. Awoyera, 2011; Findler, Vilchinsky i Werner, 2007; Matziou i sur., 2009),
spol nismo uzeli u obzir pri obradi zbog vrlo malog broja mladi¢a (n = 23) koji su sudjelovali
u ovom istrazivanju.

Suprotno oc¢ekivanjima, utvrdeno je kako postoji razlika izmedu studenata psihologije
i sestrinstva u eksplicitnim stavovima prema osobama s invaliditetom, pri ¢emu su studenti
psihologije izrazavali pozitivnije eksplicitne stavove prema osobama s invaliditetom. lako
nema dostupnih istrazivanja koja su direktno usporedivala stavove studenata psihologije i
studenata sestrinstva, postoje istrazivanja koja potvrduju da studenti sestrinstva imaju
negativnije eksplicitne stavove prema osobama s invaliditetom u odnosu na op¢u populaciju
(Gething, 1992; Paris, 1993; Tervo i sur., 2004; prema Ten Klooster, Dannenberg, Taal,
Burger i Rasker, 2009; Matziou i sur., 2009). Mnoga prethodna istrazivanja pokazuju kako su
stavovi medicinskog osoblja prema osobama s invaliditetom jednako negativni kao i stavovi
opce populacije, ili su ¢ak i negativniji od njih (Gething, 1992a; Paris, 1993; prema Ten
Klooster, i sur., 2009). Sli¢no tome, Tervo i suradnici (2004; prema Ten Klooster i sur., 2009)
su pronasli kako studenti zdravstvene njege imaju stavove negativnije od prosjeka, dok
studenti sestrinstva imaju najnegativnije stavove u usporedbi s ostalim studentima
zdravstvene njege. Gething (1992; prema Ten Klooster i sur., 2009) je utvrdila kako su
najc¢esci razlozi za takve negativne stavove to $to sudionici podcjenjuju osobe s invaliditetom
pripisujuéi im negativne osobne karakteristike koje nisu nuzno povezane s invaliditetom.
Sli¢ni rezultati dobiveni su i medu grékim studentima sestrinstva i medicinskom osoblju
(Matzioui i sur., 2009). No, postoje i istrazivanja u kojima su dobiveni suprotni rezultati (npr.
Ten Klooster i sur., 2009; Sahin i Akyol, 2009). No, Ten Klooster i suradnici (2009) navode
kako dobiveni nalaz o tome da studenti sestrinstva imaju pozitivnije stavove od drugih
studenata ne mora nuzno znaciti da su ti stavovi opéenito pozitivni, nego bi za takav zakljucak
trebalo imati nekakve normativne vrijednosti za svaku od koristenih skala stavova. Pri tome bi
te normativne vrijednosti jasnije pokazale koji rezultati ukazuju na 'dovoljno’ pozitivne

stavove.
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U skladu s ocekivanjima, nije utvrdena znacajna razlika izmedu studenata psihologije i
studenata sestrinstva u implicitnim stavovima prema osobama s invaliditetom. Jedno od
mogucih objasnjenja razliitih rezultata na dvjema mjerama stavova moze biti djelovanje
davanja socijalno pozeljnih odgovorau situaciji kada smo ispitivali eksplicitne stavove. Osim
toga, na podatke u eksplicitnim mjerama moze utjecati i sudionikova volja da izvijesti o
svojim unutras$njim stanjima, spremnost da promislja nad temom te njegova sposobnost da se
adekvatno izrazi. Suprotno tome, implicitne mjere su oslobodene takvih pogreSaka jer se
odgovori daju brzo, a time se pretpostavlja i automatski. Dakle, moglo bi se pretpostaviti da
Sto osoba ima viSe vremena, to je vjerojatnije da ¢e njena procjena biti svjesna i proracunata, a
ne spontana (Bargh, 1997; Bargh i sur., 1992; prema Hewstone i Stroebe, 2003). Ukupno
uzevsi, razliciti rezultati na eksplicitnim i implicitnim mjerama sugeriraju da dvije mjere daju
razli¢ite informacije o stavovima prema odredenim skupinama (Thomas, Vaughn, Doyle i
Bubb, 2014).

Suprotno ocekivanjima i prethodnim istrazivanjima (npr. Thomas i sur., 2014),
eksplicitni 1 implicitni stavovi nisu bili znac¢ajno povezani niti kod studenata psihologije niti
kod studenata sestrinstva. No, treba naglasiti da je i u istrazivanjima u kojima je dobivena
povezanost medu dvjema mjerama, ona bila vrlo slaba. Thomas i sur. (2014) navode kako se
koeficijenti korelacije kre¢u izmedu r = .24 i r = .37. U pregledu istrazivanja koja su ispitivala
stavove prema osobama s invaliditetom Testom implicitnih asocijacija (Wilson i Scior, 2014),
od 18 istraZivanja koja su proucavana u tom pregledu, 11 ih je uz Test implicitnih asocijacija
koristilo i razli¢ite eksplicitne mjere. Pokazalo se da u pet od navedenih 11 istrazivanja nije
bilo znacajne povezanosti izmedu eksplicitnih 1 implicitnih stavova, dok je u ostalih Sest
pronadena tek slaba znaCajna povezanost. Nadalje, White i suradnici (2006) su utvrdili kako
je Test implicitnih asocijacija koji je mjerio implicitne stavove prema sportaSima s
invaliditetom bio znacajno povezan s jednom od dvije mjere eksplicitnih stavova koje su
koriStene u tom istrazivanju (Skala stavova prema osobama s invaliditetom, eng. Attitude
Toward Disabled Persons Scale (ATDP), Form O; Yuker, 1988; Yuker i Block, 1986; prema
White 1 sur., 2006), dok s drugom nije bilo statisticki znacajne povezanosti (Skala stavova
prema osobama s invaliditetom, eng. The Scale of Attitudes Towards Disabled Persons
(SADP), Form R; Antonak, 1982, 1985; prema White i sur., 2006). Takoder su i Thomas i
suradnici (2014) pronasli kako razli¢ite forme testova implicitnih asocijacija koje su koristili
uglavnom nisu bile znacajno povezane s eksplicitnim mjerama stavova prema osobama s
invaliditetom. Dakle, moguce je da je korelacija izmedu eksplicitnih i implicitnih mjera

dijelom odredena i formama testova koji se koriste. Na primjer, u istrazivanju Thomasa i
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suradnika (2014) koriStena je takoder Skala stavova prema osobama s invaliditetom (ATDP;
Yuker, Block i Younng, 1970), te oni objasnjavaju kako je ona jedna od najstarijih skala i
skala s rje¢nikom koji daleko najvise invaliditet opisuje kao hendikep. Moguce je da su se
sudionici mogli znafajno manje poistovjetiti s takvim «krutimy tvrdnjama, pa su davali
pozitivnije odgovore. S druge strane, Test implicitnih asocijacija je prikazivao slike, a nije
koristio osjetljive rijeci, pa su stoga na njemu davali realnije odgovore.

Ukoliko se usporede rezultati dobiveni na dvjema mjerama stavova u ovom
istrazivanju, utvrdeni su pozitivniji stavovi na eksplicitnim nego na implicitnim mjerama.
Ovaj rezultat je oc¢ekivan i u skladu s prethodnim istrazivanjima. Jednak nalaz su dobili Chen,
Ma i Zhang (2011) koji su utvrdili kako kineski studenti preddiplomskog studija imaju
pozitivne eksplicitne i negativne implicitne stavove prema osobama s invaliditetom, te da te
dvije mjere stavova nisu znacajno povezane. Jedno od objasnjenja negativnijih implicitnih
stavova prema osobama s invaliditetom u odnosu na eksplicitne je i evolucijsko objasnjenje
pomocu tzv. mehanizma obrane od bolesti. Naime, u proslosti su zarazne bolesti ¢esto bile
povezane s fiziCkim anomalijama, te su stoga ljudi razvili psiholoski mehanizam kao odgovor
na percepciju tih anomalija. Taj mehanizam bi potaknuo pojavljivanje specificnih emocija
(gadenje, anksioznost), misli (negativni stavovi) 1 ponaSanja (izbjegavanje). S vremenom je
taj mehanizam poceo ukljucivati i one fizicke anomalije koje nisu bile povezane ni s kakvom
zaraznom boleSc¢u, npr. ud odstranjen zbog prometne nesrece, pri Cemu je percepcija i takve
pojave izazivala iste reakcije (Park, Faulkner i Schaller, 2003). Park i suradnici (2003) su
utvrdili da je povecan strah od bolesti znacajno povezan s negativnijim stavovima prema
osobama s tjelesnim invaliditetom. Stoga bi u budué¢im istrazivanjimabilo vazno ispitati i
znanje o osobama s invaliditetom, strah od bolesti ili strah od smrti te sukladno rezultatima
raditi na edukaciji o invaliditetu, kako bi doprinijeli stvaranju pozitivnijih stavova.

Nadalje, pokazalo se kako se studenti psihologije i studenti sestrinstva statisticki
znacajno razlikuju u empatiji, pri ¢emu su studenti psihologije iskazivali znac¢ajno visu razinu
empatije. Razliku u empatiji bismo mogli objasniti samom razlikom u studiju, odnosno time
da je psihologija kao struka viSe usmjerena na razumijevanje osjec¢aja drugih ljudi,
suosjeCanje 1 empatiju, pa su stoga studenti psihologije postigli visi rezultat. Takoder,
pokazalo se kako kod studenata zdravstvene njege empatija opada tijekom studija, a joS vise
tijekom staza (Bellini, Baime i1 Shea, 2002; Hojat, Nasca, Rattner, Erdmann, Gonnella i
Magee, 2004; Bellini i Shea, 2005; prema Shapiro, 2008). Tijekom svog Skolovanja, studenti
zdravstvene njege uce kako se suocavati sa stresom i anksioznos¢u koji proizlaze iz susreta s

razli¢itim bolestima, §to moZe rezultirati neprikladnim reakcijama prema pacijentima i
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smanjenjem empatije prema njima (Rosenfield i Jones, 2004; prema Mostafa, Hoque,
Mostafa, Rana i Mostafa, 2014).

Sli¢no tome, utvrdena je znacajna razlika u kvaliteti kontakta. No, za razliku od razine
empatije, studenti sestrinstva su navodili da imaju znacajno kvalitetnije kontakte s osobama s
invaliditetom od studenata psihologije. Jedan od moguéih razloga zbog kojeg su studenti
psihologije iskazali veéu razinu empatije, a studenti sestrinstva izvijestili o ve¢oj kvaliteti
kontakta s osobama s invaliditetom moze biti i taj Sto studenti sestrinstva zauzimaju
"profesionalni" stav spram osoba s invaliditetom, te je moguée da smatraju imperativom u
svojoj struci imati dobre i kvalitetne odnose s pacijentima. Takoder, kako je ve¢ i objasnjeno,
vjerojatno uce kako se drzati emocionalno distanciranima U takvim situacijama, pa manje
suosjecaju s pacijentima. S druge strane, u psihologiji kao struci vec¢i imperativ se stavlja na
razumijevanje i suosjecanje s drugima. Moguce je da su pojam 'kvaliteta kontakta' ove dvije
grupe studenata percipirale razlicito, te da su studenti sestrinstva ve¢inom mislili na kontakte
sa svojim pacijentima, dok su studenti psihologije imali u vidu opcenito osobe s
invaliditetom.

Sto se ti¢e povezanosti medu ispitivanim varijablama, kod studenata psihologije jedina
znacajna povezanost dobivena jeizmedu empatije 1 eksplicitnih stavova prema osobama s
invaliditetom. Pri tome su osobe s viSim rezultatom na skali empatije, u prosjeku, izrazavale
pozitivnije eksplicitne stavove prema osobama s invaliditetom. Suprotno tome, empatija nije
bila znacajno povezana s implicitnim stavovima prema osobama s invaliditetom. Osim toga,
niti kontakt s osobama s invaliditetom niti kvaliteta kontakta nisu bili znac¢ajno povezani s
eksplicitnim i implicitnim stavovima prema osobama s invaliditetom. Sto se ti¢e studenata
sestrinstva, nije utvrdena znacajna povezanost medu ispitivanim.

Iako nisu pronadena istrazivanja u kojima je ispitivana povezanost empatije i stavova
prema osobama s invaliditetom, pronadeno je nekoliko istrazivanja u kojima se pokazalo da je
empatija povezanasa stavovima prema drugim objektima stava (Clore i Jeffrey, 1972; Batson i
sur., 1997), pri ¢emu izazivanje empatije dovodi do pozitivnijih stavova. No, ocekivani
rezultati dobiveni su samo za eksplicitnu mjeru stavova. Jedan od mogucih razloga moze biti
¢injenica da su 1 eksplicitni stavovi i empatija mjereni na isti nacin, dakle testovima papir-
olovka, odnosno samoprocjenama. Stoga je moguce da su I na rezultatena upitniku empatije
djelovale iste pojave koje su djelovale kod davanja odgovora na skali eksplicitnih stavova,
npr. socijalna poZzeljnost odgovora, oslanjanje na introspekciju sudionika, njegova volja da

izvijesti o svojim unutra$njim stanjima i sposobnost da se adekvatno izrazi.
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lako se prema izvornoj Allportovoj hipotezi o kontaktu (Allport, 1954; prema Wilson i
Scior, 2014) pretpostavlja da ¢e visa razina kontakta s pojedincima odredene grupe dovesti do
pozitivnijih stavova prema toj grupi, u velikom broju istrazivanja se pokazalo kako sam
kontakt zapravo nema tako velik utjecaj na stavove (Shannon, Tansey i Schoen, 2009; Ten
Klooster i sur., 2009). Na primjer, od tri istrazivanja koja su ispitivala implicitne stavove
prema osobama s invaliditetom, a ukljuéivale su i varijablu kontakta, u samo jednom
istrazivanju se pokazalo kako je kontakt znacajno povezan s implicitnim stavovima, iako je i
ta povezanost bila slaba (Wilson i Scior, 2014). Nadalje, Shannon i suradnici (2009) su
pronasli kako kontakt sam po sebi nije dovoljan da bi utjecao na stavove, pa ¢ak i ako se radi
o kontaktu s bliskim osobama ili vr§njacima. U nekim se istrazivanjima pokazalo da je oblik
kontakta s osobama s invaliditetom bolji prediktor stavova nego ucestalost kontakta izmedu
medicinskog osoblja i pacijenata s invaliditetom (Lyons, 1991; McConkey i Truesdale 2000;
Horner-Johnson i sur., 2002; Stachura i Garven 2007; prema Ten Klooster i sur., 2009). Isto
su potvrdili i Ten Klooster i suradnici (2009) navodeé¢i da je vrsta kontakta (kontakt s
prijateljem ili rodakom s invaliditetom nasuprot kontaktu s pacijentom s invaliditetom) bolji
prediktor stavova. Drugim rije¢ima, bliski osobni kontakt s osobom s invaliditetom vodi
pozitivnijem stavu nego sama ucestalost kontakta koja moze postojati izmedu npr.
medicinskog osoblja i osoba s invaliditetom. Sli¢no tome, Uysal i sur. (2014) su utvrdili da je
briga o osobama s invaliditetom u krugu obitelji znacajan prediktor pozitivnih stavova. | u
ovom se istrazivanju, kao i u mnogim prethodnima pokazalo kako visa razina kontakta nije
povezana s pozitivnijim stavovima prema osobama s invaliditetom. Jedan od mogucih razloga
moze biti i taj $to je najvise sudionika odgovorila potvrdno na drugo pitanje o kontaktu koje je
glasilo "Poznajem osobu s invaliditetom koja je iSla/ide samnom u Skolu/na godinu", dok je
broj potvrdnih odgovora na pitanjima o nekom bliZem kontaktu bio manji. Jo§ jedan razlog
moze biti taj $to je ukupan rezultat dobiven linearnom kombinacijom svih odgovora, a
razliita pitanja zapravo govore o razli¢ito bliskim kontaktima. Pridavanjem razli¢itih pondera
razli¢itim pitanjima bi se dala veca tezina bliZim odnosima, pa bi mozda u tom slucaju
kontakt bio povezan sa stavovima. Rimmerman, Hozmi i Duvdevany (2000) navode kako
povezanost kontakta i stavova prema osobama s invaliditetom ovisi uvelike o vremenu,
odnosno duljini trajanja kontakta. Slicno tome, pozitivni stavovi prema osobama s
invaliditetom se razvijaju kroz kombinaciju obrazovanja, informiranja, te potpomognutog i
planiranog kontakta (Chan i Cheng, 2001; Seccombe, 2007a, 2007b). Dakle, moguce je da je
veéina sudionika bila u kontaktu s osobama s invaliditetom «samo» u Skoli/fakultetu, pri

¢emu nisu bili ranije informirani o osobama s invaliditetom niti su tijekom kontakta imali
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ikakvu potporu. Sli¢no prethodno navedenim rezultatima, niti procjena kvalitete kontakta s
osobama s invaliditetom nije bila znafajno povezana ni s eksplicitnim ni s implicitnim
stavovima prema njima.Kao $to je ve¢ navedeno, studenti su najviSe potvrdnih odgovora
davali na tvrdnje o kontaktu s osobom s invaliditetom na fakultetu/poslu, ili u $iroj obitelji,
dok je potvrdnih odgovora bilo manje za tvrdnje o kontaktu unutar blize obitelji ili medu
prijateljima. lako su kontakte koje imaju procjenjivali relativno kvalitetnim, ipak na stavove
vedi utjecaj ima blizina 1 oblik kontakta nego kvaliteta ili ucestalost (Lyons, 1991; McConkey
i Truesdale 2000; Horner-Johnson i sur., 2002; Stachura i Garven 2007; prema Ten Klooster i
sur., 2009; Ten Klooster i sur., 2009).

Osim navedenih povezanosti s eksplicitnim i implicitnim stavovima, dobivena je
znacajna, iako niska, povezanost kontakta i kvalitete kontakta s osobama s invaliditetom.
Drugim rije¢ima, studenti koji su imali ucestalije kontakte s osobama s invaliditetom su, u
prosjeku, kontakte s njima procjenjivali kvalitetnijima. Kao §to je ve¢ navedeno, povezanost
kontakta i stavova prema osobama s invaliditetom ovisi uvelike o vremenu, odnosno duljini
trajanja kontakta (Rimmerman, Hozmi i Duvdevany, 2000). lako sama ucestalost kontakta
nije bila povezana sa stavovima, ipak se pokazuje povezanom s kvalitetom kontakta s
osobama s invaliditetom. Jedan od moguéih razloga dobivanja povezanosti s kvalitetom
kontakta, ali ne i sa stavovima moze biti taj §to su sudionici prilikom davanja odgovora o
ucestalosti kontakta 1 kvaliteti kontakta u vidu imali iste osobe, dok su kod davanja odgovora
na Skali stavova iskazivali svoje stavove opcenito prema osobama s invaliditetom.

Kao $to je ve¢ navedeno, kod studenata sestrinstva niti jedna od uklju¢enih varijabli
nije bila znacajno povezana S eksplicitnim i implicitnim stavovima prema osobama s
invaliditetom. Jedan od razloga moZe biti taj Sto se studenti sestrinstva s osobama s
invaliditetom susrecu redovito kroz vjezbe i praksu na fakultetu i u srednjoj medicinskoj
Skoli, tako da su njihovi odnosi s osobama s invaliditetom uglavnom profesionalni. Ti odnosi
mogu biti i kvalitetni i ucestali, ali nisu povezani s njihovim stavovima, stoga $to ih
dozivljavaju uglavnom kroz posao. Takoder, kroz rad s osobama s invaliditetom, ali i drugim
oboljelima ¢ija stanja mogu biti izrazito teska, studenti sestrinstva vjerojatno su se naucili
drzati emocionalno distanciranima u odnosu na situaciju, te stoga i ne izvjestavaju o toliko
visokoj razini empatije kao studenti psihologije, niti se empatija pokazala povezanom sa
stavovima, kao $to je slucaj kod studenata psihologije. Studenti psihologije, s druge strane,

kroz studij uce usavrSavati svoje vjestine sluSanja, razumijevanja tudih situacija i1 poteskoca,

.....
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vjeruju kako je empatija vazna za uspjeh u savjetodavnoj i klini¢koj psihologiji (Harton i
Lyons, 2003).

Naposljetku, jedan od problema bio je ispitati doprinos empatije, kontakta i kvalitete
kontakta s osobama s invaliditetomobjasnjenju eksplicitnih i implicitnih stavova sudionika
prema osobama s invaliditetom. Iako su interkorelacije niske i ve¢inom neznalajne,
provedena je i hijerarhijska regresijska analiza kako bi se provjerio interakcijski uéinak
studija sa ostalim varijablama. Jedinim znacajnim pozitivnim prediktorom eksplicitnih
stavova pokazao se studij psihologije. U skladu s korelacijskom analizom, niti jedna druga
ukljucena varijabla, ukljucujuéi i interakcije studija s ostalim varijablama, nije bila znacajni
prediktor stavova. Drugim rije¢ima, iako studenti psihologije izrazavaju pozitivnije
eksplicitne stavove prema osobama s invaliditetom, odnosi medu ispitivanim varijablama su
sliéni u dvije skupine. Jedan od razloga zasto se empatija nije pokazala znacajnim
prediktorom eksplicitnih stavova kod studenata psihologije, iako je znacajno povezana s
njima, moze biti razli¢it nacin ispitivanja jedne i druge varijable. Naime, upitnik empatije je
globalan i mjeri empatiju opéenito kao osobinu, dok je upitnik eksplicitnih stavova specifican
i usmjeren samo ha stavove prema osobama s invaliditetom.

Suprotno tome, niti jedna ispitivana varijabla nije se pokazala znac¢ajnim prediktorom
implicitnih stavova. Jedno od objasnjenja moze biti to $to su implicitni stavovi mjereni na
drugaciji nacin od svih ostalih varijabli u istrazivanju, odnosno sve su druge varijable mjerene
upitnicima samoprocjene. Na primjer, Rojahn, Komelasky i Man (2008) su u svom
istrazivanju mjerili implicitne stavove Sstudenata prema osobama s invaliditetom i privlaénost
prema osobama s invaliditetom, te su dobili rezultat koji ukazuje na negativne implicitne
stavove, dok su samoprocjene privlacnosti pokazivale drugacije. Pokazalo se da prisutnost
invaliditeta ne umanjuje privlacnost iskazanu prema osobi. Kako i sami autori navode, velika
je vjerojatnost da je socijalna pozeljnost snazno utjecala na davanje odgovora kod upitnika
samoprocjene. Budu¢i da se i u ovom istrazivanju pokazalo kako su eksplicitni stavovi
pozitivni i kako je razina empatija kod sudionika visoka, a nasuprot tome, implicitni stavovi
negativni, mozemo zakljuciti kako je vrlo vjerojatno na odgovaranje na upitnicima
samoprocjene utjecala socijalna pozeljnost.

Vaznost, ogranicenja i implikacije provedenog istrazivanja

Na kraju, treba napomenuti da dobivene rezultate treba promatrati i u kontekstu nekih

nedostataka ovoga istrazivanja. Zbog vrlo malog uzorka mladi¢a nismo mogli ispitati efekt

spola na implicitne i eksplicitne stavove prema osobama s invaliditetom. Osim toga, uzorak
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studenata sestrinstva relativno je mali Sto otezava generalizaciju dobivenih rezultata na ostale
studente sestrinstva.

Nadalje, u istrazivanju je za mjerenje eksplicitnih stavova KoriStena ATDP skala.
Naime, ATDP skala je kritizirana od nekih istrazivaca zbog svoje jednodimenzionalnosti i
mogucénosti sudionika da laziraju svoje odgovore kako bi se istraziva¢ima prikazali u
povoljnijem svjetlu (McCaughey i Strohmer, 2005). Medutim, u nedostatku dostupnih
pouzdanih instrumenata za procjenjivanje stavova prema osobama s invaliditetom u hrvatskoj
literaturi, koriStena je ova skala.

Unato¢ nedostacima, vaznost ovog rada ogleda se u tome da su, za razliku od
prethodnih istrazivanja, mjereni i implicitni 1 eksplicitni stavovi prema osobama s
invaliditetom. Osim toga, do sada je proveden velik je broj istrazivanja s ciljem analiziranja
stavova prema osobama s invaliditetom kod studenata sestrinstva ili kod medicinskog osoblja,
ali nema dostupnih istrazivanja koja su ukljuc¢ivala druge pomagacke struke, kao Sto su npr.
psiholozi. Takoder, pronadeno je samo nekoliko radova u kojima se ispitivala povezanost
izmedu empatije i stavova prema razliCitim objektima stava, ali nisu pronadena istrazivanja u
kojima je ispitivana povezanost empatije bas sa stavovima prema osobama s invaliditetom.

lako istrazivanja u posljednje vrijeme pokazuju pozitivan trend $to se ti€e stavova
prema osobama s invaliditetom u Hrvatskoj (Najman HiZman i sur., 2008; Ljubi¢i¢, Sare i
Bratovi¢, 2015), treba posebnu paznju obratiti na to da su ta istrazivanja, kao i ve¢ina dosad
provedenih, koristila samo eksplicitne mjere. S obzirom na rezultate dobivene u ovom
istrazivanju, moguc¢e je da bi se koriStenjem implicitnih mjera stavova dobili drugaciji
rezultati. Jedan od razloga zasto se u posljednje vrijeme sve viSe daje na znacaju implicitnim
mjerama stavova u usporedbi s eksplicitnim je bas taj Sto se konstantno mijenjanju nacini na
koje se iskazuju predrasude i diskriminatorna ponasanja. Buduéi da sve viSe raste svijest o
potrebi suzbijanja predrasuda i diskriminacije, sve manje ljudi otvoreno izraZzava negativne
stavove, iako oni mozda postoje. Iz tog razloga, a i davanja socijalno pozeljnih odgovora koje
je gotovo uvijek prisutno kod upitnika samoprocjene, stavovi dobiveni na eksplicitnim
mjerama su ¢esto nerealni, odnosno zamagljeni navedenim pojavama.

Jedna od prakti¢nih implikacija ovog istrazivanja je stavljanje naglaska na vaznost
ispitivanja i mijenjanja stavova pomagackih struka i zdravstvenog osoblja. Stavovi
zdravstvenog osoblja su vrlo bitni za rehabilitaciju osoba s invaliditetom (Chubon 1982,
Tervo i sur., 2004; prema Ten Klooster i sur., 2009) i mogu utjecati na reakciju osobe s
invaliditetom na lijeCenje 1 razvoj ili odrZavanje samo-prihva¢anja (Oermann i Lindgren,

1995; prema Ten Klooster i sur., 2009). Osobe s invaliditetom ¢esto navode negativne stavove
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1 ponasanja zdravstvenog osoblja kao jednu od glavnih prepreka koriStenju medicinskih
usluga (Carter i Markham, 2001; prema Ten Klooster i sur., 2009). Takoder, Cervasio i Fata-
Hall (2013) navode kako stavovi zdravstvenog osoblja prema djeci s invaliditetom igraju
kljucnu ulogu u skrbi za tu djecu i njihove obitelji. Istrazivaci u podruc¢ju zdravstva se slazu
da edukacija utjeCe na stavove studenata zdravstvene njege, a stoga i na ishode lijeCenja
pacijenta. Stoga je vrlo bitno razviti i odrzavati pozitivne stavove prema osobama s
invaliditetom ve¢ kroz edukaciju medicinskog osoblja i drugih pomagackih struka, kao Sto su
psiholozi.

Ovo je istrazivanje pokazalo da negativni implicitni stavovi postoje i medu nasim
studentima navedenih struka, te ukazuju na vaznost djelovanja u smjeru poboljSanja tih
stavova. Budu¢i da se nijedna od koristenih varijabli u ovom istrazivanju nije pokazala
znacajnim prediktorom stavova, osim studija, potrebno je u buducim istrazivanjima ukljuciti
druge varijable te istraziti njihovu prediktivnost. lako u sklopu studijskog programa i studenti
psihologije i studenti sestrinstva imaju kolegije u kojima se upoznaju s osobama s posebnim
potrebama (Psihologija osoba s posebnim potrebama/Zdravstvena njega osoba s posebnim
potrebama), potrebno je i na druge nacéine uvrstiti informiranje i stjecanje znanja i iskustava o
osobama s invaliditetom. Buduci da su se implicitni stavovi pokazali negativnima, potrebnoje
utjecati na afektivnu komponentu stava. To je moguce napraviti omogucavajuci studentima da
steknu iskustva u odnosima s osobama s invaliditetom. Na primjer, moguce je u sklopu
nastave organizirati posjete udrugama s osobama s invaliditetom, druZenje s njima ili
volontersko pruzanje usluga kao $to su npr. mjerenje krvnog tlaka, mjerenje Secera i sl. (za
studente sestrinstva) ili razgovore, u¢enje o komunikacijskim vjeStinama 1 sl. (za studente
psihologije). Takoder, intervencije bi trebale, osim na studente, biti usmjerene i na stru¢njake
u navedenim podrucjima: zdravstvu 1 psihologiji. Kroz razli¢ite seminare i cjelozivotno
obrazovanje stru¢njake bi se trebalo osposobiti za rad s osobama s invaliditetom, osnaziti ih i
poticati stvaranje pozitivnih stavova.

Jedna od implikacija za buduca istraZivanja bi bila da se uz implicitne stavove ispituju
manje nametljive mjere stavova, kao Sto je npr. opazanje ponasanja. U takvim bi se
istrazivanjima mogla utvrditi prediktivna veza izmedu implicitnih stavova prema osobama s
invaliditetom i njihovog ponasanja prema osobama s invaliditetom u odredenom kontekstu.
White i suradnici (2006) navode kako su takva istrazivanja u drugim podru¢jima u kojima su
koriSteni razli€iti objekti stava pronasla snaznu prediktivnu vezu. Dakle, mogli bi se oc¢ekivati
1 sli¢ni rezultati 1 u istrazivanjima stavova prema osobama s invaliditetom. Takoder, sli¢no

pokazuje 1 istrazivanje Kim, Lu i Estrada-Hernandez (2015) u kojem je pronadeno kako
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socijalna poZeljnost snazno utjeCe na dvije domene eksplicitne mjere stava, kognitivnu i
afektivnu, dok na bihevioralnu domenu nema utjecaja, Sto takoder ide u prilog tome da bi se
ubuduce kao mjere trebale ukljuciti i one bihevioralne. Unato¢ prednostima bihevioralnih
mjera njihovo uklju¢ivanje je komplicirano, te bi u odredenoj mjeri zahtijevalo i obmanu
sudionika. Takoder, bilo bi teSko utvrditi normative ponasanja i reakcija koji bi ukazivali na
pozitivne, negativne ili neutralne stavove. No, uz pazljivo kreiran nacrt istrazivanja, procjena
ponasanja bi uvelike pridonijela trenutnim saznanjima o stavovima prema osobama s
invaliditetom.

Takoder bi bilo dobro u nekom od buducih istrazivanja kao sudionike ukljuciti i
sudionike iz opée populacije, ili barem iz drugih studijskih grupa, koje nisu tzv. pomagacke
struke. lako postoje brojna istrazivanja u kojima su se studenti zdravstvene njege usporedivali
S drugim studentima ili op¢om populacijom, kako je ve¢ navedeno, nisu pronadena

istrazivanja gdje je takva usporedba vrSena izmedu studenata psihologije 1 op¢e populacije.
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Zakljucak

Cilj ovog istrazivanja bio je ispitati odnos izmedu eksplicitnih i implicitnih stavova
prema osobama s invaliditetom kod studenata psihologije i sestrinstva. Takoder se pokusalo
ispitati doprinose li empatija i kontakt s osobama s invaliditetom eksplicitnim i implicitnim
stavovima prema osobama s invaliditetom. Prema hipotezama je ocekivano kako nece biti
statisticki znacajne razlike izmedu studenata psihologije i studenata sestrinstva niti u
eksplicitnim ni u implicitnim stavovima. Medutim, ipak je dobivena statisticki znacajna
razlika izmedu studenata psihologije i studenata sestrinstva, ali samo u eksplicitnim
stavovima. Takoder se pokazalo da znacCajna razlika izmedu studenata psihologije i studenata
sestrinstva postojii u razini empatije i kvalitete kontakta s osobama s invaliditetom. Studenti
psihologije imali su viSu razinu empatije, a studenti sestrinstva kvalitetnije kontakte s
osobama s invaliditetom. Prema drugoj hipotezi ocekivalo se da ¢e eksplicitni stavovi prema
osobama s invaliditetom biti povezani s implicitnim stavovima i kod studenata psihologije i
kod studenata sestrinstva, ali se te dvije varijable ipak nisu pokazale povezanima niti kod
jedne skupine studenata. Nadalje, ocekivalo se da ¢e osobe koje imaju vise kontakta s
osobama s invaliditetom i koje imaju viSe rezultate na skali empatije imati pozitivnije i
eksplicitne i implicitne stavove prema osobama s invaliditetom. Pokazalo se, ipak, da
varijabla kontakt nije bila znacajno povezana niti s eksplicitnim ni s implicitnim stavovima,
dok varijabla empatija jest s eksplicitnim stavovima.

Pozitivnim prediktorom eksplicitnih stavova prema osobama s invaliditetom se
pokazala samo varijabla studij. Sto se ti¢e implicitnih stavova prema osobama s invaliditetom,

niti jedna od koriStenih varijabli nije se pokazala znac¢ajnim prediktorom tog kriterija.
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