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Apstrakt 
 

Nivo intelektualnog razvoja predstavlja osnovni riziko-faktor za 

oblika izmijenjenog pon
kvaliteta njihovog 

(LIO) 
(TR). U e 
eksperimentalna grupa ontrolna grupa. Za 
evidentiranje prob Skala antisocijalnog 

i (The School Behavior Scale, Second Edition, Merrell, 2002). 

i rezultati su 
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Ovakav rezultat ukazuje na potrebu sveobuhvatnijeg sagledavanja 
 i evidentiranje 

problema u tom domenu. P kako faktore koji 
doprinose nastanku bihejvioralnih problema, tako i one koji imaju 
pozitivan uticaj  

 
 
 

Abstract 
 

The level of intellectual development is the basic risk factor 
for the development of behavioral disorders and the presence of 
mental illnesses in the population with intellectual disability (IO). 
The presence of different forms of altered behavior in IOs is one of 
the indicators of the quality of their lives in the community. The aim 
of this paper is to assess the antisocial behavior of students with mild 
intellectual disability (MID) and comparison with students of typical 
development (TD). The research involved 50 students with MID as a 
experimental group and 50 students of TD as a control group. To 
record behavioral problems, the Scale of Anti-Social Behavior was 
used, which is an integral part of The School Behavior Scale (Merrell, 
2002). The results showed that MID students achieved statistically 
significantly higher scores on the overall Antisocial behavior scale 

,004), which indicates a greater presence of such behavioral 
patterns. The same results were obtained on the subscale Hostile / 
Irritable 

statistically significant difference was not seen on the 
Antisocial/Aggressive behavior subscale 
to the need for a more comprehensive view of pupils' social behavior 
of students with MID and students of TD and recording problems in 
that domain. It is also desirable to consider factors that contribute to 
the appearance of behavioral problems, as well as those that have a 
positive effect of both groups of students.  

Key words: behavior problems, intellectual disabilities, 
school environment 
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1. Uvod 
 

  
Pod smetnjama u socijalnom razvoju podrazumijevaju se sve 

-
-  

ju 

(Emerson, 1995, prema Emerson & Einfeld, 2011). I drugi autori poput 
Brilevskog i Dugana (Brylewski & Duggan, 1999) smatraju da se prilikom 

drugoj. Up
avljati 

izazov u nekoj situaciji zavisi od socijalnih pravila k
ercepcije i stava osoba iz 

o  

Neka od tih po
- -

adekvatnu socijalizaciju. Prema Merelu (Merrell, 2002) o
 

va druge osobe ili vodi ka negativnim socijalnim ishodima, poput 
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eksternalizovane i internalizovane bihejvioralne probleme koju su dali 
-

-
svojoj prirodi i to su

agresiv  

napa  
, 

 drugima i 

om, 

. 

smatra da mogu da dovedu do ozbiljnijih problema u adolescenciji i 
- -  

Problemi u oblasti socijalnog razvoja kod osoba sa IO mogu da 
, 

Baker 
et al, 2003). 

 
a IO 

ira, napada bijesa, agresivnosti i 
 

izolaciji. 
Nivo intelektualnog razvoja predstavlja osnovni riziko-faktor za 

karaktera. Pa tako, mentalni uzrast pozitivno koreli
simptomima, dok je sa bihejvioralnim problemima u obrnutoj korelaciji. 

-Milis
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i 

Taanila, Ebeling, Heikura & 
Järvelin, 2003)
da su kod djece sa IO peraktivni problemi (36,1%), u odnosu 
na prisustvo bihejvioralnih (20,8%) i emocionalnih problema (18,1%). S 
druge strane, u grupi djece TR bihejvioralni (9,1%) i hiperaktivni problemi 
(9,3

a 
smj a 

(Dekker, Koot, Ende & Verhulst, 2002; Eihteld & Tonge, 1996).  

vanja. Posebno je 

inteligencije podijeljena su u dvije grupe: edukatibilnu (IQ od 60 do 80) i 

emi kod obje 

 u studiji 

l
-

 

da 92,3% ispitanika sa razl
pokazuje neki obl
obl -

- ruge studije 

stereotipnog, hiperaktivnog i/ili samopovre
 

zadirkivanje 
i ogovaranje uz kor

astrojeno po  
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stidljivosti (Buha- -
od 8 do 

16 god
in

ispitanika, uzrasta od 6 do 18 godina, iznos
ciji. 

adolescencije dolazi do opadanja ukupnog nivoa eksternalizovanih 
proble
pravila kod starijih ispi

- -  
noj mjeri ometa usvajanje 

akciju sa 

Buha 
3; Melecki & Elliot, 2002).  

 
 

 
 

 
 
 

 
 

3.1. Opis uzorka 

 i uzrastu (
. Prosje arost 

ispitanica (60%) u odnosu na 
ispitanike (40%). 

u nalaza 
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s  
 

 

dobijanja saglasnosti od strane Ministarstva prosvjete i kulture Republike 

 dvije o  
 

nja 

 SSBS-2 (The School Behavior Scale, Second Edition, Merrell, 
2002). Skala SSBS-2 je bihejvioralna skala za skrining i procjenu socijalne 

odgovori rangir

anje drugih ljudi i 

(DO).  
- 

maskimalan skor 70, a mi

elovati 
 

- 
maksimalan skor je 50, dok je minimalan 10. Sadr

 
- 

 prisustvo 
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do osamdese

po centilnom rangu 
iznad 95.  

Instrument ima dobre metrijske karakteristke: visoku internu 
konzistenciju (od 0.91 do 0.96 za obje skale), adekvatnu test-retest 

subskale i cjelokupna Skala  

 
 

 Tabela 1. Koeficijent pouzdanosti za subskale/skale 
 
Hostilno/I  0,948 
Antisocijalno/A  0,932 
Drsko/O  0,902 

 ukupno 0,971 
 

3.5  

je test. Podaci su prikazani tabelarno. 
 
 

 
 

sa LIO u najve

nja koji mogu ukazati na opasnost razvoja 
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 Tabela 2   
      ukupan skor Ukupno 

Prosjek U riziku Visoko 
 

 

LIO 
34 14 2 50 
68% 28% 4% 100% 

 47 3 0 50 
94% 6% 0% 100% 

Ukupno 81 17 2 100 
81% 17% 2% 100% 

                   ² = 11,204       df = 2   p = 0,004 
   

rezultate ostvarene na subskali Hostilno/Iritabilno i ta razlika je 

procentu pokazuju hostilno/iritabilno 

% 
odnosu na 4

 
 

 Tabela 3. Distribucija rezultata na subskali Hostilno/Iritabilno 
 

     Hostilno/iritabilno pon  Ukupno 
Prosjek U riziku Visoko 

 
 

LIO 
40 8 2 50 
80% 16% 4% 100% 

 48 2 0 50 
96% 4% 0% 100% 

Ukupno 88 10 2 100 
88% 10% 2% 100% 

                   ² = 6,327       df = 2   p = 0,042 
 

ispitanika ostvarenom  na subskali Drs   (p = 0,000). 
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problema. S druge strane,  TR svrstano je 

 
 
 Tabela 4. Dis

 
      Ukupno 

Prosjek U riziku Visoko 
 

 

LIO 
23 24 3 50 
46% 48% 6% 100% 

 45 5 0 50 
90% 10% 0% 100% 

Ukupno 68 29 3 100 
68% 29% 3% 100% 

                   ² = 22,566      df = 2   p = 0,000 
 
Na subskali  

ik za razvoj obrazaca 

 
 

 Tabela 5. Distribucija rezultata na subskali Antisocijalno/Agresivno 
 

      Ukupno 
Prosjek U riziku Visoko 

 
 

LIO 
39 10 1 50 
78% 20% 2% 100% 

 45 5 0 50 
90% 10% 0% 100% 

Ukupno 84 15 1 100 
84% 15% 1% 100% 

               ² = 3,095      df = 2   p = 0,213 
 

 
 



 

 

93 
 

5. Diskusija 
 

ostaruju v ukupne skorove 
tati su dobijeni i na 

subskali , kao i . 
Jedino na subskali  

 et 
al.

s

saradnici (Dick
raz

 -

e sa sociaokulturnom 

verbalne, kao i n
skorove su postigli na subskali 

LIO su dj
 

agresi
 - -

procentu ispoljavaju disruptivna, anti
druge ljude.  S obzirom da takvi 

a u vaspitno obrazovnom procesu zahtijevaju dodatnu 
 

 djeca sa IO u odnosu na 
oralnih, 

emocionalnih i hiperaktivnih problema  (Taanila et al., 2003). Da je nivo 
intelektualnog funkcionisanja jedan od prediktora za nastanak problema u 
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 poka -Ivanovi  (Kostikj-Ivanovikj, 
 

 
osu na 

 

ispoljavanje socija
p

-Milisav
rezultati  

na starijim uzrastima.   

citu  intelektualnom 

potencijalne faktore, izdvajaju  

komunikativne sposobnosti, socio-ekonomski status, psihomotornu 
organizovanost ( - -

Kostikj-Ivanovikj, 2009).   radu nisu 
zmotre 

uticaj ovih varijabli na pojavu bihejvioralnih problema radi potpunijeg 
 kao i 

generalizacije rezultata.  
 

 
6.  

 

 sa IO, kao i 

razmotriti  kako one faktore koji doprinose nastanku bihejvioralnih 
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razumijevanje samog problema predstavlja dobru osnovu za njegovo 
smanjivanje ili otklanjanje, ali i kreiranje adekvatnog programa tretmana. 

sce 
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