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Imajuéi u vidu da se pogresno prepoznavanje i tumacenje emocionalnih
izraza dovodi u vezu sa problemima u socijalnom ponasanju, cilj ovog rada
je utvrdivanje najzastupljenijih gresaka koje se javljaju pri prepoznavanju
primarnih emocija u komunikaciji kod odraslih osoba sa intelektualnom
ometeno$cu i dualnim dijagnozama.

Uzorkom je obuhvaceno 120 ispitanika, oba pola, starosti izmedu 20 i 56
godina (AS=31,82, SD=8,70). Celokupan uzorak je podeljen na dva po-
duzorka, ispitanike sa intelektualnom ometenoi¢u (N=60) i ispitanike sa
dualnim dijagnozama (N=60).

Za procenu sposobnosti razumevanja primarnih emocija u komunikaciji ko-
riStena je skala Razumevanja emocija u komunikaciji iz Baterije za procenu
komunikacije (The Assessment Battery for Communication — AbaCo; Sacco
etal.,, 2008).

Dobijeni rezultati pokazuju da se najmanja zastupljenost gresaka u obe
grupe ispitanika beleZi na zadacima za procenu sposobnosti prepoznava-
nja emocije ljutnje. Za sve ispitanike najslabija postignuca zabeleZena su na
emociji straha. Slicna frekvencija gresaka za obe grupe ispitanika uoéava
se na emocijama srece, tuge i straha, dok se u emociji ljutnje uocava nesto
drugaciji redosled najzastupljenijih supstitucija.
Kljuéne redi: intelektualna ometenost, komorbiditet psihijatrijskih
poremecaja, supstitucija

1 Rad je nastao kao rezultat istrazivanja na projektu ,Socijalna participacija osoba sa
intelektualnom ometeno$é¢u“ (ev. br. 179 017), koji finansira Ministarstvo prosvete, nauke i
tehnoloskog razvoja Republike Srbije.

2 Mirjana Dordevi¢, mira.djordjevic81 @gmail.com
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Uvod

Prepoznavanje emocija u drustvenom kontekstu predstavlja klju¢nu
komponentu socijalne kompetencije koja je u bliskoj vezi sa sposobno$cu
ostvarivanja socijalnih interakcija (Bornstein & Tamis-LeMonda, 1989,
prema Nelson, Welsh, Trup, & Greenberg, 2011). Pogresno prepoznavanje
i tumacenje emocionalnih izraza dovodi se u vezu sa problemima u socijal-
nom ponaganju (Unoka, Fogd, Fiizy, & Csukly, 2011).

Poznato je da nedovoljna ovladanost adaptivnim ve$tinama u popu-
laciji osoba sa intelektualnom ometeno$¢u (10), izmedu ostalog, otezava i
identifikovanje i razumevanje relevantnih socijalnih signala koji dolaze iz
razli¢itih izvora, njihovu integraciju i obradu, pa samim tim i planiranje i
realizaciju ponasanja u skladu sa postojeé¢om situacijom (T'aym6uh, 2005).

Dodatna otezavajuca okolnost je ta $to je IO neretko prac¢ena pridruze-
nim psihijatrijskim poreme¢ajima (Cooper, Smiley, Morrison, Williamson,
& Allan, 2007; Emerson & Hatton, 2007; Martorell et al., 2009), koji ne-
povoljno uti¢u na svakodnevno funkcionisanje ovih osoba (Bouras et al.,
2004; Dekker & Koot, 2003). Shizofrenija se u populaciji osoba sa 1O ¢e-
$¢e javlja od bipolarnog poremedaja i depresivnog poremeéaja (Morgan,
Leonard, Bourke, & Jablensky, 2008), a karakterigu je specifi¢ne poteskoée
u domenu socijalne kognicije koje se manifestuju problemima u opazanju i
obradi socijalnih i emocionalnih signala, objasnjavanju pojava i otkrivanju
uzroka pozitivnih i negativnih dogadaja, kao i problemima u razumevanju
i pripisivanju mentalnih stanja sebi i drugima (Toti¢-Poznanovi¢, Pavlovi¢,
Dordevi¢, Pavlovi¢ & Marinkovi¢, 2011). Takode, shizofrena simptomato-
logija se odrazava i na ispoljavanje poteskoca u paralingvistickim aspektima
komunikacije, odnosno problemima u prepoznavanju afektivne prozodije i
facijalne ekspresije (Colle et al., 2013).

Imajudi u vidu da ,dualna dijagnoza“ (skra¢eno DD) predstavlja odo-
macenu sintagmu u stru¢nim krugovima za oznacavanje pojave pridruzenih
psihijatrijskih poremecaja stanju intelektualne ometenosti, u daljem tekstu
bice kori§c¢en taj termin.
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Cilj

Cilj ovog rada je utvrdivanje najzastupljenijih gresaka koje se javljaju
pri prepoznavanju primarnih emocija u komunikaciji kod odraslih osoba sa
I0iDD.

Metod
Uzorak

Uzorkom je obuhvaéeno 120 ispitanika, oba pola, starosti izmedu 20 i
56 godina (AS=31,82, SD=8,70). Celokupan uzorak je podeljen na dva po-
duzorka, ispitanike sa IO i ispitanike sa DD, sa po 60 ispitanika u svakom
poduzorku.

Ispitanici sa DD pripadaju kategoriji shizofrenog spektra poremecaja
prema DSM-$ klasifikaciji, ispoljavajuci simptopatologiju u najmanje jednoj
od navedenih oblasti — deluzije, halucinacije, abnormalno motorno ponasa-
nje, negativni simptomi i dezorganizovan govor i misljenje. Svi ispitanici sa
DD su koristili antipsihotike i u svom medicinskom kartonu su imali podat-
ke o povremenim hospitalizacijama u psihijatrijskim ustanovama, a njihovo
snizeno intelektualno funkcionisanje nije bilo izazvano poznatim uzrokom.

Sa druge strane, ispitanici sa IO nisu imali pridruzene psihijatrijske
poremecaje i nisu koristili medikamentoznu terapiju.

U oba poduzorka nalazilo se po 25 (41,7%) ispitanika sa lakom 10 (IQ
od 50 do 69) i 35 (58,3%) ispitanika sa umerenom 1O (IQ od 35 do 49).

Svi ispitanici su dijagnostikovani u detinjstvu, a nakon prijema u usta-
novu socijalne zastite radena je ponovna dijagnostika, kao i obavezna psihi-
jatrijska procena. Podaci o stepenu intelektualnog funkcionisanja i DD, pre-
uzeti su iz njihovih li¢nih kartona, uz prethodno pribavljenu informisanu
saglasnost ispitanika i njihovih roditelja.

Imajudi u vidu da su podaci o koli¢niku inteligencije u medicinskoj do-
kumentaciji ispitanika ukazivali na to da su kori$¢eni razliciti testovi pro-
cene, kaoidasu procene radene urazli¢ito vreme, a da za neke ispitanike ¢ak
nije postojao podatak o koli¢niku inteligencije, ve¢ samo o kategoriji om-
etenosti, mi smo kao kontrolnu varijablu primenili Ravenove progresivne
matrice (Raven & Raven, 1998), ¢ime je potvrdeno da svi ispitanici iz naseg
uzorka imaju ispodprosec¢ne intelektualne sposobnosti.
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U odnosu na polnu distribuciju, uzorci su bili ujednaceni, odnosno u
obe grupe ispitanika bilo je po 30 ispitanika muskogi 30 ispitanika zZenskog
pola. T-testom nezavisnih uzoraka poredene su obe grupe ispitanika pre-
ma starosnoj dobi i nisu dobijene statisti¢ki znacajne razlike (t(118)=1,42,
p=0,158).

Isklju¢ujudi kriterijumi za formiranje obe grupe su bili: tesko ostecenje
sluha ivida, dvojezi¢nost i traumatske povrede mozga.

Tehnika istraiivmy’a

Procena tipova gresaka u tumacenju
pog J
Jorimarni emoaja u Eomuniéacfji

Za procenu sposobnosti razumevanja primarnih emocija (sre¢a, tuga,
Jjutnja i strah) kori$¢ena je skala Razumevanja emocija u komunikaciji iz
Baterije za procenu komunikacije (The Assessment Battery for Communication
— AbaCo; Sacco et al., 2008).

Ova skala sadrzi osam zadataka u obliku video snimaka u okviru
kojih glumci simuliraju emocionalna stanja koriste(i se prozodijskim i faci-
jalnim obelezjima. Da bi se izbeglo oslanjanje na sadrzaj verbalne ekspresi-
je, a da bi se ukljucila sposobnost detektovanja prozodijskih karakteristika,
glumci izgovaraju tekst na nepostojecem jeziku (npr. Ispitanik gleda video
zapis u kome je akter vidno ljut dok govori izmisljenim jezikom; od ispitanika se
ocekuje da odgovori kako se akter oseca, birajuci jedan od pet ponudenih odgo-
vora — srecan, iznenaden, ljut, tuZan ili nekako drugacije).

S obzirom da skala Razumevanje emocija u komunikaciji ima manje od
10 ajtema, za potrebe ovog istrazivanja racunata je srednja vrednost kore-
lacije izmedu stavki kao mera pouzdanosti. Dobijena vrednost 0,448 je u
saglasnosti sa preporu¢enim vrednostima koje daju Brigs i Cik (Briggs &

Cheek, 1986).

Procena intefeﬁtua[nog fun/écionism}ja

Za potvrdivanje nivoa intelektualnog funkcionisanja, koris¢ene su
Ravenove progresivne matrice (Raven & Raven, 1998) koje predstavljaju
instrument sa¢injen od neverbalnih zadataka namenjenih merenju general-
nog faktora inteligencije. Zadaci u okviru ovog testa su ogranizovani u vidu
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ymustri“ (ara), ali tako da uvek jedan segment nedostaje. Od ispitanika se
ocekuje da uodi pravilo po kom su $are rasporedene i u skladu sa tim oda-
bere onu koja nedostaje od nekoliko ponudenih. Kori§¢enu verziju matrica
¢ini 60 zadataka organizovanih u pet serija. Zadaci su poredani po tezini,
a serije su organizovane u odnosu na teme: dopunjavanje kontinuiranih
sklopova, otkrivanje analogija medu parovima figura, progresivno menjanje
sklopova, permutacija figura i razlaganje figura na delove. Koeficijent relija-
bilnosti utvrden par-nepar metodom je visok i iznosi 0,96, dok je test-retest
relijabilnost nesto niza (0,88).

Test se moze zadavati individualno ili grupno u kontrolisanim uslovi-
ma. Za potrebe ovog istrazivanja, test je zadavan individualno. Ispitaniku
je pokazano i objasnjeno da u svakom zadatku u gornjem delu stranice ne-
dostaje jedan segment, a da se u donjem delu nalaze ponudeni odgovori.
Ispitanik je upoznat s tim da svaki od ponudenih odgovora ima takav oblik
damoze da stane uiseceni deo, ali da je ipak samo jedan odgovor ta¢an. Pre
pocetka procene, ispitaniku je objasnjeno da se od njega oc¢ekuje da pokaze
prstom onaj odgovor za koji smatra da moze pravilno da popuniiseceni deo.
Nakon uvodnog objasnjenja zadatka i probnog ajtema, ispitivac je zapoci-
njao procenu, krenuvsi od prvog seta i prvog zadatka. Ispitivac je upisivao
one odgovore koje ispitanik pokaze prstom. Ispitivanje je prekidano ukoliko
ispitanik ne zavrsi sve setove u rasponu od trideset minuta.

Rezultati

Analiza greshka na skali Razumevanje emocija u Eomuniﬁaaji

U Tabeli 1 dat je deskriptivni prikaz zastupljenosti gresaka pri prepo-
znavanju emocija u komunikaciji kod odraslih osoba sa 10 i DD.

Tabela 1. Zastupljenost gresaka pri prepoznavanju emocija

10 DD
Emocija Broj ta¢nih Broj pogresnih Broj ta¢nih Broj pogresnih
odgovora odgovora odgovora odgovora
N % N % N % N %
Ljutnja 90 75 30 25 90 75 30 25
Sreca 86 71,67 34 28,33 83 69,16 37 30,84
Tuga 76 63,33 44 36,67 83 69,16 37 30,84

Strah 71 59,17 49 40,83 62 51,67 S8 48,33
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Hi-kvadrat test nezavisnosti nije pokazao postojanje statisti¢ki znacaj-
nih razlika u broju gresaka na procenjivanim emocijama izmedu ispitanika
salOiDD (p>0,05).

Greske, nastale usled zamene primarnih emocija nekom od onih koje
su bile ponudene kao odgovori, a nisu bile eksponirane u datom snimku,
prikazane su u Tabeli 2.

Tabela 2. Tipovi gresaka pri prepoznavanju emocija u komunikaciji

Distribucija gresaka

Emocija u odnosu na vrstu 10 DD
_________________ greske
Supstitucija N % N %
tuga ) 20 9 30
Ljutnja nesto drugo 9 30 ) 20
iznenadenje 15 50 2 6,67
_________________ sreca 0 0 13 43,33
iznenadenje 17 50 18 48,66
Sreca nesto drugo 3 8,82 3 8,10
ljutnja 13 38,24 15 40,54
_________________ tuga 1 2,94 1 2,70
stid 15 34,10 13 35,14
uplasenost 2 2,27 0 0
Tuga nesto drugo 9 20,45 ) 13,51
ljutnja 16 36,36 19 51,35
_________________ sre¢a 3 6,82 0 0
nesto drugo 18 36,73 11 18,97
tuga 22 44,90 41 70,69
Strah fiutnia g 8,17 g 76,89
_________________ sreca S 10,20 2 345
Diskusija

Na zadacima za procenu emocije straha javlja se oko 40% pogresnih
odgovora kod obe grupe ispitanika, pri ¢emu svi ispitanici ekspresiju stra-
ha naj¢e$¢e mesaju sa emocijom tuge, ali i sa ,ne¢im drugim®, pokazujuci
da ne razumeju koncept ove emocije, niti njena osnovna paralingvisticka
obelezja. Sa druge strane, interesantan je podatak da rezultati drugih istra-
zivanja pokazuju da ispitanici sa IO znacajno ¢esce i vise ispoljavaju emociju
straha u poredenju sa osobama tipi¢ne populacije (Neimeyer, Wittkowski,
& Moser, 2004). Autori ¢ak navode da se slaba sposobnost prepoznavanja i
opisivanja emocija dovodi u vezu sa poveéanom sklonos¢u ka ispoljavanju
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anksioznog poremecaja (Dagnan & Mellor, 2004, prema Mellor & Dagnan,
2005), kao i da teskoce u razumevanju situacija koje izazivaju oseéaj straha
i anksioznosti zahtevaju razvoj i primenu programa intervencije sa ciljem
unapredenja strategija emocionalne regulacije (Pereira & de Matos Faria,
2015). Coi i saradnici (Tsoi et al., 2008) ukazuju na to da osobe koje pripa-
daju shizofrenom spektru nisu ovladale jasnim kriterijumima za detekciju
emocije straha, $to doprinosi uc¢estalim greskama, ali i sklonosti da se druge
emocije pogresno detektuju kao stanje uplasenosti.

Na celokupnom uzorku belezi se oko 70% ta¢nih odgovora na zadacima
za procenu emocije srece. Svi ispitanici su u oko 50% gres$aka smatrali da je
ekspresija srece u stvari ekspresija iznenadenja, §to i ne iznenaduje toliko,
imaju¢iuvidu da njihova paralingvisti¢ka obelezja mogu biti donekle sli¢na.
Sa druge strane, neobi¢no je to da je u 38% gresaka kod ispitanika sa IO, au
40,54% kod osoba sa DD, do$lo do supstitucije emocije srece i ljutnje. Sli¢ne
rezultate u grupi ispitanika sa IO Plesa-Sker i saradnici (Plesa-Skwerer, Faja,
Schofield, Verbalis, & Tager-Flusberg, 2006) su pokusali da objasne sli¢nim
akusti¢ckim karakteristikama ove dve emocije. U nasem istrazivanju, u obe
emocije, akteri su izgovarali sadrzaje (izmisljenim jezikom) brzim tempom,
ja¢im intenzitetom, i energi¢nije, u poredenju sa emocijom straha i tuge,
§to je zaista moglo dovesti do konfuzije i zamene emocije srece i ljutnje.
Medutim, pojava da pojedine odrasle osobe sa IO i DD permutuju emociju
srece i ljutnje, ukazuje na to da ove osobe imaju poteskoce da razlikuju po-
zitivnu i negativnu emociju, $to se posledi¢no odrazava na njihovo socijalno
ponasanje. Oven i Maratos (Owen & Maratos, 2016) smatraju da, usled ova-
kvih odgovora, osobe sa IO mogu praviti greske u socijalnim interakcijama,
procenjujudi da u nekoj situaciji treba da pridu drugim akterima, umesto da
budu na distanci i obratno.

Ljutnja, predstavlja emociju koju ispitanici sa I0 i DD, podjednako do-
bro, a ujedno i najbolje prepoznaju. Akteri sa paralingvistickim obelezjima
emocije ljutnje salju ispitanicima neku vrstu socijalne pretnje, njihova poru-
ka ih upozorava i ukazuje na moguce neprijatne posledice. Postoji mogucé-
nost da tokom svog zivota ispitanici sa IO i DD imaju relativno ¢esto priliku
da se sre¢u sa ekspresijom ljutnje u svom okruzenju i da su usled togiskustva
uspesni u njenom prepoznavanju. Takode, Koler i saradnici (Kohler et al.,
2003), iako su o¢ekivali veéi procenat gresaka na emociji ljutnje zbog prisu-
stva paranoidnih misli kod osoba sa shizofernijom, dobili su da su ove osobe
relativno uspe$no tumacile emociju ljutnje. Medutim, nasi rezultati poka-
zuju da osobe sa IO emociju ljutnje ne supstituisu emocijom srece, dok su
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se kod osoba sa DD ovakve greske javile u 43,33%. Ovakav rezultat se moze
pravdati navodima da ispitanici sa lakom i umerenom IO i komorbidnim
psihijatrijskim poremecajima u razumevanju tudih iskaza pokazuju sklo-
nost ka atribucijama koje su neosnovane (Matson, Anderson, & Bamburg,
2000).

Tuga, pored ljutnje, predstavlja emociju u kojoj su ispitanici sa IO i DD
ostvarili relativno sli¢na postignuca, mada su u njoj generalno svi bili manje
uspesni. Praveci greske u oko 36% slucajeva, ispitanici sa IO su za emociju
tuge najcesce mislili da je u pitanju ekspresija stida ili ljutnje, dok su osobe
sa DD tugu najucestalije supstituisali sa ljutnjom (51,35%). Pretpostavljamo
daje emocija tuge permutovana sa emocijom stida zbog potencijalnih zajed-
ni¢kih obelezja ove dve ekspresije, kao $to su tiha i usporena produkcija, sa
elementima koji ukazuju na pla¢. Sa druge strane, moguce je da su pojedini
ispitanici zbog negativne valence smatrali da ekspresija tuge odgovara emo-
ciji ljutnje.

Pogresna tumacenja emocionalnih izraza se mogu sagledati i kroz priz-
mu emocionalne pristrasnosti ispitanika, s obzirom na to da postoje navodi
da trenutno subjektivno raspolozenje ispitanika uti¢e na njegovo zakljuci-
vanje o necijim emocijama (npr. oni koji se oseéaju tuzno ¢e$ce ¢e u nekom
drugom emocionalnom izrazu detektovati tugu) (Grubisin, 2011). U skladu
sa tim, u bududa istrazivanja bi trebalo uvrstiti i kontrolnu varijablu emoci-
onalne pristrasnosti.

Umesto zaﬁg’uéﬁa

Dobijeni rezultati pokazuju da nema statisticki znacajnih razlika u po-
gledu zastupljenosti pogresnih odgovora izmedu ispitanika sa IO i ispitani-
ka sa DD.

Najmanja zastupljenost gresaka u obe grupe ispitanika belezi se na za-
dacima za procenu sposobnosti prepoznavanja emocije ljutnje. Ispitanici sa
IO i DD ostvaruju jednak broj ta¢nih odgovora na ovoj emociji. Za sve is-
pitanike najslabija postignuca zabelezena su na emociji straha. Ispitanici sa
IO imaju vi$e uspeha u prepoznavanju emocije srece od emocije tuge, dok
su osobe sa DD podjednako uspe$ne u detektovanju ova dva emocionalna
izraza.
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Sli¢na frekvencija gresaka za obe grupe ispitanika uocava se na emo-
cijama srece, tuge i straha, dok se u emociji ljutnje uoc¢ava nesto drugaciji
redosled najzastupljenijih supstitucija. Osobe sa IO i DD naj¢e$c¢e emociju
srece detektuju kao emociju iznenadenja, emociju tuge kao izraz ljutnje, a
ekspresiju straha kao emociju tuge.

Osobe sa IO ljutnju najc¢esée permutuju sa iznenadenjem, zatim sa ne-
¢im drugim, i na kraju sa emocijom tuge. Za razliku od njih osobe sa DD
emociju ljutnje naj¢esc¢e supstitui$u sa sre¢com, potom sa tugom i ne¢im dru-
gim, i na kraju, u najmanjem procentu sa iznenadenjem.
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ERROR TYPES IN INTERPRETTION OF PRIMARY EMOTIONS IN ADULTS
WITH INTELLECTUAL DISABILITIES AND DUAL DIAGNOSIS

Mirjana Pordevi¢, Nenad Glumbié, & Branislav Brojcin
University of Belgrade — Faculty of Special Education and Rehabilitation, Serbia

Abstract

Bearing in mind that the wrong identification and interpretation of
emotional expressions are associated with problems in social behavior, the aim
of this study is to determine the most common errors that occur in identifying
the primary emotions in communication in adults with intellectual disabilities
and dual diagnoses.

The sample consisted of 120 subjects of both genders, aged between 20
and 56 years (AS = 31.82, SD = 8.70). The entire sample was divided into two
subsamples, those with intellectual disabilities (N = 60) and those with dual
diagnoses (N = 60). For assessing the ability to understand primary emotions
in communication we have used the scale of Understanding emotions in
communication from The Assessment Battery for Communication — AbaCo
(Sacco et al., 2008).

The obtained results show that the lowest presentation of errors in both
groups of respondents occurred on the task of assessing the ability to recognize
the emotions of anger. For all respondents, the weakest achievements were
recorded in the emotion of fear. A similar frequency of errors for both groups of
respondents are observed in the emotions of happiness, sadness and fear, while
the emotion of anger sees a slightly different sequence of the most common
substitutions.

Key words: intellectual disability, comorbidity of psychiatric disorders,
substitution



