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Intruzivne misli su ponavljajuce, nepozeljne i neprihvatljive misli, slike ili
impulsi, koje se pojavljuju, kako u opstoj, tako i u klinickim populacijama.
U literaturi nema istraZivanjima u kojima je ispitivan odnos teorije uma i in-
truzivnih misli u populaciji osoba sa intelektualnom ometeno$cu, ali postoje
sporadi¢ne studije na drugim klinickim uzorcima u kojima je deficitarna te-
orija uma dovodena u vezu sa pojavom nametljivih misli.

U skladu sa tim, cilj ovog istraZivanja predstavlja utvrdivanje odnosa izme-
du sposobnosti razumevanja intruzivnih misli kod odraslih osoba sa lakom
intelektualnom ometenoséu i njihove sposobnosti teorije uma, kao i utvrdi-
vanje zastupljenosti intruzivnih misli i strategija za njihovo prevazilaZenje
kod ovih osoba.

Uzorak ¢ini 2§ odraslih ispitanika sa lakom intelektualnom ometenoséu,
starosne dobi od 20 do SS godina (AS = 31,24; SD = 8,84).

Za procenu sposobnosti razumevanja intruzivnih misli kori$éen je zadatak
poznat pod imenom ,Nemogucnost mentalne kontrole” (Flavell, Green,
& Flavell, 1998), dok su za procenu sposobnosti teorije uma koriséena
tri zadatka tipa ,Izgled-realnost” i ,Obmanjujuéi predmet” (Hansen &
Markman, 2005).

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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Dobijeni rezultati pokazuju da je 48% ispitanika neuspesno na zadatku razu-
mevanja intruzivnih misli. Sposobnost razumevanja intruzivnih misli korelira
statisticki znaéajno i pozitivno sa sposobnoscu teorije uma kod odraslih osoba
sa lakom intelektualnom ometenoséu (r = 0,584, p = 0,01). Preko 60% ispita-
nika izvestava o sopstvenom iskustvu prisustva intruzivnih misli. U situacija-
ma pojave neZeljenih misli, ove osobe najéesée ne reaguju (32%) ili pokusavaju
da potisnu i prekinu neprijatnu misao (28%), 24% njih koristi strategiju neu-
tralizovanja, dok njih 16% pribegava strategiji fokusirane distrakcije.
Kljucne reci: nametljive misli, neZeljene misli,
intelektualna ometenost

Uvod

Intruzivne misli su ponavljajuce, nepozeljne i neprihvatljive misli, slike
ili impulsi (Clark & Purdon, 1995, prema Abramovitch & Schweiger, 2009).
Nametljive misli nisu jednobrazne, ve¢ se razlikuju prema svom obliku, sa-
drzaju i reakcijama koje proizvode.

Na raznolikost oblika uti¢u sledece karakteristike: ucestalost pojavlji-
vanja, intenzitet, trajanje, emocionalna obojenost, slikovitost misli, mogu¢-
nost kontrolisanja, kao i stepen neocekivanosti (Clark & Inozu, 2014).

Prema svojoj prirodi, intruzivne misli se mogu podeliti na anksiozne i
depresivne (Clark & de Silva, 1985), kao i na autogene i reaktivne (Lee &
Kwon, 2003).

Pardon i Klark (Purdon & Clark, 1994) reakcije na intruzivne misli raz-
vrstavaju u Sest kategorija: strategija bez odgovora (osoba ne radi nista po
pitanju intruzivnih misli), reagovanje kroz fokusiranu distrakciju (odnosno
svesno usmeravanje misli na prijatne sadrzaje), strategija neutralizovanja
(osoba tezi da izgovaranjem nekog sadrzaja ili kroz fizi¢ku akciju ponisti ne-
prijatnu misao), samouveravanje (osoba uverava samu sebe da je sve u redu
i da misao ne predstavlja pretnju), samoobrazlaganje (pojedinac analizira
razloge za pojavu nametljivih misli) i strategija zaustavljanja misli (osoba
tezi da zaustavi, prekine misao, potiskujuéije).

Intruzivne misli se pojavljuju, kako u opstoj, tako i u klini¢ckim popula-
cijama. Rezultati istrazivanja pokazuju da ispitanici iz op$te populacije u vise
od 90% slu¢ajeva izvestavaju o pojavi nametljivih misli (Freeston, Ladouceur,
Thibodeau, & Gagnon, 1991; Parkinson & Rachman, 1981; Purdon & Clark,
1993; Radomsky et al., 2014), pri ¢emu je jasno da pojava ovih misli sama po
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sebi ne predstavlja problem, ve¢ nacin na koji osoba reaguje na te misli dopri-
nosi pojavi negativnih emocija (Radomsky et al., 2014).

Ucestala pojava intruzivnih misli ¢esto je pracena tesko¢ama u njiho-
vom razumevanju (Wilksch & Nixon, 2010). Osobe koje imaju poteskoce sa
intruzivnim mislima posledi¢no ispoljavaju sklonost ka socijalnoj povuce-
nosti, depresivnoj simptomatologiji i neadekvatnom socijalnom angazova-
nju (Lepore, Silver, Wortman, & Wayment, 1996).

Rezultati istrazivanja u populaciji odraslih osoba sa intelektualnom
ometeno$c¢u (u daljem tekstu I0) ukazuju na to da se neadekvatna atribucija
mentalnih stanja, kao i nerazumevanje mogu¢nosti kontrole misli mogu do-
vesti u vezu sa neadekvatnim ponasanjem u socio-komunikacionoj interak-
ciji, odabirom pogres$nih komunikacionih strategija, kao i nerazumevanjem
standardnih i nestandardnih obrazaca komunikacije (Hophesuh, 2016).

Iako u literaturi nema istrazivanja u kojima je ispitivan odnos teorije
uma i intruzivnih misli u populaciji osoba sa 10, postoje sporadi¢ne studije
na drugim klini¢kim uzorcima u kojima je deficitarna teorija uma dovodena
u vezu sa pojavom nametljivih misli.

U skladu sa tim, Vels (Wells, 1995) isti¢e znacaj povezanosti izmedu ve-
rovanja o mislima i mogué¢nosti njihove kontrole kod osoba sa anksioznim
poremecajem. Fider i Vels (Fisher & Wells, 2005) pokazuju da ispravna ve-
rovanja o intruzivnim mislima doprinose ublazavanju anksioznosti i kom-
pulzivnosti kod osoba sa opsesivno-kompulzivnim poremecajem. Grisam i
Vilijams (Grisham & Williams, 2013) ukazuju na to da razumevanje mogué-
nosti kontrole misli zna¢ajno korelira sa u¢estalo$¢u pojave intruzivnih misli
i problemima pri njihovom suzbijanju kod osoba sa opsesivno-kompulzivnim
poremecajem. Morison (Morrison, 2001) smatra da se kod osoba sa psihozom
izmenjena verovanja o intruzivnim mislima prepoznaju kao znacajan faktor
odrzavanja tih misli. Pojedini autori isti¢u da upravo naru$ena sposobnost pri-
pisivanja i razumevanja mentalnih stanja umnogome moze objasniti pojavu
intruzivnih misli i halucinacija kod osoba sa shizofrenijom (Corcoran, 2001,
Frith, 1987, Frith, 1992, sve prema McCabe, Leudar, & Antaki, 2004).

cilj

Cilj ovog istrazivanja predstavlja utvrdivanje odnosa izmedu sposob-
nosti razumevanja intruzivnih misli kod odraslih osoba sa lakom IO i nji-
hove sposobnosti teorije uma. Dodatni cilj je utvrdivanje zastupljenosti
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intruzivnih misli, kao i strategija za njihovo prevazilazenje kod odraslih
osoba sa lakom IO na osnovu samoizvestaja ispitanika.

Metod

Uzorak

Uzorak ¢ini 25 odraslih ispitanika sa lakom IO. Starosna dob ispitanika
se kre¢e od 20 do S5 godina (AS = 31,24; SD = 8,84). U odnosu na polnu
strukturu, u uzorku se nalazi 15 muskaracai 10 zena.

Isklju¢ujuci kriterijumi za formiranje uzorka su bili: prisustvo psihija-
trijske dijagnoze, prisustvo autistickog poremecaja, tesko ostecenje sluha i
vida, povrede mozga i dvojezi¢nost.

Tehnika istrazivanja
Procena sposobnosti razumevanja intruzivnih misli

Za procenu sposobnosti razumevanja intruzivnih misli kori$¢en je za-
datak poznat pod imenom ,Nemogucnost mentalne kontrole” (Flavell,
Green, & Flavell, 1998). Ovom probom se procenjuje da li ispitanici razu-
meju da osoba moze doziveti odredene vrste misli, ¢ak i ako to ne zeliiako
pokusava da ne misli o njima. U ovoj proceni istraziva¢ prica ispitaniku o
detetu koje, dok ¢eka da dobije injekciju u lekarskoj ordinaciji, vidi iglu za
injekcije. Ispitaniku se potom postavljaju pitanja o tome da li dete misli o
dobijanju injekcije dok gleda u iglu ili ne i da li Zeli to da ¢ini. Na ovom za-
datku ispitanik moze maksimalno ostvariti jedan poen i to ukoliko ta¢no
odgovori na dva pitanja: 1. ,Dok gleda u injekciju da li de¢ak razmislja o
dobijanju injekcije?”12. ,Dali de¢ak Zeli da razmislja o dobijanju injekcije?”
Ispitaniku su postavljana i pitanja koja su kori§¢ena u daljoj kvalitativnoj
obradi (,Da li ti nekada misli§ nesto $to ne zeli§ da misli§? Da li pokusavas
da zaboravi$ te misli ili ti se svida da misli§? Ako pokusava$ da ih zaboravis,
kako to radig?”).

Procena sposobnosti teorije uma

Za procenu sposobnosti teorije uma kori$¢ene su tri zadatka pod imenom
,lzgled-realnost” ili ,Obmanjuju¢i predmet” (Hansen & Markman, 2005).
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Ove procene pripadaju zadacima pogre$nog verovanja. Ispitaniku se pokaze
predmet koji on prvobitno identifikuje, a nakon toga se manipulacijom pred-
meta utvrdi da se radi o ne¢emu drugom, $to samo podsec¢a na pocetnu iden-
tifikaciju. Od ispitanika se trazi da odgovori na sledeca pitanja: a) ,Na $ta ti
li¢i ovaj predmet?”, b) ,Sta je taj predmet?”, c) ,Sta misli§ da bi tvoj drug pomi-
slio kada bi video ovaj predmet?” d) ,Sta bi ti rekao njemu, $ta je taj predmet,
a na $ta li¢i?”. Ovim zadatkom se procenjuje sposobnost ispitanika da shvati
da objekti mogu podsecati jedan na drugi, kao i da izgled u stvarnosti moze
varirati. Za potrebe ovog istrazivanja, ispitaniku su pokazivana tri predmeta:
sveca koja li¢i na jabuku, kutija koja li¢i na knjigu i kasica za metalni novac
koja li¢i na bubamaru. Ta¢ni odgovori su bodovani ocenom jedan, a neta¢ni
nulom. Ukoliko bi ispitanik na sva ¢etiri odgovora u okviru jedne probe dao
ispravan odgovor, zadatak bi bio ocenjen ocenom jedan. Ukoliko bi ispitanik
na sve tri probe bio uspesan, na ovoj grupi zadataka bi ostvario tri poena. Broj
ostvarenih poena u ovom zadatku se kretao od 0 do 3.

Rezultati

Rezultati procene sposobnosti razumevanja intruzivnih
misli i sposobnosti teorije uma

Dobijeni rezultati pokazuju da je 48% ispitanika neuspes$no na zadatku
razumevanja intruzivnih misli, dok njih 52% uspesno detektuje misli i zelje
aktera iz price.

Tabela 1. Postignuéa ispitanika na primenjenim zadacima

AS SD Min Maks
Razumevanje intruzivnih misli 0,52 0,51 0 1
Teorija uma 1,44 1,15 0 3

Rezultati procene odnosa izmedu mzumevary’a intruzivnih misli i
syosoﬁnosti teorije uma

Na osnovu korelacija prikazanih u Tabeli 2 uo¢avamo da sposobnost
razumevanja intruzivnih misli korelira statisti¢ki znacajno i pozitivno sa
sposobnos¢u teorije uma.
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Tabela 2. Povezanost izmedu razumevanja intruzivnih misli i
sposobnosti teorije uma

Sposobnost razumevanja intruzivnih misli 0,584**

**znacajnost na nivou 0,01

Rezultati zastu genosti intruzivnih misli i
stmteg}'ja za rgiﬁovo }Wevazi[azveqje

U Tabeli 3 dat je prikaz zastupljenosti intruzivnih misli u ispitivanom

uzorku.
Tabela 3. Zastupljenost intruzivnih misli
Da Ne
Dali ti nekada misli$ nesto $to ne zeli§ da mislis? 68% 32%
Dali pokusava$ da zaboravis$ te misli? 80% 20%
Dali ti se svida da misli$ na to $to ne zelis? 8% 72%

U Tabeli 4 prikazana je u¢estalost zastupljenosti primenjenih strategija
za prevazilazenje intruzivnih misli. U situacijama pojave nezeljenih mislj,
odrasle osobe sa lakom IO najcesce ne reaguju ili pokusavaju da potisnu i
prekinu neprijatnu misao (npr. ,Kazem sebi da ne¢u vise o tome da mislim.”,
,Trudim se da stopiram te misli.”). Treca strategija po ucestalosti je strate-
gija neutralizovanja (npr. ,Molim se Bogu.”, ,Radim neki posao.”, ,Vozim
bicikl.”, , Igram igrice.”), dok je ¢etvrta strategija fokusirane distrakcije (npr.
,Mislim na lepe stvari.”).

Tabela 4. Zastupljenost strategija za prevazilazenje intruzivnih misli

%

Strategija
Strategijabez odgovora 32 VA
Reagovanje kroz fokusiranu distrakeiju 1“6% ........
Strategija neutralizovanja 2“4% --------
Strategija samouveravanja 6% """"""
Strategija samoobrazlaganja 0%

------- 8%

Strategija zaustavljanja misli
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CDisﬁunja

Cilj ovog istrazivanja bio je utvrdivanje odnosa izmedu sposobnosti
razumevanja intruzivnih misli i sposobnosti teorije uma. Dobijeni rezultati
pokazuju da ove dve sposobnosti statisti¢ki znacajno i pozitivno koreliraju u
ispitivanom uzorku, $to je u skladu sa nalazima proisteklim iz studija na dru-
gim klinickim populacijama (Fisher & Wells, 2005; Grisham & Williams,
2013; Morrison, 2001; Wells, 1995).

Rezultat da skoro polovina uzorka neuspes$no resava zadatak razumeva-
nja intruzivnih misli, moze se posredno dovesti u vezu sa podacima drugih
istrazivanjima u kojima su ispitivane sli¢ne pojave. Naime, u istrazivanju u
kome je procenjivana sposobnost razumevanja snova od strane odraslih oso-
ba salakom IO, pokazano je da ove osobe imaju izrazite probleme u razume-
vanju ovog koncepta (Dodd, Hare, & Hendy, 2008). Ispitanici u ovom istra-
zivanju u velikom broju smatraju da njihove snove mogu da vide i drugi ljudi
koji dele prostor sa njima, da se objektima u snovima moze manipulisati, pri
¢emu nisu sigurni da li su snovi privatni ili javni. Znacajan podatak iz ovog
istrazivanja jeste taj da su svi ispitanici smatrali da se moze razmisljati samo
o realnim, postoje¢im pojavama, i da misli ne mogu biti fiktivne. U istrazi-
vanju slicnog dizajna, u kom su ispitanici bili odrasle osobe sa lakom i ume-
renom 1O, dobijeni su isti rezultati (Kroese, Cushway, & Hubbard, 1998).
Ispitanici u ovom istrazivanju su u 40% slu¢ajeva davali neta¢ne odgovore
na pitanja o tome da li je san unutrasnja ili spoljasnja pojava.

Kada je u pitanju izvestavanje o sopstvenim intruzivnim mislima, prime-
¢ujemo da odrasle osobe sa lakom IO u 68% slucajeva prijavljuju postojanje
nametljivih misli. Poredenjem ovog nalaza sa podacima iz literature koji se
odnose na osobe iz tipi¢ne populacije u kojima se pominje da preko 90% is-
pitanika govori o pojavi nezeljenih misli (Freeston et al., 1991; Parkinson &
Rachman, 1981; Purdon & Clark, 1993; Radomsky et al., 2014), uo¢avamo
da osobe sa lakom IO nesto rede prijavljuju njihovo postojanje. Ovakav nalaz
se moze tumaciti i potesko¢ama u sposobnosti teorije uma osoba sa lakom
IO, koje se uocavaju kroz srednju vrednost uspeha na zadacima teorije uma
(Tabela 1). U prilog ovom obja$njenju govore i rezultati istrazivanja koji poka-
zuju da je znanje o mislima povezano sa izve$tavanjem o intruzivnim mislima
(Sprung, 2010; Sprung & Hariss, 2010). Ispitanici koji imaju bolje rezultate na
zadacima teorije uma ujedno uspesnije izvestavaju o sopstvenim nametljivim
mislima. Sprung (Sprung, 2010) ukazuje na to da neprijavljivanje intruzivnih
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misli, kao i ograni¢ena sposobnost razumevanja mogu¢nosti kontrole svesti
mogu negativno uticatiina dalji terapijski proces.

Takode, pored ovog na¢ina tumacenja veze izmedu opste sposobnosti
teorije uma i razumevanja prirode intruzivnih misli, u literaturi nailazimo i
na navode koji govore da upravo slabija sposobnost razumevanja mentalnih
stanja doprinosi nastanku nametljivih misli (Grisham & Williams, 2013;
Fisher & Wells, 2005; Morrison, 2001; McCabe et al., 2004; Sayin et al,,
2010; Wells, 1995). U skladu sa tim, mozemo pretpostaviti da su ispitanici
sa intelektualnom ometeno$c¢u pod rizikom za nastanak intruzivnih misli
usled slabije sposobnosti razumevanja mentalnih stanja, njihove prirode i
uzro¢no-posledi¢nih odnosa u vezi sa tim stanjima. Ove pretpostavke je po-
trebno u narednim istrazivanjima detaljnije ispitati.

Na pojavu intruzivnih misli, velika ve¢ina ispitivanog uzorka reaguje tako
$to pokusava da ih se oslobodi. Strategija zaustavljanja, odnosno potiskivanja
misli je prisutna u 28% slucajeva. Ova strategija se smatra neefikasnom i ¢e-
sto kontraproduktivnom (Marcks & Woods, 2005; Muris, Merckelbach, &
Horselenberg, 1996; Najmi, Riemann, & Wegner, 2009). Prema navodima iz
literature primena ove strategije korelira sa povi§enim uznemirenjem i pojaca-
nim nagonom za izvr§enjem nepozeljne aktivnosti (Marcks & Woods, 2005).

Tehnikama fokusirane distrakcije, koje se smatraju nesto adekvatnijim
izborom (Marcks & Woods, 2005; Najmi et al., 2009), u nagem uzorku pri-
begava 16% ispitanika, koji ukazuju na to da u situaciji pojave neprijatnih
misli po¢inju da razmisljaju o nekim prijatnijim sadrzajima. Zapocinjanjem
neke fizicke aktivnosti, 24% naseg uzorka pokusava da se izbori sa nepozelj-
nim mislima.

Nijedan ispitanik ne koristi strategiju samoobrazlaganja, odnosno stra-
tegiju samouveravanja, $to, pretpostavljamo, ima veze sa snizenim intelek-
tualnim funkcionisanjem ispitanika, jer ove strategije zahtevaju analiticki
pristup mislima, njihovo sagledavanje iz drugog ugla, ponovne interpretaci-
je, kao i utvrdivanje uzroka pojave misli.

Zaﬁﬁuéaﬁ

Dobijeni rezultati pokazuju da odrasle osobe sa lakom IO u velikom pro-
centu ispoljavaju poteskoce u razumevanju intruzivnih misli. Takode, uocene
su slabosti u prepoznavanju sopstvenih intruzivnih misli i izve$tavanju o nji-
hovom prisustvu, kaoiu odabiru strategija za njihovo prevazilazenje. Rezultati



Dordevié, M., Glumbié, N., Brojéin, B.: Povezanost razumevanja intruzivnih misli i
sposobnosti teorije uma kod odraslih osoba sa lakom intelektualnom ometenoséu

33

koji pokazuju da skoro trecina ispitanika pribegava upotrebi neefikasne i kon-
traproduktivne strategije potiskivanja misli bi mogli biti iskori$¢eni u kreira-
nju programa edukacije osoba sa lakom IO u cilju unapredenja sposobnosti
teorije uma i sposobnosti prevazilazenja neprihvatljivih misli.
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Abstract

Intrusive thoughts are repetitive, unwanted and unacceptable thoughts,
images or impulses that occur both in general and in clinical populations. As
far as we know, there are no studies focusing on relation between the theory of
mind and intrusive thoughts in persons with intellectual disabilities, but there
are sporadic studies in other clinical samples in which a theory of mind deficit
has been associated with the occurrence of intrusive thoughts.

In relation to that, the goal of this research is to identify the correlation
between the ability to understand the intrusive thoughts and strategies for
overcoming intrusive thoughts in adults with mild intellectual disability and
the theory of mind abilities, as well as to determine the frequency .

The sample consisted of 25 participants with mild intellectual disability,
aged 20 to 5SS years (M = 31.24, SD = 8.84).

For the assessment of the ability to understand the intrusive thoughts the
task known as Mental uncontrollability (Flavell, Green, & Flavell, 1998) was
used, while for the evaluation of the ability of theory of mind three assessments
under the name Appearance-reality or Deceptive object (Hansen & Markman,
2005) were used.

The obtained results show that 48% of the participants failed in the task of
understanding the intrusive thoughts. The ability to understand the intrusive
thoughts correlate significantly and positively with the ability of theory of mind
in adults with mild intellectual disability (r = .584, p = .01). Over 60% of the
participants report on their own experience the presence of intrusive thoughts.
In situations of unwanted thoughts, these persons usually do not respond (32%)
or try to suppress and stop the unpleasant thoughts (28%), 24% of them use a
strategy of neutralizing, while 16% chose the strategy of focused distraction.

Key words: intrusive thoughts, unwanted thoughts, intellectual disability



