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SAŽETAK 

 

UVOD 

Dob je jedan od ključnih faktora subjektivne dobrobiti. Čimbenici koji određuju dobrobit mogu se 

razlikovati ovisno o dobi pojedinca. Pregledom literature pokazalo se da dobrobit može biti 

najranjivija u adolescentskoj dobi. Iako je mnogo različitih kategorizacija koje određuju čimbenike 

koji su važni za dobrobit adolescenata, primjećuje se da je u svakoj neizostavno navedena obitelj. 

Roditelji svojim ponašanjima određuju kvalitetu odnosa s adolescentom, kvalitetu sestrinsko-

bratskog odnosa, a sve to utječe na dobrobit. Osim što autonomija čini važnu sastavnicu dobrobiti, 

čini i važnu sastavnicu odnosa s obitelji. Prisustvo djeteta s teškoćama u razvoju / osobe s 

invaliditetom u obitelji može utjecati na roditeljska ponašanja, sestrinsko-bratski odnos i roditeljevu 

podršku autonomiji. Dakle, prisustvo sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom može 

utjecati na važne sastavnice dobrobiti adolescenata. Dosadašnjim se pregledom literature pokazalo 

da će roditelji zbog prisustva sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom više vremena 

provoditi sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom i više njihovih potreba 

zadovoljavati. Zbog toga djeca tipičnog razvoja najčešće izvještavaju o nejednakom roditeljskom 

tretmanu. Empirijski se pokazalo da nejednak roditeljski tretman, osim na dobrobit, može utjecati 

na sestrinsko-bratski odnos. Nekim se dosadašnjim istraživanjima sestrinsko-bratski odnos za 

dobrobit djece pokazao važnijim od odnosa s roditeljima. Međutim, ovaj odnos može biti narušen 

zbog teškoće u razvoju / invaliditeta sestre/brata. Osim što prisustvo teškoće u razvoju / invaliditet 

može promijeniti očekivane i željene obiteljske navike, teškoća u razvoju / invaliditet može utjecati 

na sestrinsko-bratski odnos, npr. zbog načina funkcioniranja sestre/brata. Mnoga istraživanja 

pokazuju da nepoželjna ponašanja sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom mogu utjecati 

na dobrobit osoba tipičnog razvoja.  

 

CILJ I METODOLOGIJA 

 

Cilj ovog istraživanja bio je ispitati odrednice subjektivne dobrobiti sestara/braće tipičnog razvoja 

djece s teškoćama u razvoju / osobama s invaliditetom. U skladu s ciljem postavljene su tri 

istraživačke hipoteze. Istraživanje je provedeno tijekom 2022. godine na području Republike 

Hrvatske (Zagreb, Sisak, Petrinja, Vukovar, Slavonski Brod, Čakovec, Varaždin, Bjelovar, Split, 

Zadar, Šibenik, Koprivnica i okolna mjesta navedenih gradova). U istraživanje je bilo uključeno 

100 adolescenata koji imaju sestru/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom, prosječne dobi 13,5 

godina. U skladu s ciljem istraživanja koristilo se ukupno sedam mjernih instrumenata: upitnik 

sociodemografskih podataka (konstruiran za svrhu istraživanja), Upitnik odnosa među braćom i 



 

 

sestrama (Jurkin, 2014), Upitnik za procjenu roditeljskog ponašanja (Keresteš, 1999), Skala 

percipirane roditeljske podrške autonomiji (Lukač, 2019), Upitnik pozitivnog i negativnog afekta 

(Brdar, 2010), Skala zadovoljstva životom (Penezić, 1996), check lista nepoželjnih ponašanja 

kojom se ispitala vrsta i učestalost nepoželjnih ponašanja, a koja je konstruirana u svrhu 

istraživanja. 

 

REZULTATI I ZAKLJUČAK 

 

Od roditeljskih ponašanja, za kognitivnu dobrobit adolescenata tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s 

teškoćama u razvoju / invaliditetom, važnom se pokazala očeva dimenzija prihvaćanja/odbijanja. 

Osim dimenzije očeva prihvaćanja/odbijanja, za kognitivnu dobrobit značajnim su se pokazala i 

nepoželjna ponašanja sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom. Za razliku od roditeljskih 

ponašanja, sestrinsko-bratski odnos pokazao se značajnim za subjektivnu dobrobit adolescenata 

tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom. Roditeljeva podrška 

autonomiji nije se pokazala značajnom za dobrobit adolescenata, ali sestrinsko/bratski odnos jest. 

Nepoželjna su se ponašanja sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom pokazala značajno 

povezana s emotivnom komponentom subjektivne dobrobiti i sestrinsko-bratskim odnosom. 

Ukoliko sestra/brat s teškoćama u razvoju / invaliditetom ima puno nepoželjnih ponašanja, 

pozitivan afekt i sestrinsko-bratski odnos ocijenio se lošijim. Osim toga, pokazalo se da su očeva 

dimenzija prihvaćanja/odbijanja i nepoželjna ponašanja također značajan faktor za dobar sestrinsko-

bratski odnos. Dob i nepoželjna ponašanja sestre/brata s teškoćama pokazali su se značajnima za 

pozitivan afekt dobrobiti. Stariji adolescenti pozitivan afekt subjektivne dobrobiti ocjenjuju nižim. 

Također su stariji adolescenti afekt vezan uz sestrinsko-bratski odnos ocijenili lošijim, a što utječe 

na emotivnu komponentu subjektivne dobrobiti. Rezultati odstupaju od očekivanih s obzirom na 

dosadašnje empirijske spoznaje, no svakako se preporuča da se daljnjim istraživanjima podrobnije 

istraži tema dobrobiti adolescenata tipičnog razvoja sa sestrom/bratom  s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom. 

 

 

Ključne riječi: subjektivna dobrobit, roditeljska ponašanja, sestrinsko-bratski odnos, autonomija, 

adolescenti  

 

 

 

 



 

 

SUMMARY 

 

INTRODUCTION 

One of the key factors of subjective wellbeing is age. The factors that determine wellbeing can vary 

depending on the individual's age. A literature review has shown that wellbeing can be most 

vulnerable during adolescence. Although many different categorizations determine the factors 

important for adolescent wellbeing, it is noticed that family is inevitably included in every category. 

Parents' behaviour determines the quality of relationships with the adolescent and the quality of 

sibling relationships, as well as all of this affects wellbeing. Besides autonomy being a vital 

component of wellbeing, it is also crucial to family relationships. The presence of a child with 

developmental disabilities or a person with a disability in the family can affect parental behaviour, 

sibling relationships, and parental autonomy support. Therefore, the presence of a sibling with 

disabilities can affect the important components of adolescent wellbeing. A literature review has 

shown that parents will spend more time with a sibling with disabilities and fulfil more of their 

needs due to their presence. As a result, typically developing children often report differential 

parental treatment. Empirical research has shown that differential parental treatment, besides 

affecting wellbeing, can also affect sibling relationships. Previous research has shown that sibling 

relationships are more important for a child's wellbeing than relationships with parents. However, 

the relationship with parents can be disrupted due to the disability of the sibling. Besides changing 

expected and desired family habits, a disability can affect sibling relationships, for example, due to 

the way the sibling functions. 

 

RESEARCH GOAL AND METHODOLOGY 

 

The goal of this research was to examine the determinants of subjective wellbeing in typically 

developing children with siblings with disabilities. Per the set goal, three research hypotheses were 

set. The research was conducted in 2022 in the Republic of Croatia (Zagreb, Sisak, Petrinja, 

Vukovar, Slavonski Brod, Čakovec, Varaždin, Bjelovar, Split, Zadar, Šibenik, Koprivnica, and 

surrounding areas). The study included one hundred adolescents with siblings with disabilities, with 

an average age of 13.5 years. For the research goal, a total of seven measurement instruments were 

used: a sociodemographic data questionnaire (constructed for the research), the Sibling 

Relationships Questionnaire (Jurkin, 2014), Child's Report of Parental Behavior Inventory 

(Keresteš, 1999), the The Perceived Parental Autonomy Support Scale (Lukač, 2019), the Positive 

and Negative Affect Schedule (Brdar, 2010), the Satisfaction with Life Scale (Penezić, 1996), and a 

checklist of undesirable behaviour, which was constructed for the research. 



 

 

RESULTS AND CONCLUSION 

 

From parental behaviours, the father's dimension of acceptance/rejection was found to be important 

for the cognitive wellbeing of adolescents with siblings with disabilities. Besides the father's 

dimension of acceptance/rejection, undesirable sibling behaviours were also determined to be 

significant for cognitive wellbeing. In contrast to parental behaviours, sibling relationships were 

found to be substantial for the subjective wellbeing of adolescents with siblings with developmental 

disabilities or any other disabilities. Parental support for autonomy was not ascertained to be 

significant for wellbeing, but sibling relationships were. Undesirable sibling behaviours were 

significantly related to the affective component of subjective wellbeing and sibling relationships. If 

the sibling with disabilities has numerous undesirable behaviours, positive affect and sibling 

relationships were rated as poorer. Furthermore, it was determined that the father's dimension of 

acceptance/rejection and unwanted behaviours are also significant factors for good sibling 

relationships. Age and undesirable sibling behaviours were identified to have a substantial positive 

effect on wellbeing. Older adolescents rated the positive effect of subjective wellbeing lower. Older 

adolescents also rated affect related to sibling relationships as poorer, which affects the emotional 

component of subjective wellbeing. The results deviate from expectations based on previous 

empirical knowledge, but it is still recommended that further research investigates the topic of 

wellbeing in adolescents with siblings with disabilities in more detail. 

 

Keywords: subjective well-being, parental behaviour, sibling relationships. 
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1. UVOD   

 

Znanstvenici su tijekom povijesti na različite načine pokušavali opisati pojam dobrobiti. Prvi su 

dobrobit istraživali grčki filozofi Sokrat, Platon i Aristotel još u 4. stoljeću. Njihova konceptualna 

podjela dobrobiti na hedonizam i eudaimoniju oblikovala je način na koji današnji znanstvenici 

gledaju na dobrobit (Avedissian i Alayan, 2021; Vitterso, 2016). U znanstvenoj literaturi Dodge 

(1930) prvi ističe da se pojam sreće ne razlikuje od onoga što su još davno postavili grčki filozofi, 

da je dobar život rezultat visoke razine zadovoljstva, a sreća trenutak hedonizma. Aristotel je 

smatrao da je hedonizam vulgaran način života te da je iskrena sreća rezultat ostvarivanja 

potencijala pojedinca i naziva je eudaimonija. Nakon skoro četrdeset godina, Wilson (1967) je 

proveo istraživanje u kojem je zaključio da je sretna osoba mlada, zdrava, obrazovana, visoko 

plaćena za svoj posao, ekstrovertirana, optimistična, bezbrižna, religiozna, u braku, s vrlo visokim 

samopoimanjem, skromna bez obzira na spol i razvojne mogućnosti. Najintenzivnije razdoblje u 

kojem se ispitivala dobrobit je 1980-ih i 1990-ih godina. Tako Ryff (1989) dobrobit opisuje kao 

način života koji objedinjuje autonomiju, ovladavanje okolinom i pozitivne odnose s drugima, 

osobni rast, samoprihvaćanje i smisao u životu. Diener i suradnici (1999) dobrobit su definirali kao 

konstrukt koji uključuje emocionalne reakcije ljudi, odgovor na situacije iz okoline te generalnu 

procjenu zadovoljstva životom. Suvremenu definiciju dobrobiti postavili su Deci i Ryan (2008) koji 

dobrobit opisuju kao optimalno psihološko funkcioniranje te autonomiju smatraju jednom od vrlo 

važnih sastavnica dobrobiti. Nadalje, Tabor i Yull (2018) dobrobit su definirali kao osobnu procjenu 

zadovoljstva u domenama života važnima za pojedinca. Dobrobit se prema oxfordskom rječniku 

stranih riječi (2014) definira kao stanje sreće, zdravlja, prosperiteta. U današnje se vrijeme dobrobit 

spominje i u brojnim pravnim aktima i normama. Primjerice, Ajduković i suradnici (2017) u 

prijedlogu dokumenta Indikatori dobrobiti djece naglasili su da se dobrobit definira kao složeni 

konstrukt koji uključuje subjektivnu i psihološku dobrobit. Dosadašnjim pregledom literature može 

se zaključiti da se inozemnim aktima ne definira koncept dobrobiti nego se promoviraju domene i 

aktivnosti koje mogu utjecati na dobrobit, npr. zdravlje, seksualno odgovorno ponašanje, prehrana i 

tjelovježba (European Youth Portal, n.d.). Također, brojna istraživanja koja ispituju dobrobit u 

odnosu na kulturološke razlike utvrdila su da je dobrobit dijelom sociokultorološki uvjetovan 

konstrukt te da se različito definira u različitim kulturama svijeta (Ajduković i sur., 2017; Horvat, 

2023). 

Budući da postoji puno različitih definicija dobrobiti, jedan od glavnih metodoloških izazova u 

ovom je području pristup operacionalizaciji i mjerenju dobrobiti. Međutim, pitanje oko kojeg su 

autori suglasni je da je dobrobit višedimenzionalni, a ne jednodimenzionalni konstrukt. 

Sedamdesetih godina prošlog stoljeća, u literaturi su se podijelile kategorije života koje su važne za 
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dobrobit: zdravlje, socijalni odnosi, socioekonomski status, dom, obrazovanje, uključivanje u 

politička zbivanja, zaposlenje i uvjeti zaposlenja te slobodno vrijeme (Johansson, 1970). U novije 

vrijeme, Smith i suradnici (2013) predložili su sljedeće domene dobrobiti: zdravlje, socijalna 

okolina i kohezivnost, obrazovanje, sigurnost, životni standard, slobodno vrijeme, zadovoljstvo 

životom i sreća, povezanost s prirodom. Drugi autori predlažu sljedeće domene: zdravlje, udobnost, 

sreća, vitalnost, energičnost, procvat, udobnost, sreća, vitalnost, ispunjen život, dobar život, 

eudaimonija, interesi, blagostanje, prosperitet, objektivno blagostanje, subjektivna dobrobit i 

kvaliteta života (Avedissian i Alayan, 2021; Pinto i sur., 2017). Empirijske provjere modela koji 

obuhvaćaju više domena dobrobiti sugeriraju da se domene dobrobiti ne mogu promatrati posve 

odvojeno (npr. Halleröd i Seldén, 2013). U skladu s time, literatura najčešće radi podjelu na 

subjektivnu i objektivnu dobrobit. Objektivnu dobrobit uglavnom čine ekstrinzični faktori koji 

određuju u kojoj su mjeri potrebe osobe zadovoljene (npr. posao, socioekonomski status, politika) 

(npr. Voukelatou i sur., 2021). Subjektivnu dobrobit autori uglavnom povezuju s emocijama i 

emocionalnim odgovorima na situacije. Upravo emocije i stanja pojedinca utječu na procjenu 

zadovoljstva i dobrog života (Diener i sur., 1999). Najveći broj istraživača ispituje subjektivnu 

dobrobit, odnosno kako se osoba osjeća te kako procjenjuje svoj život.  

 

1.1. Subjektivna dobrobit 

 

Subjektivna dobrobit temelji se na samoprocjeni sreće i zadovoljstva, a ovisi o trenutnom 

emocionalnom stanju osobe i promjenom raspoloženja može biti narušena (Nakazato i sur., 2010; 

Schwarz i Strack, 1991). Klasifikacija subjektivne dobrobiti svoje temelje ima u podjeli starih Grka 

na (1) hedonizam i (2) eudaimoniju. Hedonizam se dijeli na dvije komponente: (1) zadovoljstvo 

pojedinca cjelokupnim ili pojedinim segmentima života te (2) afektivnu komponentu, odnosno 

prisustvo pozitivnih i negativnih emocija koje osoba osjeća (Diener i sur., 2017). Eudaimonija se 

odnosi na osobni rast i razvoj (Diener, 1984). Danas, temeljem ove povijesne kategorizacije 

koncepta subjektivne dobrobiti,  znanstvenici opisuju da subjektivna dobrobit osobe ovisi o dvije 

važne komponente: emotivnoj i kognitivnoj (Diener i sur., 1999). Zadovoljstvo životom najčešće je 

korišten indikator kognitivne komponente subjektivne dobrobiti, a osjećaj sreće indikator 

emocionalne komponente. 

Emotivna komponenta odnosi se na procjenu učestalosti pozitivnih emocija, odnosno procjenu 

omjera prisutnih pozitivnih i negativnih emocija. Neki je autori dijele na pozitivnu i negativnu. 

Način doživljavanja pozitivnog / negativnog afekta određuje kvalitetu dobrobiti (Pocrnić i Bratko, 

2021). Osobe koje su zadovoljne svojim životom doživljavat će više pozitivnih emocija (Tov i 

Diener, 2013). Istraživanjima se pokazalo da je emocionalna komponenta značajan prediktor 
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subjektivne dobrobiti (Lin i sur., 2016; Sha i sur., 2022; Vergara i sur., 2015). Neki izvori literature 

sreću i subjektivnu dobrobit koriste kao sinonime (Graham, 2012; Mohanty, 2014). Također se 

pokazalo da emocionalna komponenta ovisi o osobnim faktorima i raspoloženju osobe u trenutku 

provođenja istraživanja (Galinha i Pais Ribeiro, 2011). Autori navode da je vrlo teško ispitati razinu 

dobrobiti s obzirom na to da je podložna čestim promjenama ili zbog promjene objektivnih faktora 

ili zbog emocionalnog stanja sudionika istraživanja. Također, nije rijetkost da rezultati ovise o 

percepciji sudionika koji se uspoređuje s nekim drugim osobama i njihovim uvjetima života. 

Primjerice, Tan i suradnici (2020) metaanalizom su ispitali povezanost između socioekonomskog 

statusa i subjektivne dobrobiti. Ispitana je povezanost između subjektivne procjene 

socioekonomskog statusa, objektivnog socioekonomskog statusa i subjektivne dobrobiti. Autori su 

zaključili da objektivna i subjektivna procjena socioekonomskog statusa nisu jednake. Subjektivna 

procjena socioekonomskog statusa ovisit će o kulturi u kojoj osoba živi i uspoređivanju s drugima, 

bez obzira na objektivno povoljne uvjete života. Prema tome, socioekonomski status povoljno će 

utjecati na subjektivnu dobrobit ukoliko osoba procjeni svoje uvjete života povoljnima, bez obzira 

na potencijalno povoljne objektivne uvjete života. Hamama i Sharon (2013) ispitali su subjektivnu 

dobrobit i razine stresa osoba koje su skrbile za osobe s kroničnim bolestima poput Alzheimerove 

bolesti. Pokazalo se da će supružnici koji skrbe o oboljelima imati više negativnih emocija nego 

njihova odrasla djeca. Razlike različitog utjecaja skrbi za oboljelog supružnika na dobrobit skrbnika 

u obitelji leži u različitim ulogama koje imaju u životu oboljelog. Supružnici osjećaju veću obavezu 

za skrb oboljelog supružnika od njihove odrasle djece, a osim toga, žele zaštititi djecu od tereta koji 

je povezan uz skrb za oboljelog člana obitelji. Oboljenjem partnera mijenjaju se primarne uloge 

unutar obitelji pa supružnik preuzima ulogu skrbnika. Odrasla djeca u svojem životu imaju drugih 

veoma važnih sadržaja, npr. karijeru, skrb o vlastitu kućanstvu, skrb o vlastitoj djeci i društvene 

aktivnosti. 

Iako se pokazalo da su neki preduvjeti važni za subjektivnu dobrobit, npr. mentalno zdravlje, 

pozitivni socijalni odnosi, oni, sami po sebi, nisu dovoljni (Carter i Andersen, 2023; Diener, 2006). 

Nekim istraživanjima  procjenjuje se da ukupno samo 8 % dobrobiti čine sociodemografski faktori 

(Andrews i Withey, 1976; Costa i McCrae, 1980; Penezić, 2006). Uvjeti života i životni događaji 

pokazali su se kao značajni i snažni prediktori kognitivne komponente subjektivne dobrobiti, a 

manje su važni za emotivnu komponentu dobrobiti (Galinha i Pais-Ribeiro, 2011; Schimmack i sur., 

2008). Kognitivna se komponenta odnosi na procjenu zadovoljstva na pojedinim područjima poput 

zdravlja, posla, obiteljske situacije, slobodnog vremena (Diener i sur., 1999). Ovisi o vanjskim, 

objektivnim faktorima (Galinha i Pais-Ribeiro, 2011; Schimmack i sur., 2008) i o nekim psihičkim 

teškoćama, npr. depresiji (Galinha i Pais-Ribeiro, 2011). Većina istraživanja ispituje povezanost 

između primjerice, dobrobiti i zadovoljstvom u školi (Casas i sur., 2013) ili između dobrobiti i 
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zadovoljstva na poslu (Dreer, 2024). Također valja napomenuti da se u literaturi najčešće spominje 

zadovoljstvo životom ili nekim domenama života umjesto koncepta kognitivne komponente 

subjektivne dobrobiti te da se usko povezuje s mentalnim zdravljem. Veće zadovoljstvo znači bolju 

dobrobit i obrnuto (Proctor i sur., 2017). Odrednice kognitivne dobrobiti ispituju se odozdo prema 

gore pristupom (engl. bottom-up). Taj pristup naglašava utjecaj okruženja, nekih životnih okolnosti 

koje utječu na dobrobit, npr. socioekonomska situacija. Ovaj pristup dobrobit opisuje u kontekstu 

zadovoljstva u raznim životnim područjima (Malvaso i Kang, 2020; Oishi i sur., 1999). Najveći broj 

istraživanja usmjerio se na ispitivanje utjecaja prihoda na dobrobit, nešto manje na neke druge 

objektivne faktore (Bellani i D'Ambrosio, 2011; Western i Tomaszewski, 2016). Neki ljudi smatraju 

da će im se višim socioekonomskim standardom ispuniti želje (Dunn i sur., 2008; Nakazato i sur., 

2010; Van Boven i Gilovich, 2003). Sukladno nekim istraživanjima pretpostavlja se i da će se 

promjenama životnih okolnosti, odnosno promjenama objektivnih faktora, mijenjati i sama dobrobit 

(Diener i sur., 2006; Nakazato i sur., 2010). Unazad desetak godina ispituje se i politički kontekst 

kao odrednica dobrobiti. Znanstvenici se pitaju u kojoj je mjeri vlast zaslužna za dobrobit ljudi. 

Za razliku od opisanog pristupa, odozgo prema dolje pristup (engl. top-bottom) opisuje utjecaj 

ličnosti i karaktera na dobrobit (Heller i sur., 2004; Lachmann i sur., 2018; Margolis i Lyubomirsky, 

2018). Brojnim se istraživanjima unazad nekoliko desetljeća pokazalo da je ličnost jako važna za 

stjecanje iskustva i način na koji procjenjujemo svoj život (Anglim i sur., 2019; DeNeve i Cooper, 

1998; Steel i sur., 2008). U literaturi je petofaktorski model najrašireniji među modelima koji 

ispituju povezanost osobina ličnosti i subjektivne dobrobiti (McCrae i sur., 1996). Mnogobrojnim su 

se istraživanjima dvije dimenzije tog modela – ekstraverzija i neuroticizam – pokazale najsnažnije 

povezane sa subjektivnom dobrobiti (npr. Blatný i sur., 2015; Pocrnić i Bratko, 2021), posebice 

emotivnom komponentom. Nalazi istraživanja jednoznačni su, osobe s nižom razinom neuroticizma 

a višom razinom ekstraverzije, imat će veću subjektivnu dobrobit (Pocrnić i Bratko, 2021). U nekim 

istraživanjima, dimenzijama ekstraverzije i neuroticizma dodaje se i savjesnost (npr. Mayungbo i 

sur., 2016). Anglim i suradnici (2020) metaanalizom potkrepljuju nalaze dosadašnjih istraživanja o 

povezanosti neuroticizma i ekstraverzije sa subjektivnom dobrobiti. Međutim, nalazi istraživanja 

upućuju da savjesnost također ima doprinos za subjektivnu dobrobit. Savjesnost se odnosi na 

kontrolu, pouzdanost, odgovornost, samodiscipliniranost. Osobe koje imaju visoku savjesnost imat 

će  i visoku subjektivnu dobrobit i bit će manje sklone rizičnim ponašanjima (Ćosić, 2015; Larsen i 

Buss, 2008; Mayungobo, 2016). Sljedeća se osobina ličnosti, otvorenost, odnosno intelekt može 

kategorizirati na sljedeći način: (1) otvorenost prema novim iskustvima i (2) otvorenost prema 

nekim aspektima kulture, umjetnosti, osobnih stavova i sklonosti. Dosadašnjim se istraživanjima 

dimenzija otvorenosti/intelekta pokazala jedinom nekonzistentnom (Ćosić, 2015). Dok neki autori 

navode da su nalazi istraživanja koji se bave ispitivanjem otvorenosti/intelekta na subjektivnu 
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dobrobit neznačajni (Pocrnić i Bratko, 2021), drugi navode otvorenost za nova iskustva značajnom 

poveznicom sa subjektivnom dobrobiti (Ćosić, 2015). Tome u prilog ide i istraživanje Gutiérrez i 

suradnika (2005) koji su ispitali povezanost svih pet osobina ličnosti i sociodemografskih faktora sa 

subjektivnom dobrobiti. Otvorenost/intelekt se pokazao i pozitivnom i negativnom odrednicom 

subjektivne dobrobiti. Ovo se, navode autori, vjerojatno može objasniti time da nisu sva nova 

iskustva ugodna. Nadalje, nalazi istraživanja pokazuju da ugodnost ima najnižu povezanost sa 

subjektivnom dobrobiti (Pocrnić i Bratko, 2021). Bez obzira na različit doprinos navedenih osobina 

ličnosti subjektivnoj dobrobiti, neki autori navode da su sve crte ličnosti jednako važne za 

sveobuhvatno shvaćanje subjektivne dobrobiti (Soto, 2013).  

Mnogim se istraživanjima ispituje samo jedna od dimenzija subjektivne dobrobiti (Mandolesi i sur., 

2018). Pregledom dostupne literature čini se da su znanstvenici više istraživali emocionalnu 

komponentu subjektivne dobrobiti, a nešto manje kognitivnu. Iako se navodi da su emocionalna i 

kognitivna komponenta subjektivne dobrobiti kako teorijski tako i empirijski međusobno neovisne 

(Diener i sur., 2017; Pocrnić i Bratko, 2021), među njima postoje povezanosti (Pocrnić i Bratko, 

2021; Schimmack, 2008). Iz tog razloga Maddux (2018) navodi da se subjektivna dobrobit treba 

promatrati kao cjeloviti koncept, umjesto da se njene komponente promatraju odvojeno (Ćosić, 

2024). Davern i suradnici (2007) proveli su jedno od rijetkih istraživanja u kojem su dobrobit 

ispitali kao emotivno-kognitivni konstrukt. Nalazi ukazuju da je subjektivna dobrobit konstrukt za 

koji su jednako važne emotivna i kognitivna komponenta. Međutim, emotivna komponenta 

subjektivne dobrobiti ima važniju ulogu. Također su autori ispitali utjecaj pet osobina ličnosti na 

dobrobit. Nalazi istraživanja u skladu su s prethodnima i pokazalo se da su najvažnije osobine 

ličnosti za subjektivnu dobrobit neuroticizam i ekstraverzija. 

Osobe koje svoju subjektivnu dobrobit ocjenjuju boljom, prema istraživanjima uspješnije su u više 

područja života (Arslan, 2018; Lyubomirsky i sur., 2005), npr. imaju bolje mentalno zdravlje 

(Arslan, 2018; Diener i Seligman, 2002; Keyes, 2006) kao i kvalitetnije odnose s drugima (Arslan, 

2018; Dieneri Seligman, 2002; Lucas i sur., 2008; Mehl i sur., 2010). Također, pokazalo se da osobe 

koje imaju veću subjektivnu dobrobit imaju veću samoregulaciju u različitim situacijama, manje 

konzumiraju sredstva koja mogu izazvati ovisnosti (Guven, 2012; Lambert i sur., 2020), manje puše 

i manje se izlažu nekim rizičnim ponašanjima, više vježbaju (Goudie i sur., 2014; Lambert i sur., 

2020; Wiest i sur., 2011), imaju više empatije i prosocijalnih ponašanja (Lambert i sur., 2020; Mehl 

i sur., 2010; Richards i Huppert, 2011). Dobrobit ima i značajan utjecaj i na zdravlje pojedinca 

(Martín- Maria i sur., 2017; Wang i sur., 2023). Pojedinci s većom subjektivnom dobrobiti zdraviji 

su i žive duže (Boehm i Kubzansky, 2012; Lambert i sur., 2020; Sin i sur., 2016; Wiest i sur., 2011). 

U školskoj dobi imaju bolji školski uspjeh (Durlak i sur., 2011; Lambert i sur., 2020; Suldo i sur., 

2011). Neki autori tvrde da se unazad desetak godina više pažnje počinje pridavati ispitivanju 
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dobrobiti u odnosu na dob, posebice adolescentsku, kada pojedinac teži neovisnosti i samostalnom 

življenju (Tuce i Fako, 2014).  

 

1.2. Dobrobit adolescenata 

 

Adolescencija predstavlja tranzicijsko životno razdoblje u odraslu dob, važno za razvoj vlastita 

identiteta i autonomije što često može biti popraćeno višom razinom stresa. Dijeli se na tri faze: 

rana (10 - 14 godina), srednja (15 - 17 godina) i kasna (18 - 20 godina i duže) (Rudan, 2004). Svaka 

od ovih faza obilježena je specifičnim emotivnim, kognitivnim i fizičkim promjenama. 

Najznačajnije fizičke promjene događaju se tijekom rane adolescencije. Tijekom srednje 

adolescencije najvažnije postaje pronaći prijatelje, tj. pripadati nekoj vršnjačkoj skupini dok se 

tijekom kasne adolescencije poprimaju karakteristike odrasle osobe (Crnković, 2024; Rudan, 2004). 

Bez obzira koliko imali godina, adolescenti sebe percipiraju kao osobe koje imaju visoku razinu 

autonomije i učinkovitosti (Hill i Tyson, 2009; Vasquez i sur, 2016). Dosadašnjim se pregledom 

literature adolescencija opisuje osjetljivim životnim razdobljem (Alsarrani i sur., 2022). Iako neki 

autori pokazuju da adolescencija nije nužno popraćena burnim promjenama (Lacković-Grgin, 

2006), drugi ipak navode da se najburnije promjene u životu pojedinca događaju upravo u razdoblju 

adolescencije (Koraj i sur., 2020). Mnogi empirijski podatci ukazuju da se dobrobit u adolescenciji 

može lako narušiti (Casas i Gonzále-Carrasco, 2020; Marquez i sur., 2024) te da je adolescencija 

obilježena porastom internalizirajućih i eksternalizirajućih poteškoća (npr. de Maat i sur., 2021; 

Kessler i sur., 2005). Neki autori navode da većina mentalnih i emocionalnih poteškoća općenito 

nastaje u adolescenciji (Rizvi i sur., 2024). Međutim, drugi autori navode da je većina adolescenata 

zadovoljna svojim životom i da nemaju emocionalnih problema (Brajša Žganec i sur., 2002; Park i 

Huebner, 2005).  

Banati i Diers (2016) govore o pet važnih domena dobrobiti tijekom adolescencije: fizičko i 

mentalno zdravlje, osjećaj sigurnosti u socijalnoj okolini, uključenost u formalni i neformalni oblik 

obrazovanja, aktivno uključivanje u zajednicu te produktivnost. Ross i suradnici (2020) predložili 

su ponešto drugačije domene kojima se može opisati dobrobit adolescenata: dobro zdravlje i 

kvalitetna prehrana, povezanost s drugima i pozitivni stavovi te doprinos društvu, sigurno i 

podržavajuće okruženje, obrazovanje i stvaranje kompetencija, samopouzdanje i samosvjesnost. 

Neki pak autori u svojim istraživanjima navode da je za dobrobit adolescentima važno da idu u 

školu (Ainly i Ainly, 2011; Elmore i Heubner, 2010; Lewis i sur., 2011; Moreira i sur., 2015), važan 

im je i školski uspjeh (Berger i sur., 2011; Moreira i sur., 2015) te optimizam i strategije suočavanja 

sa stresom (Carver i sur., 2010; Moreira i sur., 2015). Psihometrijskim provjerama izdvojene su 

sljedeće dimenzije dobrobiti adolescenata: obitelj, prijatelji, škola, samopoimanje i stanovanje 
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(Casas i sur., 2014; Selingson i sur., 2003), standard, zdravlje, osobna postignuća, sigurnost, 

sudjelovanje u zajednici, sigurna budućnost i odnosi s drugima (Casas i sur., 2014; Cummins i sur., 

2003). Casas i suradnici (2014) su tijekom istraživanja usporedbe dobrobiti u Španjolskoj i Alžiru 

uočili još dvije vrlo važne sastavnice dobrobiti koje se ne mogu pronaći u prethodnim 

klasifikacijama: zadovoljstvo vlastitim tijelom i romantični odnosi. Temeljem istraživanja o 

važnosti i kvaliteti romantičnih odnosa adolescenata, obitelj se pokazala važnim faktorom. 

Adolescenti koji imaju bolje odnose unutar obitelji bit će zadovoljniji i imati kvalitetniji romantični 

odnos (Xia i sur., 2018). Nadalje, u istraživanju Gennings i suradnika (2021) mentalno zdravlje 

pokazalo se najvažnijim za dobrobit adolescenata, a nakon toga sreća, fizičko zdravlje, obiteljski 

odnosi, dom i hrana, prijateljstva, osjećaj sigurnosti, postavljanje ciljeva i izazova, novac, 

posjedovanje nove odjeće i elektroničkih uređaja za igru.  

Iako u literaturi postoje brojne domene dobrobiti adolescenata, može se uočiti da se sustavno 

pojavljuju domene obitelji, škole, prijateljstva ili sudjelovanja u nekim zajednicama te kvaliteta 

života ovisno o socioekonomskom statusu. Takva konceptualizacija dobrobiti uklapa se u okvir 

Bronfenbrennereove teorije ekoloških sustava. Bronfenbrenner (1987) naglašava da je za razvoj 

dobrobiti važno kakva je interakcija s okolinom kroz nekoliko sustava. Mikrosustav je adolescentu 

najbliži sustav, obuhvaća obitelj, školu, prijatelje te druge segmente u kojima aktivno sudjeluje i 

time oblikuje svoja ponašanja i ličnost. Sustavi na mikrorazini međusobno se povezuju, npr. škola i 

obitelj i to nazivamo mezosustavom. Iako su adolescentu za razvoj dobrobiti svi sustavi važni, 

istraživanjima se pokazalo da su najvažniji prediktori subjektivne dobrobiti adolescenta upravo 

obiteljski odnosi, situacije u školi, odnosi s učiteljima i vršnjacima što su sve čimbenici unutar 

mikrosustava (Gomez i sur., 2017). Dobra povezanost i osjećaj pripadanja u odnosu s roditeljima 

pokazao se vrlo važnim i značajnim čimbenikom dobrobiti adolescenata (King i sur., 2018). 

Nadalje, odnos s roditeljima adolescentima je vrlo važan za njihovo mentalno zdravlje (Baig i sur., 

2021; Davids i sur., 2017). Međutim, iako se obitelj pokazala najvažnijom za dobrobit adolescenata, 

ne smije se zanemariti utjecaj drugih važnih faktora. Alsarrani i suradnici (2022) metaanalizom su 

istraživanja provedenih u Južnoj Americi i Novom Zelandu zaključili da je dobar odnos s 

prijateljima značajan prediktor u prevenciji simptoma depresije i osjećaju sreće u adolescenata. 

Slično se potvrđuje i drugim istraživanjima. Na primjer, dobar odnos s prijateljima iz razreda može 

pomoći u prevenciji internaliziranih poteškoća u adolescenata (npr. Attar-Schwartz i sur., 2019) i 

stvaranju veće dobrobiti (Demaray i Malecki, 2002; Jiménez-Inglesias i sur., 2017). Kada govorimo 

o školskom okruženju, rezultati istraživanja gotovo su u potpunosti usklađeni. Dobar odnos i 

podrška učitelja pokazala se vrlo značajnom za dobrobit adolescenata i školski uspjeh (npr. García-

Moya i sur., 2015). Podrška koju adolescenti dobivaju od učitelja značajno može umanjiti 

eksternalizirane poteškoće (Jiménez-Inglesias i sur., 2017). Adolescentima je važno sudjelovati u 
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svim segmentima mikrorazine, dakle roditeljska podrška i dalje je važna, ali važno je i npr. druženje 

s prijateljima. Neki su autori čak pronašli da je adolescentima u srednjoj i kasnijoj adolescenciji 

važniji odnos s prijateljima kao i podrška prijatelja nego obitelji. Luijten i suradnici (2023) ispitali 

su povezanost između dobrobiti adolescenata i odnosa s prijateljima. Rezultati upućuju da će dobar 

odnos s prijateljima pozitivno utjecati na samopouzdanje i dobrobit adolescenata. Treći je sustav 

egzosustav koji uključuje čimbenike poput vlasti ili zaposlenja roditelja. Iako adolescent nije 

aktivan sudionik ovog sustava, njegovi čimbenici utječu na adolescenta i njegovu obitelj. 

Primjerice, pokazalo se da oni koji žive u obitelji nižeg socioekonomskog statusa češće preuzimaju 

odgovornost za brigu o sestri/bratu s teškoćama u razvoju / invaliditetom (Dervishaliaj i Murati, 

2014). Niži socioekonomski status više će utjecati na dobrobit djevojaka nego dječaka (Avedissian i 

Alayan, 2021; Elgar i sur., 2017). Najdalji je sustav makrosustav koji se odnosi na kulturu u kojoj 

adolescent živi te se oblikuje normama i vrijednostima u društvu. Meireles i suradnici (2015) u 

svojem su istraživanju utjecaja okolinskih faktora na dobrobit adolescenata u Brazilu zaključili da 

kultura u kojoj adolescent živi ima značajnu ulogu za njegovu dobrobit. Na primjer, adolescenti u 

Japanu i Americi imat će vrlo visoku dobrobit ako ispunjavaju zaduženja u skladu s kulturnim 

normama i očekivanjima i u skladu s time ostvaruju osobne ciljeve (Watanabe i sur., 2020). Neke su 

se odrednice dobrobiti adolescenata pokazale kulturno univerzalne. Baig i suradnici (2021) ispitali 

su povezanost roditeljske uključenosti i dobrobiti adolescenata u Omanu. Pokazalo se da veća 

roditeljska uključenost u život adolescenata smanjuje rizična i agresivna ponašanja u adolescenata 

te promovira kvalitetnije mentalno zdravlje i prevenira konzumaciju alkohola i drugih opojnih 

sredstava (Jiménez-Inglesias i sur., 2017). Adolescenti u Portugalu i Španjolskoj dobru su 

povezanost s roditeljima opisali najvažnijim čimbenikom dobrobiti (Jiménez-Inglesias i sur., 2017). 

S druge strane, adolescentima u Koreji školski uspjeh predstavlja važnu odrednicu dobrobiti dok 

onima u Sjedinjenim Američkim Državama školski uspjeh nije toliko važan (Park i Huebner, 2005; 

Tov i Diener, 2013). Khanna i Singh (2016) ispitali su odrednice dobrobiti adolescenata u Indiji. U 

istraživanju su sudjelovali adolescenti 10 - 15 godina i njihovi učitelji. Odnos s prijateljima opisali 

su najvažnijim za dobrobit. Nekim se istraživanjima pokazuje da odnos s prijateljima nije pozitivno 

utjecao na dobrobit adolescenata, odnosno zadovoljstvo životom (Jiménez-Inglesias i sur., 2017). 

Ekološkom modelu Bronfenbrenner dodaje i kronosustav koji se odnosi na vremenske promjene u 

sustavima. Na slici 1. grafički je prikazana Bronfenbrennerov ekološki model. 
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Slika 1. Bronfenbrennerov ekološki model (prilagođeno prema Bronfenbrenner, 1987) 

 

 

 

 

 

 

 

Kada govorimo o čimbenicima koji mogu utjecati na dobrobit adolescenata, dob i spol su se u 

istraživanjima također pokazali značajnima. Ljubetić i Reić Ercegovac (2020) ispitale su 101 obitelj 

koje imaju dijete adolescentske dobi. Autorice zaključuju da su mladići zadovoljniji svojim životom 

od djevojaka. Marquez i suradnici (2024) ispitali su dobrobit djevojaka i mladića iz zemalja koje 

provode PISA testiranje školskog uspjeha. Pokazalo se da je utjecaj spola na dobrobit adolescenata 

kulturno univerzalan faktor te da je u svim zemljama dobrobit djevojaka bila niža nego mladića. Za 

djevojke se podrška koju primaju od prijatelja ili učitelja pokazala puno važnijom za dobrobit nego 

mladićima (Bokhorst i sur., 2010; Hombrados-Mendieta i sur., 2012; Jiménez-Iglesias i sur., 2017). 

Dosad je poznato da se dobrobit lako može narušiti u adolescenciji. Cosma i suradnici (2021) u 

svoje su istraživanje uključili adolescente iz Europe, središnje Azije i Kanade. Nalazi istraživanja 

pokazali su da se dobrobit tijekom adolescencije može najlakše narušiti u dobi od 15 godina. Oni 
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također potvrđuju da će djevojke imati nižu dobrobit i više poteškoća s mentalnim zdravljem od 

mladića. Odrastanjem se mijenjaju čimbenici koji su adolescentima važni za razvoj dobrobiti. 

Empirijski se pokazalo da je mlađim adolescentima važna podrška obitelji dok odrastanjem postaje 

sve važnija podrška prijatelja ili nekih drugih važnih članova okoline (Bokhorst i sur., 2010; 

Jiménez-Inglesias i sur., 2017). Mlađim se adolescentima mnogo važnijom pokazala majčina 

podrška nego podrška drugih članova obitelji (Jiménez-Inglesias i sur., 2017; Hombrados-Mendieta 

i sur., 2012). Konačno, istraživanjima se pokazalo da su najmanju dobrobit imale djevojke i stariji 

adolescenti (Ramos i sur., 2012). 

Zaključno, iako je podrška koju primaju od prijatelja i drugih važnih osoba u zajednici značajan 

prediktor dobrobiti, najveći broj studija ipak upućuje da je obitelj ključan čimbenik za dobrobit 

prilikom tranzicije u odraslu dob. Roditelji su i dalje adolescentima vrlo važan izvor emocionalne 

podrške. Kada govorimo o obitelji, roditeljska ponašanja čine važnu odrednicu dobrobiti 

adolescenata (Tuce i Fako, 2014).  

 

2. RODITELJSKA PONAŠANJA 

 

Postoje empirijski dokazi da roditeljska ponašanja mogu utjecati na razvojne ishode i dobrobit djece 

bez obzira na njihovu dob (Collins i sur., 2002; Keresteš, 2012; Okagaki i Luster, 2005). Prvi interes 

za istraživanje roditeljstva javio se 1960-ih. Diana Baumrind (1966) tada se počela baviti temom 

roditeljstva. Mnogi stoga smatraju da je ona „majka roditeljskih stilova“ (Tokić, 2008). Baumrind je 

opisala tri roditeljska stila koje je temeljila na različitim stupnjevima roditeljske kontrole i topline: 

permisivni, autoritarni i autoritativni. Permisivan roditelj dozvoljava djetetu da ono određuje kako 

će se ponašati i od njega ne zahtijeva da se pridržava društvenih normi i dogovorenih pravila 

ponašanja, odnosno, takav roditelj ima visoku roditeljsku toplinu i nisku roditeljsku kontrolu. 

Nasuprot tome, autoritaran roditelj snažno ocjenjuje poslušnost. Najčešće u odgoju upotrebljava 

prisilu i kaznu pa takvo roditeljstvo obilježava visoka roditeljska kontrola i niska roditeljska toplina. 

Autoritativan roditelj visoko vrednuje autonomiju djeteta, ali zadržava disciplinu kroz određena 

pravila i norme ponašanja. Često daje potkrepljenja uz jasne argumente zašto želi promijeniti 

ponašanje djeteta. Dakle, autoritativan roditelj iskazuje visoku roditeljsku kontrolu, ali i visoku 

roditeljsku toplinu. Baumrind (1967) je u svom istraživanju ispitala posljedice tri opisana 

roditeljska stila na razvojne ishode djece. Pokazalo se da su djeca čiji roditelji koriste autoritativni 

roditeljski stil najviše prilagođena. Maccoby i Martin (1983) su, nadovezujući se na koncepte koje 

je definirala Baumrind, konceptualizirali dvije dimenzije roditeljskog ponašanja: (1) zahtjevnost i 

(2) responzivnost. Zahtjevnost obuhvaća postupke koji za cilj imaju socijalizaciju djece i 

pridržavanje društvenih normi. Responzivnost obuhvaća emocionalno toplo ponašanje roditelja i 
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pružanje podrške samostalnosti djeteta. Opisane dimenzije ponašanja zajednički čine različite 

roditeljske stilove. Uz već definirani permisivni, autoritarni i autoritativni, autori definiraju i četvrti 

roditeljski stil, zanemarujući, kojeg obilježava niska zahtjevnost i niska responzivnost. 

Darling i Steinberg (1993) smatraju kako roditeljski stil ima ulogu moderirajuće varijable koja 

mijenja odnos između razvojnih ishoda djece i ponašanja roditelja. Autori su pretpostavku i 

empirijski potvrdili time što su pokazali veću povezanost školskog uspjeha i akademske 

uključenosti kod visoko autoritativnih roditelja i akademske uključenosti roditelja nego kod nisko 

autoritativnih (Steinberg i sur., 1992). Na temelju rezultata istraživanja može se zaključiti da su 

autoritativniji roditelji produktivniji tijekom razgovora o školi s djetetom. Autori navode da im 

vjerojatno tako pomažu u organizaciji vremena, više se koriste argumentima u raspravi. Iako se 

pojmovi roditeljskog stila i roditeljskih ponašanja mogu razdvojiti, potrebno je istaknuti kako se u 

istraživanjima često ta dva pojma ne razlikuju što dovodi do terminološke nejasnoće. Nadalje, 

istraživači nerijetko govore o roditeljskim stilovima, a mjere roditeljska ponašanja. Također, 

mnogim se istraživanjima ispituje jedan od koncepata zapostavljajući drugi. Smatra se da ispitivanje 

oba koncepta zajedno pridonosi sveobuhvatnosti istraživačkog nacrta. 

Posljednjih trideset godina među istraživačima postoje prijepori oko dimenzije kontrole, odnosno 

zahtjevnosti roditeljskog ponašanja. Barber (1996) je kontrolu podijelio na dvije dimenzije: 

bihevioralnu i psihološku. Bihevioralna se odnosi na kontrolu djetetova ponašanja. Roditelji 

postavljaju jasna i konkretna pravila i granice temeljene na uvjerenjima i normama. Psihološka 

kontrola podrazumijeva pokušaj manipulacije s djetetom i uplitanje u njegovu psihološku 

autonomiju (Barber, 1996). Neki autori smatraju nužnim dimenziju kontrole podijeliti na sljedeće 

dvije dimenzije: kontrolu i strukturu, umjesto višestruke oblike, odnosno vrste kontrole (psihološke 

i bihevioralne kontrole) (Grolnik i Pomerantz, 2009). Grolnick i Pomerantz (2009) kontrolu opisuju 

kao pritisak i dominaciju roditelja nad djetetom, a strukturu kao roditeljsko vođenje i postavljanje 

dosljednih očekivanja od djeteta. Nastavno na opisanu konceptualizaciju, danas se u literaturi 

struktura prihvaća kao treća dimenzija konstrukta roditeljskog ponašanja.  

Istraživanja nedvosmisleno pokazuju kako autoritativni roditeljski stil pridonosi pozitivnim 

razvojnim ishodima u djece. Maccoby i Martin (1983) utvrdili su da djeca autoritativnih roditelja 

imaju više samopoštovanje, bolje mentalno zdravlje, bolji socijalni razvoj i više akademsko 

postignuće. Autoritarni roditeljski stil u korelaciji je s povišenom agresivnosti te problemima u 

domeni mentalnog zdravlja (npr. Wolfradt i sur., 2003). Permisivni roditeljski stil u korelaciji je s 

visokom stopom internaliziranih i eksternaliziranih problema, međutim i boljim socijalnim 

vještinama i vještinama rješavanja problema (npr. Wolfradt i sur., 2003). Najgori razvojni ishodi 

pojavljuju se kod zanemarujućeg roditeljskog stila: problemi s mentalnim zdravljem, niskom 

samoregulacijom i lošim školskim uspjehom (Lamborn i sur., 1991). Istraživanjima se pokazalo da 
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je bihevioralna kontrola (ukoliko nije ekstremna) usklađena s pozitivnim razvojnim ishodom u 

djece. Učinci bihevioralne kontrole na dijete ovisit će o razini kontroliranja. Pretjeranom 

bihevioralnom kontrolom roditelji u djeteta mogu umanjiti motivaciju za uspjeh u bilo kojem 

području. Ukoliko roditelji nedovoljno kontroliraju dijete na bihevioralan način, mogu pridonijeti 

agresivnim ili delinkventnim ponašanjima (Klarin, 2006; Vujica, 2019), uporabi opojnih sredstava, 

seksualno devijantnim ponašanjima, antisocijalnim ili delinkventnim ponašanjima (Barber i sur., 

1994; Barber, 1996; Galambos i sur., 2003; Georgiou i Symeou, 2018; Koštić i sur., 2024; Miller i 

sur., 2009; Mills i Rubin, 1998). Najpovoljnije razvojne ishode na dijete ima umjerena bihevioralna 

kontrola roditelja. Djeca koju roditelji umjereno bihevioralno kontroliraju usvajaju socijalno 

prihvatljiva ponašanja i društvene norme (Macuka, 2008; Vujica, 2019). Chen i suradnici (2000) 

svojim su longitudinalnim istraživanjem zaključili da se količina roditeljske kontrole ponašanja 

adolescenata s godinama smanjuje. Psihološka je kontrola povezana s rizikom od razvoja depresije i 

agresivnog ponašanja (Barber i sur., 2005). Roditelji koji psihološki kontroliraju svoje dijete 

ponašaju se agresivno, nameću djetetu svoj vrijednosni sustav i mišljenja (Klarin i Đerđa, 2014; 

Silk i sur., 2003). U literaturi se psihološka kontrola opisuje pasivno-agresivnim oblikom kontrole 

(Barber i Harmon, 2002; Van Lissa i sur., 2019). Također, roditelji koji psihološki kontroliraju svoje 

dijete, manipuliraju mislima i emocijama djeteta (Shek i Dou 2020; Smetana i Daddis, 2002) 

izazivajući u njega manjak samopouzdanja, voljenosti i krivnju (Shek i Dou, 2020). Istraživanjima 

se pokazalo da su manje tolerantni roditelji oni koji psihološki kontroliraju dijete (Brenning i sur., 

2019). Psihološka je kontrola usko povezana s pojavnošću internalizirajućih i eksternalizirajućih 

poteškoća. Istraživanjima se pokazalo da psihološkom kontrolom roditelj može izazvati kod djeteta 

više ovisničkih ponašanja. Djeca koju roditelji psihološki kontroliraju češće konzumiraju opojna 

sredstava (Klarin i Đerđa, 2014; Smetana i Daddis, 2002). Prema novijim podatcima, djeca čiji se 

roditelji ponašaju psihološki kontrolirajuće, mogu postati ovisni o videoigricama (Chamarro i sur., 

2020; Mills i sur., 2018; Tóth-Király i sur., 2019; Wei i sur., 2022), društvenim mrežama (Wei i sur., 

2022) i internetu općenito (Li i sur., 2013) kao i tjelovježbi (Gugliandolo i sur., 2020). Nekim se 

istraživanjima pronašla poveznica između agresivnih oblika ponašanja umjerenih prema vršnjacima 

i psihološke kontrole roditelja (Meter i sur., 2019). Spol se pokazao značajnim faktorom u 

psihološkoj kontroli. Olivari i suradnici (2015) majke identificiraju više kontrolirajuće od očeva. 

Nasuprot tome drugi autori ne uočavaju razlike u kontrolirajućim ponašanjima roditelja u odnosu na 

spol (Guo i Feng, 2017; Shek, 2000; Shek, 2008; Shek i Dou, 2020; Šarić Drnas i sur., 2018). 

Nekim se istraživanjima pokazuje povezanost između razine akademskog uspjeha djece i 

kontrolirajućih ponašanja roditelja. Majke djece s lošijim akademskim uspjehom bile su više 

kontrolirajuće od majki djece s boljim akademskim uspjehom (Grolnick i sur., 2008; Pećnik i Tokić, 

2011; Pomerantz i Eaton, 2001). Xu i suradnici (2018) svoj su znanstveni interes usmjerili na 
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ispitivanje povezanosti između psihološke kontrole, podrške autonomiji i spola djeteta. Pronađene 

su razlike u spolu. Autori su zaključili da roditelji manje podržavaju autonomiju i više psihološki 

kontroliraju dječake. Neki autori naglašavaju da će roditelji manje kontrolirati dječake i pružati im 

više autonomije (Pomerantz i Ruble, 1998; Smetana i Daddis, 2002; Van Lissa i sur., 2019).  

Keresteš (1999) je zaključila da roditelji više kontroliraju dječake nego djevojčice, bihevioralno i 

psihološki, i da pokazuju jednaku razinu emocionalne topline prema djeci bez obzira na spol. 

Samper i suradnici (2006) proveli su istraživanje kojim su ispitali roditeljska ponašanja i adaptirali 

Upitnik za procjenu roditeljskog ponašanja (Childrenʹs Report of Parental Behavior Inventory; 

Schaefer, 1965) u Španjolskoj. Pokazalo se da se roditeljska psihološka kontrola odrastanjem 

djeteta smanjuje. 

Nalazi istraživanja pokazuju da je emocionalna dimenzija roditeljskih ponašanja povezana s manje 

psihičkih teškoća u adolescenata, asocijalnih ponašanja i uporabe opojnih tvari (Bireda, 2013; 

Johnson i Pandina, 1991; Pettit i sur., 1997). Djeca koja su voljena imaju mogućnost donositi 

vlastite odluke, izražavati vlastito mišljenje i stavove, sudjelovati u donošenju odluka te će tako 

imati veće samopouzdanje i subjektivnu dobrobit (Deniz i sur., 2013), empatiju (Hassan i Riaz, 

2012), altruizam (Carlo i sur., 2012; Eberly i Montemayor, 1999; Padilla-Walker i sur., 2016). 

Emocionalnu dimenziju neki autori nazivaju podržavajućom (Baumrind, 2013). Nadalje, pokazalo 

se da emocionalna dimenzija, odnosno toplina, može umanjiti eksternalizirana ponašanja djece i 

povećati samopouzdanje (Bireda, 2013). Međutim, neki roditelji mogu biti vrlo hladni prema svome 

djetetu. Emocionalno hladni roditelji pokazuju emocije poput ljutnje, nerazumijevanja i imaju 

visoka očekivanja. Djeca prema kojima su roditelji emocionalno hladni imat će manjak 

samopouzdanja  i češće će biti agresivna (Klarin i Đerđa, 2014; Onyskiw i Hayduk, 2003). Prema 

podatcima nekih istraživanja, uzrok 1 % dječje anksioznosti emocionalno su hladni roditelji 

(McLeod i sur., 2007; Yaffe, 2021). Istraživanjima se između ostalog pokazalo da emocionalna 

hladnoća roditelja može biti uzrokom internalizirajućih ili eksternalizirajućih teškoća u djece 

(Petani, 2015). Sukladno svemu dosad navedenome može se pretpostaviti da su djeca čiji se roditelji 

ponašaju hladno manje zadovoljni svojim životom. 

Belsky (1984) je utemeljio Procesni model odrednica roditeljskog ponašanja i navodi tri skupine 

čimbenika koji determiniraju roditeljska ponašanja: (1) karakteristike roditelja (npr. dob, spol, 

osobine ličnosti, uvjeti odrastanja roditelja, znanja i uvjerenja, psihopatologija), (2) karakteristike 

djeteta i (3) kontekstualni, odnosno okolinski. Model koji je Belsky utemeljio višestruko je 

potvrđen u mnogim istraživanjima (Koštić i sur., 2024; Taraban i Shaw, 2018). Primjerice, 

istraživanjima se potvrdilo da su roditelji skloni oponašati roditeljska ponašanja vlastitih roditelja 

(Capaldi i sur., 2003). Prinzie i suradnici (2009) metaanalizom su potvrdili korelaciju između pet 

temeljnih osobina ličnosti i roditeljskih ponašanja. Pronađena je i poveznica između roditeljskih 
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ponašanja i depresije u majki (Lovejoy i sur., 2000). Roditelji koji se osjećaju nesigurno ili 

frustrirano u odgoju djece češće će imati kontrolirajuća ponašanja (Costa i sur., 2019).  Roditeljske 

kompetencije majki i očeva oblikuju roditeljska ponašanja i učinak koji imaju na razvojne ishode u 

djece (Goodnow i Collins, 1990). Dob roditelja također se pokazala značajnom: stariji roditelji u 

prosjeku imaju bolju samoregulaciju i bolje razvijene strategije suočavanja sa stresom što može 

utjecati na ponašanja roditelja (Castillo i sur., 2011; Koštić i sur., 2024; Van Holland de Graaf i sur., 

2018; Verhoeven i sur., 2007).  

Karakteristike djece manje su istraživane. Prilikom ispitivanja karakteristika djeteta, mnogi su se 

istraživači usmjerili na ispitivanje nekih komponenti temperamenta djeteta, odnosno na 

karakteristike negativne emocionalnosti, odnosno na sklonost djeteta da burno reagira na neke 

faktore iz okoline. Djetetova negativna emocionalnost se istraživanjima pokazala povezanom s 

roditeljskim ponašanjem obilježenim s manje roditeljske topline i više roditeljske kontrole (Koštić i 

sur., 2024; Paulussen-Hoogeboom i sur., 2007). Kada govorimo o utjecaju kontekstualnih 

čimbenika, metaanalizom se utvrdila povezanost između kvalitete braka i roditeljstva (Erel i 

Burman, 1995). Socijalna podrška roditeljima se uglavnom pokazala važnom za bolje razvojne 

ishode djece, osobito u majki slabih materijalnih prihoda (Green i sur., 2007). U skladu s 

navedenim, socioekonomski se status brojnim istraživanjima pokazao važnom odrednicom 

roditeljskih ponašanja (Taraban i Shaw, 2018). Pokazalo se da su roditelji slabijeg 

socioekonomskog statusa svojim ponašanjima veliku vrijednost pridavali autoritetu i kontroli i da se 

njihova ponašanja mogu opisati bihevioralnom kontrolom. Nasuprot tomu, oni koji su bili višeg 

socioekonomskog statusa svoja su ponašanja usmjerili na prevenciju rizičnih ponašanja (Martínez i 

sur., 2012). 

Spol djeteta također se istraživanjima pokazala značajnom odrednicom roditeljskih ponašanja. 

Majke mladića bit će pod većim stresom nego majke djevojaka (Crnic i Greenberg, 1990; Putnick i 

sur., 2010; Scher i Sharabany, 2005). Roditeljsko ponašanje može biti uvjetovano i roditeljskim 

stresom uzrokovanim odnosom s adolescentima (Slagt i sur., 2016). Roditeljski stavovi prema 

emocijama adolescenta isto su se tako pokazali važnom odrednicom roditeljskih ponašanja (Katz i 

Hunter, 2007; Yap i sur., 2008). Nadalje, iako vjerujemo da su roditeljska ponašanja kulturalno 

univerzalna, vrlo je malo istraživanja koja se bave roditeljskim ponašanjima u određenoj kulturi. 

Jedno takvo istraživanje pokazalo je da će roditelji u Kini najčešće koristiti psihološku kontrolu jer 

imaju cilj podučiti dijete da zadovoljava socijalne norme društva u kojem žive (Yang i sur., 2024).  

Svi dosad navedeni faktori mogu biti uvjet različitih roditeljevih ponašanja prema djeci. Ne smiju se 

zanemariti karakteristike djece koje se mogu razlikovati, spol ili promijenjeni životni uvjeti u 

odnosu na vrijeme rođenja. Djeca koja imaju sestru/brata mogu uočiti nejednak roditeljski tretman 
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(Kramer i Kowal, 2005). U skladu s time, u sljedećem će se poglavlju objasniti nejednak roditeljski 

tretman i kako utječe na djecu. 

 

2.1. Nejednak roditeljski tretman 

 

Nejednak roditeljski tretman (engl. parents' differential treatment) podrazumijeva različito 

roditeljsko ponašanje prema svojoj djeci. Razlike u roditeljskom ponašanju ponajprije se očituju u 

pogledu roditeljske topline, roditeljske kontrole, odnosno zahtjevnosti, količine vremena i vrste 

aktivnosti s djetetom te podjele kućanskih poslova (Koštić i sur., 2024; McHale i sur., 2000). U 

literaturi se još može pronaći termin različito roditeljstvo (Jeannin i Van Leeuwen, 2015; Shebloski 

i sur., 2005). Mnoga istraživanja pokazuju da djeca od vrlo rane dobi pažljivo prate i uspoređuju 

svoj odnos s roditeljima ali i odnos sestre/brata s roditeljima (npr. Dunn i Munn, 1985). Nalazi 

istraživanja ukazuju da gotovo ne postoje obitelji u kojima roditelji imaju jednaka ponašanja prema  

djeci (Daniels i Plomin, 1994; Jeannin i Van Leeuwen, 2015; Koštić i sur., 2024). Premda su razlozi 

nejednaka roditeljskog tretmana obično opravdani zbog različitih potreba sestara/braće (i u 

različitim razvojnim fazama), istraživanjima se pokazalo da nejednak roditeljski tretman može imati 

negativne posljedice za djecu (npr. Shanahan i sur., 2008).  

Negativne posljedice nejednakog roditeljskog tretmana prema djeci manifestiraju se na dva načina. 

Prvi se način odnosi na negativne posljedice za dobrobit djeteta, posebice djeteta kojemu roditelji 

pokazuju manje ljubavi i manje pažnje. Na primjer, pokazalo se da djeca kojoj roditelji pokazuju 

manje topline i prema kojima se strože ponašaju nego prema njihovim sestrama/braći, izvještavaju o 

nižem samopoštovanju. Čak se istraživanjima pokazuje da će se percepcija nejednaka roditeljskog 

tretmana temeljiti na samopouzdanju adolescenata (Rolan i Marceau, 2018). Osim toga, pokazalo se 

da je nejednak roditeljski tretman povezan s više internaliziranih (npr. Daniels i sur., 1985) i 

eksternaliziranih simptoma (Richmond i sur., 2005). Postoje brojni empirijski dokazi da nejednak 

roditeljski tretman može imati negativne ishode za dobrobit adolescenata (Barrett Singer i 

Weinstein, 2000; Boyle i sur., 2004; Buist i sur., 2013; Coldwell i sur., 2008). Nekim se 

istraživanjima pokazalo da nejednak roditeljski tretman nije uzrok poteškoća koje se mogu javiti u 

djece nego nejednako pokazivanje ljubavi roditelja prema djeci (Buist i sur., 2013; Shanahan i sur., 

2008; Vogt Yuan, 2009) i konflikti s roditeljima (Buist i sur., 2013; Shanahan i sur., 2008). Druga 

posljedica nejednaka roditeljskog tretmana odnosi se na promjene u sestrinsko-bratskom odnosu. 

Istraživanjima je pronađena poveznica između roditeljske topline i topline u sestrinsko-bratskom 

odnosu. Pokazalo se da je smanjeno pokazivanje roditeljske topline prema djetetu usko vezano sa 

smanjenjem topline za sestru/brata (Shanahan i sur., 2008). Neki su se autori bavili ispitivanjem 
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utjecaja spola roditelja na nejednak roditeljski tretman. Brody i suradnici (1992) pronašli su da će 

nejednak tretman oca više utjecati na sestrinsko-bratski odnos. 

Temeljem dosadašnjih podataka zaključilo se da su općenito najozbiljnije posljedice za djecu, za 

mentalno zdravlje i sestrinsko-bratski odnos, ako se nejednak roditeljski tretman očituje u dimenziji 

roditeljske topline (McClellan i sur., 2024; McHale i sur., 2000). Eradus i suradnici (2024) 

metaanalizom su ispitali nejednak roditeljski tretman u kontekstu roditeljske topline, neprijateljstva 

i različitosti sestara/braće te kako to utječe na pojavljivanje internaliziranih i eksternaliziranih 

teškoća. Pokazali su da neprijateljsko ponašanje roditelja prema jednom od sestara/braće može 

značajno više umanjiti dobrobiti nego različitost u primaju roditeljske topline. Maksimalna je dob 

sudionika istraživanja uključenih u metaanalizu o različitom roditeljskom tretmanu 20 godina, ali su 

bili uključeni i roditelji, drugi skrbnici, sestra/brat. McHale i suradnici (2000) utvrdili su da 

posljedice nastale zbog raspodjele kućanskih poslova i  količine vremena kojeg roditelji provode s 

djetetom nisu jednoznačne i da ovise o spolu djeteta, redoslijedu rođenja i razvojnoj fazi djeteta. 

Moguće objašnjenje ovakva nalaza autori vide u tome što su spomenute dvije domene, za razliku od 

roditeljske topline, manje bitne za percepciju odnosa između roditelja i djeteta. Također, nejednak 

roditeljski tretman u spomenutim domenama lako se može objasniti „objektivnim“ razlozima, npr. 

zajedničkim interesima roditelja i djeteta. Važno je naglasiti da se nejednak roditeljski tretman 

generalno u istraživanjima dominantno ispitivao iz perspektive djece, stoga je percepcija nejednaka 

roditeljskog tretmana podložna subjektivnosti. U istraživanju Kowal i Kramer (1997)  75 % djece 

su percipirala nejednak roditeljski tretman u svojim obiteljima i izvijestila su da taj tretman smatraju 

nepravednim, ali su ga opravdavala razlikama između sebe i sestre/brata. Sudionici koji nejednak 

roditeljski tretman nisu smatrali nepravednim izvijestili su i o boljem sestrinsko-bratskom odnosu 

nego sudionici koji su smatrali nejednak roditeljski tretman nepravednim. Belskyjev (1984) 

Procesni model odrednica roditeljskog ponašanja može se primijeniti i kada se  govori o uzrocima 

nejednaka roditeljskog tretmana. Istraživanjima se utvrdilo da je mentalno zdravlje roditelja 

značajna odrednica nejednaka roditeljskog tretmana (npr. Henderson i sur., 1996) ili neke crte 

ličnosti (npr. Daniels i Plomin, 1985). Kada govorimo o  kontekstualnim čimbenicima, značajnima 

su se pokazali stres roditelja, broj djece i socioekonomski status (npr. Jenkins i sur., 2003). Stres se 

navodi kao mogući posredujući faktor već navedenih kontekstualnih čimbenika. Istraživanjima se 

pokazalo da će roditelji koji zadovoljavaju svoje potrebe imati više energije za zadovoljavanje 

potreba djeteta i pružat će mu više ljubavi (Desimpeleare i sur., 2024; De Haan i sur., 2013; Mabbe i 

sur., 2018; Van der Kaap-Deeder i sur., 2019). Roditelji koji nemaju zadovoljene psihološke potrebe 

osjećaju frustraciju, a slično je i s roditeljima koji odgajaju djecu s teškoćama u razvoju 

(Desimpeleare i sur., 2024; Dieleman i sur., 2018; Dieleman i sur., 2019). Mnogo je empirijskih 

dokaza da će  roditelji biti skloniji kontrolirati prvorođenu djecu više (Jeannin i Van Leeuwen, 
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2015). U skladu s time, nekim se istraživanjima pokazalo da će nejednak roditeljski tretman veći 

utjecaj imati na prvorođenu djecu (Rolan i Marceau, 2018). Jensen i McHale (2017) 

longitudinalnom su studijom u trajanju od tri godine, a temeljenoj na percepciji očeva i majki o 

nejednakom roditeljskom tretmanu, zaključili sljedeće: majke će manje topline pokazati prema 

sinovima i kasnije rođenoj djeci. Nasuprot tome, očevi su izvijestili da pružaju manje topline prema 

adolescentima starije dobi, prvorođenoj djeci te muškom djetetu u različito spolnoj sestrinsko-

bratskoj dijadi. 

Mnogim se nalazima sociodemografski faktor, npr. dob, spol (Rolan i Marceu, 2018; Solmeyer i 

McHale, 2017) i faktori poput teškoće u razvoju / invaliditeta sestre/brata ističu značajnima za 

nejednak roditeljski tretman. Razlog nejednakom roditeljskom tretmanu nalazi se u jedinstvenim 

potrebama svakog pojedinog djeteta u obitelji (Kramer i Kowal, 2005). Koncept nejednaka 

roditeljskog tretmana u literaturi se promatra obostrano. Autori smatraju opravdanim nejednaka 

roditeljska ponašanja koja su uvjetovana dobi, spolom, temperamentom djeteta (Brody i sur., 1992; 

Meunier i sur., 2012). Roditelji mogu, bez obzira na karakteristike djeteta, dob i spol, nejednako se 

ponašati prema svojoj djeci, ovisno o uvjerenjima i naučenim vrijednostima (Kohn, 1983). Najveći 

se broj istraživanja usmjerava na ispitivanje utjecaja nejednaka roditeljskog ponašanja na djecu sa 

stajališta i roditelja i djece. Rolan i Marceu (2018) ispitali su utjecaj nejednaka roditeljskog 

tretmana na pojavnost eksternaliziranih poteškoća. Pokazalo se na uzorku od 708 sestrinsko-

bratskih dijada da će nejednak majčin tretman utjecati na pojavljivanje eksternaliziranih poteškoća. 

Nadalje, pokazalo se da će nejednak očev tretman izazivati manje negativnih simptoma u djece koja 

su manje favorizirana. Podatci sugeriraju da postoje razlike u spolu među sestrinsko-bratskim 

dijadama. Manje favorizirani sestra/brat u istospolnoj će dijadi imati manje negativnih simptoma 

nego u dijadama različita spola (npr. Peng i sur., 2021). Prilikom ispitivanja razlika u spolu 

roditelja, najveći se broj istraživanja usmjerio na ispitivanje majčinih roditeljskih ponašanja. Spol 

djeteta pokazao se najvažnijom odrednicom karakteristika djeteta koje mogu utjecati na nejednak 

roditeljski tretman. Nekim se istraživanjima pokazalo da su roditelji skloni više popuštati prema 

muškoj djeci (npr. McKinney i Renk, 2008) dok druga istraživanja navode suprotne zaključke (npr. 

Keresteš, 1999; Xu i sur., 2018). Neki autori tvrde da će roditelji preferirati dijete istog spola, 

odnosno da će majke preferirati kćeri, a očevi sinove (McHale i sur., 2000; Scholte i sur., 2007). 

Konačno, prisustvo djeteta s teškoćama u razvoju u obitelji može znatno utjecati na roditeljska 

ponašanja (Hutchison i sur., 2016; Koštić i sur., 2024). Klasične klasifikacije o faktorima koji utječu 

na nejednak roditeljski tretman ne spominju prisustvo djeteta s teškoćama u razvoju u obitelji.  

Djeca s teškoćama u razvoju mogu imati mnogo više različitih potreba nego njihovi sestre/braća 

tipičnog razvoja. Iako je malo istraživanja koja se bave nejednakim roditeljskim tretmanom kada je 
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u obitelji prisutno dijete s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom, sestre/braća tipičnog razvoja 

ipak u istraživanjima u kojima sudjeluju naglašavaju da je nejednak roditeljski tretman prisutan. 

Prema tome, može se pretpostaviti da je u takvim obiteljima često prisutan nejednak roditeljski 

tretman. Slijedi pregled istraživanja roditeljskih ponašanja prema djeci kada je u obitelji prisutno 

dijete s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom. 

 

2.2. Nejednak roditeljski tretman u obiteljima s djetetom s teškoćama u razvoju / 

osobom s invaliditetom 

 

Iako slijedi prikaz empirijskih nalaza da se roditelji nejednako ponašaju prema djeci tipičnog 

razvoja i djeci s teškoćama u razvoju / osobama s invaliditetom, važno je napomenuti da su 

koncepti roditeljskih ponašanja i nejednak roditeljski tretman nedovoljno istraženi u obiteljima u 

kojima žive djeca s teškoćama u razvoju / osobe s invaliditetom. Većina empirijskih spoznaja 

temelji se na ispitivanju utjecaja roditeljskih stilova ili percepciji sestara/braće tipičnog razvoja o 

odnosu s roditeljima. Ipak, postoje određeni empirijski dokazi da se roditeljska ponašanja razlikuju 

prema djeci tipičnog razvoja i djeci s teškoćama u razvoju / osobama s invaliditetom (npr. 

Hutchinskon i sur., 2016). Jedan od uzroka nejednakog roditeljskog tretmana u roditeljevom je 

doživljaju ranjivosti djeteta. Primjerice, Pinquart (2013) je metaanalizom usporedio roditeljske 

stilove prema djeci  tipičnog razvoja i djeci s kroničnim  bolestima. Nalazi istraživanja pokazali su 

da su se roditelji prema djeci s kroničnim bolestima češće ponašali „prezaštitnički“ i da ih više 

kontroliraju djecu s kroničnim bolestima nego djecu tipičnog razvoja. Drugi je uzrok općenito veća 

razina stresa koju doživljavaju roditelji djece s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom koja 

može biti posljedica suočavanja s dijagnozom i mnogobrojnih izazova roditeljstva djeteta s 

teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom. Osim što visoke razine stresa koju roditelji 

doživljavaju mogu razviti različite poteškoće s mentalnim zdravljem (Sealy i sur., 2023), mogu 

utjecati i na roditeljska ponašanja (Lovejoy i sur., 2000). Bourke Taylor i suradnici (2010) 

izvještavaju da je roditeljima skrb o djeci s teškoćama u razvoju / osobama  s invaliditetom izrazito 

iscrpljujuća. Oba uzroka utječu na roditeljska ponašanja, odnosno samoregulaciju roditelja i 

roditeljske kompetencije te su povezana sa slabijim razvojnim ishodima u djece. 

Mnoga su se istraživanja u različitim kulturama bavila ispitivanjem nejednaka roditeljskog 

tretmana. Pokazalo se da su roditeljska ponašanja prema djeci s teškoćama u razvoju i 

sestrama/braći tipičnog razvoja kulturno univerzalna. Ueda i suradnici (2020) su ispitali utjecaj 

roditeljskog stresa na roditeljski stil roditelja u Japanu djece s autizmom i njihovih sestre/brata 

tipičnog razvoja. Roditelji koji su pod većim utjecajem stresa skloniji su primjenjivati autoritarni i 

permisivni roditeljski stil. Odnosno, ovi su roditelji skloni visokoj kontroli i niskoj emotivnoj 
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toplini (autoritaran stil) ili niskoj kontroli, ali visokoj razini emocionalnosti (permisivni stil). 

Nadalje, Tripathi (2015) je ispitao razlike roditeljskog stila prema djeci s teškoćama u razvoju i 

njihovima sestrama/braći tipičnog razvoja u roditelja u Indiji. Autor potvrđuje nalaze prethodnih 

istraživanja. Roditelji koji imaju djecu s teškoćama u razvoju doživljavaju veće razine stresa od 

roditelja djece tipičnog razvoja. Majke su pod utjecajem stresa češće pribjegavale permisivnom 

roditeljskom stilu dok majke koje imaju djecu ozbiljnih simptoma autizma, pribjegavaju 

autoritarnom stilu.  

Istraživanjima se pokazalo da različite teškoće u razvoju djeteta mogu različito utjecati na 

roditeljska ponašanja. Gau i suradnici (2010) usporedili su roditeljske stilove prema djetetu s 

autizmom i njihovoj sestri/bratu tipičnog razvoja. Nalazi istraživanja su pokazali će roditelji više 

kontrolirati i više se zaštitnički ponašati prema djetetu s autizmom nego sestri/bratu tipičnog 

razvoja. Mohammadi i Zarafshan (2014) dobili su slične nalaze. Razlozi intenzivnije roditeljske 

kontrole prema djeci s autizmom su u njihovim teškoćama komunikacije i socijalizacije (Ku i sur., 

2019). Međutim, prema istraživanju Sealy i suradnika (2023) nisu pronađene razlike u roditeljskim 

stilovima prema djeci s oštećenjem sluha i njihovim sestrama/braći tipičnog razvoja. Razlike su se 

utvrdile u obiteljima koje imaju dijete s autizmom jer djeca s autizmom imaju više nepoželjnih 

ponašanja. Zbog toga su roditelji u takvim obiteljima podložni doživljavati najviše razine stresa 

(npr. McStay i sur., 2014). Istraživanja pokazuju da roditelji djece s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom s nepoželjnim ponašanjima, imaju veću potrebu za  podrškom ali i da je podrška 

nedostatna. Potreba za podrškom i njezin izostanak ili manjak smatraju se važnom dimenzijom 

roditeljskog stresa (npr. Scheibner i sur., 2024). 

Generalno, u istraživanjima koja ispituju percepciju o roditeljskim stilovima i ponašanjima u 

obiteljima s djecom s teškoćama u razvoju / osobama s invaliditetom, djeca tipičnog razvoja 

izvještavaju da se roditelji prema njima drugačije ponašaju i da s njima provode manje vremena, a 

što može izazvati osjećaj zanemarenosti (Baron-Cohen i Bolton, 2000; Hinek i Tokić Milaković, 

2019; Koštić i sur., 2024). Nadalje, zbog nejednakog roditeljskog tretmana te vremena i energije 

koju roditelji pružaju djeci s teškoćama u razvoju, djeca tipičnog razvoja mogu se osjećati 

ljubomorno, anksiozno, ali i mogu osjećati krivnju i suosjećanje (Koštić i sur., 2024; McHale i 

Pawletko, 1992; Moore i sur., 2002; Múries-Cantán i sur., 2023). Deavin i suradnici (2018) 

metaanalizom su zaključili da sestre/braća tipičnog razvoja osjećaju zavist jer je više vremena i 

energije roditelja usmjereno prema sestri/bratu s teškoćama u razvoju / invaliditetom i zbog 

nejednakog roditeljskog tretmana. Nasuprot tome, važno je napomenuti i da je kvalitativno 

istraživanje iskustva odrastanja s djetetom s teškoćama u razvoju u sedmero djece tipičnog razvoja 

pokazalo da se sestre/braća tipičnog razvoja ne osjećaju manje voljenima u odnosu na sestru/brata s 

teškoćama u razvoju / invaliditetom, ali ističu da ih roditelji doživljavaju različito (Dervishaliaj i 
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Murati, 2014). Nerijetko sudionici u istraživanjima izvještavaju da roditelji imaju dvostruke 

standarde prema djeci tipičnog razvoja i djeci s teškoćama u razvoju, npr. roditelji imaju više 

tolerancije za sestru/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom (Dervishaliaj i Murati, 2014). 

Istraživanjima se pokazalo da su djeca tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom zbog nejednakog roditeljskog tretmana u većem riziku od razvoja internaliziranih ili 

eksternaliziranih poteškoća (Milevsky i Singer, 2022; Rossiter i Sharpe, 2001).  

Međutim, potrebe djece s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom razlikuju se od potreba 

njihovih sestara/braće tipičnog razvoja. Zadovoljenje potreba djece s teškoćama u razvoju od 

roditelja zahtijeva mnogo više vremena i energije (Opačak, 2023). Zbog toga roditelji manje 

vremena i energije ulažu u odnos sa sestrom/bratom tipičnog razvoja. U istraživanju Hinek i Tokić 

Milaković (2019) sudionici su izvijestili da majke više svojeg vremena provode s bratom s 

autizmom i da zbog obaveza oko skrbi za dijete s autizmom nisu mogle zadovoljavati želje i potrebe 

djeteta tipičnog razvoja. Neke su majke čak izvijestile da sestre/braću tipičnog razvoja uzimaju 

zdravo za gotovo (Chan i Goh, 2014). Generalno su majke svjesne nejednakog roditeljskog 

tretmana prema djeci s teškoćama u razvoju i djeci tipičnog razvoja. Geuze i suradnici (2023) 

izvještavaju da majke žele zadovoljavati potrebe svakog djeteta zbog čega bi se najradije podijelile 

na „pola“. Međutim, majke također izvještavaju da nemaju izbora nego skrbiti se za svoju djecu na 

način na koji se skrbe makar zanemarivale djecu tipičnog razvoja (Chan i Goh, 2014).  

Neka će djeca osjećati potrebu pomoći roditeljima skrbiti za sestru/brata s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom. Prethodnim se istraživanjima pokazalo da postoje dva razloga zašto sestre/braća 

tipičnog razvoja pomažu roditeljima skrbiti za dijete s teškoćama u razvoju / osobu s invaliditetom. 

Neka djeca tipičnog razvoja izvještavaju da njihovi roditelji očekuju da im pomognu skrbiti za 

sestru/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom. Platt i suradnici (2014) su u svojem istraživanju 

zaključili da će roditelji koji pribjegavaju autoritativnom stilu, odnosno roditelji koji imaju visoku 

razinu kontrole i emocionalnosti potaknuti djecu tipičnog razvoja da im pomognu skrbiti o 

sestri/bratu s teškoćama u razvoju / invaliditetom. Druga istraživanja navode da roditelji ne očekuju 

pomoć oko skrbi za dijete s teškoćama u razvoju / osobu s invaliditetom, ali da sestre/braća tipičnog 

razvoja osjećaju potrebu pomoći roditeljima. Neka djeca tipičnog razvoja pomažu roditeljima tako 

da pomažu isključivo oko skrbi za dijete s teškoćama u razvoju dok neki roditelji očekuju pomoć i 

oko kućanskih poslova. Nalazi pokazuju čak i da se neki sestre/braća tipičnog razvoja sama nude 

roditeljima za pomoć oko skrbi za dijete s teškoćama u razvoju, posebice mlađi, jer se tako osjećaju 

„bližima“ roditelju (McClellan i sur., 2024). Empirijski nalazi također pokazuju razlike u spolu i 

dobi sestara/braće koji će pomoći roditeljima u skrbi za dijete s teškoćama u razvoju / osobu s 

invaliditetom. Sestre tipičnog razvoja češće pomažu roditeljima skrbiti o djetetu s teškoćama u 

razvoju / osobi s invaliditetom. Moore i suradnici (2002) zaključili su da će starije sestre najčešće 
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preuzeti skrb o sestri/bratu s teškoćama u razvoju. Slične rezultate dobio je i Morrow (2016) na 

uzorku sestara/braće tipičnog razvoja koji imaju sestru/brata tipičnog razvoja. Osim što se brinu o 

mlađoj sestri/bratu, pomažu roditeljima u kućanstvu, npr. pospremaju, kuhaju doručak/večeru. Crnic 

i suradnici (1983) ukazuju da će zbog toga starije sestre imati više konflikata s roditeljima. Autori u 

nekim istraživanjima sestre nazivaju majkama djece s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom 

(Guidiotti i sur., 2021; Hooper i sur., 2011). Sangha i suradnici (2023) u svojem su istraživanju 

zaključili da djeca tipičnog razvoja svakodnevno pomažu roditeljima skrbiti za sestru/brata s 

teškoćama u razvoju: u aktivnostima hranjenja, liječenja, čuvanja, vođenja u vrtić/školu. Skrb za 

dijete s teškoćama u razvoju / osobu  s invaliditetom može biti vrlo iscrpljujuća. Majke izvještavaju 

da se prilikom skrbi lakše oslanjaju na pomoć djeteta tipičnog razvoja nego očeva. Pokazalo se da 

oko 30 % svojeg vremena djeca tipičnog razvoja provode brinući se o djetetu s teškoćama u razvoju 

/ osobu s invaliditetom (Hadjikakou i sur., 2010). Woodgate i suradnici (2016) također su pokazali 

da djeca tipičnog razvoja žrtvuju svoje slobodno vrijeme da bi pomogli roditeljima skrbiti za dijete 

s teškoćama u razvoju / osobu s invaliditetom. Osim vremenski i energetski, skrb za dijete s 

teškoćama u razvoju / osobu s invaliditetom može biti i financijski veoma iscrpljujuće. Nekim se 

istraživanjima pokazalo da roditelji djeci tipičnog razvoja zbog troškova oko skrbi za sestru/brata s 

teškoćama u razvoju / invaliditetom ne mogu financijski omogućiti da se bave željenim 

aktivnostima, npr. sportom ili nekim hobijima (Karst i Van Hecke, 2012; Winsgton i sur., 2017). 

Nadalje, prethodnim se istraživanjima pokazalo da roditelji s djecom s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom vrlo teško usklađuju svoje obaveze. Zbog toga nije neobično da od djece tipičnog 

razvoja zahtijevaju da im pomognu skrbiti za sestru/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom 

(Brown i Clark, 2017; Ombla i sur., 2023; Stewart, 2013). Poznato nam je da majkama skrb za 

dijete s teškoćama u razvoju oduzima mnogo više vremena od skrbi za dijete tipičnog razvoja (npr. 

Geuze i sur., 2023). Stoga ne iznenađuje velika stopa nezaposlenosti među majkama djece s 

teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom. Njihova aganžiranost za skrb o djeci s teškoćama u 

razvoju / osobe s invaliditetom razlog je većoj stopi nezaposlenosti (Ombla i sur., 2013; Setlzer i 

sur., 2001) ili skraćena radnog vremena (Opačak, 2023; Vatne i sur., 2022). Neke su majke spremne 

napustiti posao da budu kod kuće s djecom s teškoćama u razvoju / osobama s invaliditetom (Gau i 

sur., 2010). Neki su autori konkretno uspoređivali broj sati koje majke zbog skrbi za dijete s 

teškoćama imaju za sebe. Majke djece s teškoćama u razvoju u prosjeku provode oko 7 sati više 

tjedno skrbeći se za dijete s teškoćama u razvoju od majki djece tipičnog razvoja (Opačak, 2023), a 

u prosjeku imaju manje sati za sebe (Bourke-Taylor i sur., 2010; Luijkx i sur., 2017; Opačak, 2023). 

Pokazalo se da su djeca tipičnog razvoja bliža s očevima nego majkama. Nalazi istraživanja 

pokazuju da će očevi prema djeci tipičnog razvoja pokazivati više ljubavi nego sestrama/braći s 

teškoćama u razvoju / invaliditetom. Razlog ovakvom doživljavanju ljubavi od strane oca leži u 
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roditeljskoj podjeli za skrb djece. Majke više skrbe za djecu s teškoćama u razvoju, a očevi za djecu 

tipičnog razvoja. Iako su očevi emocionalno vezani i za dijete s teškoćama u razvoju, više će skrbiti 

za ono dijete s kojim je lakše ophoditi se (Brown i sur., 2011; Kardum, 2021). Temeljem 

dosadašnjih spoznaja o nejednakom roditeljskom tretmanu prema djeci s teškoćama u razvoju / 

osobama s invaliditetom i njihovima sestrama/braći tipičnog razvoja i pomoći roditeljima za skrb o 

sestri/bratu, možemo zaključiti da adolescenti tipičnog razvoja imaju manje autonomije nego 

njihovi vršnjaci.  

 

 

3.   AUTONOMIJA 

 

Mnogi znanstvenici ispituju autonomiju adolescenata. Koristi se kao sinonim za pojmove poput: 

samostalnosti, neovisnosti, samozastupanja, odvajanja (Beyers i sur., 2003; Fousiani i sur., 2014). 

Smatra se i načinom za postizanje sreće (Pugh, 2020). Najjednostavnije rečeno, autonomija 

adolescenata definira se kao separacija od roditelja (Beyers i sur., 2003), mogućnost samostalnog 

odlučivanja i kontroliranja uvjeta vlastita života. Neki autori čak spominju da samostalno donošenje 

odluka znači da je osoba postala moralno i intelektualno neovisna (Dutra-Thomé i sur., 2019; 

Goossens, 2008). Iako su Deci i Ryan autonomiju opisali važnom sastavnicom dobrobiti, 

istraživanja pokazuju da su autonomija i dobrobit dva odvojena koncepta (De-Juanas i sur., 2020). 

Autonomija se smatra važnom za razvoj identiteta i individualizaciju (Fleming, 2005; Vrselja, 

2017). Neki je autori smatraju i načinom za postizanje sreće (Pugh, 2020). Autonomija se u 

adolescenciji definira kao neovisnost, odnosno sagledava se u kojoj mjeri adolescent samostalno 

može donositi odluke bez uplitanja drugih osoba u odlučivanje (npr. Fousiani i sur., 2014). 

Međutim, istraživači autonomiju promatraju u kontekstu ovisnosti, koliko je adolescent ovisan o 

drugima prilikom odlučivanju (npr. Van Petegem i sur., 2012). Iako je autonomija prisutna u svim 

životnim fazama, najviše se istražuje u adolescenciji. Razlog je u tome što adolescenti osjećaju 

unutarnju borbu između snažne autonomije i velike privrženosti roditeljima (McElhaney i sur., 

2009).  

Istraživanjima se naglašava da se autonomija odrastanjem mijenja. Roditelj je prvi koji donosi 

odluke za dijete. S vremenom, roditelj i adolescent zajedno počinju donositi odluke dok u 

konačnici, adolescent počinje samostalno odlučivati. Majke i djeca izvještavaju da se autonomija 

generalno povećava tijekom faze srednje adolescencije (Smetana i sur., 2004; Wray-Lake i sur., 

2010). Fousiani i suradnici (2014) utvrdili su povezanost roditeljske podrške autonomiji s dobi: u 

kasnoj adolescenciji roditelji će više podržavati autonomiju u odnosu na ranu adolescenciju. Razlog 

povećanju autonomije s dobi može se promatrati u kontekstu sazrijevanja. Adolescent je također već 
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stekao određene navike i stil npr. odijevanja, frizure, potencijalno ima stalno društvo ili hobije. 

Međutim, pokazalo se da adolescenti imaju najmanje autonomije u odlukama koje se odnose na 

zdravlje. Roditeljima su zdravlje njihova djeteta i odluke koje djeca donose u odnosu na zdravlje 

ipak najvažnije. Odrastanjem se autonomija mijenja u domenama osobnog izgleda i odijevanja, 

manira, odlaska na spavanje, novca, druženja s prijateljima, sportskih aktivnosti, ugrožavajućih 

ponašanja u kontekstu konzumiranja alkohola, cigareta, odlaska u crkvu, spolnosti, a stabilnija je u 

domenama odluka vezanih uz kućanske poslove i domaće zadaće (Stuyck i González, 2013). Niska 

autonomija može biti uzrok simptoma depresije i usamljenosti (npr. Oudekerk i sur., 2015). 

Preuranjena autonomija, odnosno ukoliko djeca imaju vrlo rano veliku razinu autonomije, može 

rezultirati nekim oblikom rizična ponašanja i smanjenom dobrobiti (Dishion i sur., 2004; Patton i 

sur., 2016). Brojnim se istraživanjima pokazala pozitivna povezanost između autonomije i 

dobrobiti, odnosno što je osoba imala više autonomije, to je bila veća procijenjena dobrobit 

(Eriksson, 2022). Također, iako adolescenti u istraživanjima naglašavaju da smatraju da je nemaju 

dovoljno, empirijski se pokazalo da previsoka razina autonomije ipak nije dobra za dobrobit i može 

biti uzrokom eksternaliziranim problemima (Fouisiani i sur., 2014; Kuhn i Laird, 2011; Van 

Petegem i sur., 2012). Međutim, postoje empirijski dokazi da manjak autonomije može imati 

jednake posljedice na dobrobit adolescenata (Mandara i Pikes, 2008; Murray i sur., 2010; Murray i 

sur., 2014).  

U literaturi se opisuje nekoliko vrsta autonomije. Prvi puta autonomija se javlja na (1) osobnoj 

razini, npr. donošenje odluka o frizuri i odjeći (Daddis i Smetana, 2005; Feldman i Wood, 1994; 

Nucci, 2001; Smetana i sur., 2004; Wray-Lake i sur., 2010). Autori ovakvu vrstu odluke nazivaju 

„prototipom” neovisnosti (Fousiani i sur., 2014). Nadalje, (2) društveno konvencionalne odluke 

odnose se na kulturne norme i ponašanja u obitelji ili društvu. Zbog mogućih negativnih posljedica 

samostalnog donošenja odluka, pokazalo se da adolescenti manje autonomije imaju u društveno 

konvencionalnoj domeni nego osobnoj. Potom slijede tzv. (3) razborite odluke, odnosno odluke 

koje adolescent smatra da su dobre za njega (eng. prudential), one su odluke koje mogu imati 

negativne posljedice za zdravlje pa u ovoj domeni adolescenti imaju najmanje autonomije (npr. 

konzumiranje alkohola, cigareta, rani početak sa spolnim odnosima). Postoje i višestrane odluke 

kod kojih je uključeno donošenje više vrsta odluka istovremeno (Smetana i sur., 2004; Wray Lake i 

sur., 2010). Pokazalo se da će adolescenti i roditelji najviše surađivati prilikom donošenja (4) 

višestranih odluka te da će roditelji upravo tada pružati najveću autonomiju adolescentima. 

Međutim, postoje razlike u načinima definiranja odluka između roditelja i adolescenata. Na primjer, 

nekim se nalazima pokazuje da roditelji odabir prijatelja smatraju prudencijalnim odlukama 

adolescenata dok adolescenti odabir prijatelja smatraju višestrukim odlukama. Odabirom prijatelja 

adolescent odabire, između ostaloga, i način provođenja slobodnog vremena, odijevanja. Wang i 
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suradnici (2023) u svojem su istraživanju pokazali da je uključivanje u aktivnosti s vršnjacima 

veoma važno za dobrobit. Kuykendall i suradnici (2015) metaanalizom su ispitali utjecaj slobodnog 

vremena na dobrobit. Nalazi sugeriraju da je slobodno vrijeme važno za jačanje i održavanje 

dobrobiti. Međutim, odabir prijatelja za adolescenta može značiti da počne donositi odluke koje i 

nisu dobre za njega, npr. može početi konzumirati štetna sredstva za zdravlje poput alkohola ili 

cigareta ili imati više delinkventnih ponašanja. U skladu s tim, roditeljima prilikom podržavanja 

autonomije nije važno o kojoj vrsti odluke se radi nego što smatraju dobrim za svoje dijete.  

Bernal Romero i suradnici (2020) opisali su četiri dimenzije autonomije mladih osoba: 

samoorganizacija, razumijevanje konteksta okoline, kritičko zaključivanje i sociopolitičko 

uključivanje. Autori također navode da je autonomija široki konstrukt koji uključuje sposobnost da 

se osoba zapita, razmisli o vlastitu životu u odnosu na druge te organizira svoje vrijeme u odnosu na 

druge osobe. U skladu s tim, razvili su skalu koja ispituje autonomiju tijekom tranzicije iz 

adolescencije u odraslu dob (Transition to Adulthood Autonomy Scale (EDATVA)). S obzirom na 

domene u kojima se odluke donose, neki autori razlikuju kognitivnu, motivacijsku i socijalnu 

autonomiju. Kognitivna se odnosi na donošenje odluka, organizaciju i evaluaciju donesenih odluka 

(Aguirre- Dávilla i sur., 2023; Gestsdottir i sur., 2010). Motivacijska se odnosi na želju za 

izvršavanjem neke radnje, odnosno ponašanjem u skladu sa željama ( Aguirre-Dávilla i sur., 2023; 

Ryan, 2016), a socijalna znači da adolescent preuzima inicijativu za uključivanjem u društveni 

kontekst koji je u skladu s njegovim individualnim željama i karakteristikama (Aguirre- Dávilla i 

sur., 2023; Kirshner, 2018). Van Petegrem i suradnici (2012) još spominju i emocionalnu 

autonomiju. Ona se odnosi na slobodu adolescenata od pretjerane bliskosti ili stalnog odobravanja / 

osjećaja prihvaćanja od strane roditelja. Istraživanjima se pokazalo da će emocionalna neovisnost 

porasti s godinama. Iako se autonomija može ispitivati na više razina, ona koja se odnosi na 

ponašanje - autonomija ponašanja - najviše okupira istraživače. Van Petegrem i suradnici (2012) 

ističu da autori prilikom opisivanja samostalnog donošenja odluka upravo misle na ponašanje. 

Istraživanjima su utvrđene spolne razlike u autonomiji kod adolescenata. Pokazalo se da djevojke 

ranije izražavaju želju za autonomijom od mladića (npr. Vrselja, 2017). Djevojke će češće željeti 

autonomiju u odlukama koje se odnose na fizički izgled, npr. samostalan odabir odjeće ili frizure 

dok mladići autonomiju izražavaju u, npr. izlascima vikendom, druženju s vršnjacima, upravljanju 

džeparcem (Fleming, 2005; Vrselja, 2017). Nasuprot tomu, stariji izvori navode da će mladići imati 

više autonomije (Dowdy i Kliewer, 1998). Obzirom da se radi o starijim izvorima i drugačijim 

tradicionalnim društvenim normama, može se pretpostaviti da djevojke nisu imale jednaku podršku 

autonomiji zbog neželjenih ishoda, poput neželjene trudnoće i slično. Spol roditelja također se 

pokazao značajnim čimbenikom. Mageau i suradnici (2015) pokazali su da majke generalno više 

podržavaju autonomiju nego očevi. Duineveld i suradnici (2017) naglašavaju da postoje mnoga 
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istraživanja koja ispituju rodne razlike u roditeljskoj podršci autonomiji, no ne i kako će to utjecati 

na dobrobit. Autori su također pokazali da će majke generalno podržavati autonomiju više od očeva. 

Prema nalazima istraživanja, majke će imati veći utjecaj na odluke koje se odnose na adolescentovo 

socijalno okruženje, npr. odabir prijatelja, a očevi na ciljeve, primjerice, odabir škole/karijere 

(Duineveld i sur., 2017; Grolnick i sur., 1996; Tynkkynen i sur., 2010). Veći aganžman i uključenost 

majki u odgoj djece može biti rezultat ovoj različitosti. Majke potencijalno više vremena provode s 

djecom i bolje poznaju njihove obrasce ponašanja zbog čega potencijalno više podržavaju odluke 

koje adolescenti donose u skladu s vlastitim interesima. Međutim, postoje empirijski dokazi da 

adolescentima čak i nije važno tko podržava njihovu autonomiju sve dok se ona podržava (npr. 

Guay i sur., 2018). Premda se pokazalo da adolescentima nije važno tko podržava autonomiju, 

postoje empirijski dokazi da će adolescenti imati bolji odnos s roditeljima koji podržavaju njegovu 

autonomiju (npr. Bureau i Mageau, 2014). Podržavanjem autonomije odnos između adolescenata i 

roditelja može biti obilježen međusobnim povjerenjem i bliskošću. Gómez-Ortiz i suradnici (2014) 

zaključili su da će adolescenti spontano početi izvještavati roditelje o svojim aktivnostima izvan 

kuće, prijateljskim i partnerskim odnosima ukoliko roditelji budu podržavali njihovu autonomiju 

(Ruiz-Hernández i sur., 2018).  

Osim spola adolescenata i roditelja, također faktori poput emocionalne zrelosti, osobina ličnosti i 

životnih okolnosti mogu utjecati na autonomiju (Bucchianeri i sur., 2016; Butler-Barnes i sur., 

2017; De-Juanas i sur., 2020; Henn i sur., 2016). Roditeljeva podrška autonomiji može ovisiti i o 

njegovu trenutačnom raspoloženju. Ukoliko je roditelj uznemiren ili se osjeća loše u nekom 

trenutku, postoji mogućnost da neće podržati odluke koje tada adolescent donosi (Guay i sur., 

2018). Nadalje, socioekonomski status također se pokazao značajnim moderatorom roditeljeve 

podrške autonomiji. Empirijski se pokazalo da će djeca koja žive u obiteljima višeg 

socioekonomskog statusa imati više autonomije (Martinez i sur., 2014; Wray-Lake i sur., 2010). 

Nasuprot tomu, roditelji nižeg socioekonomskog statusa izvještavaju da imaju više autoriteta i da 

zahtijevaju od djece da poštuju i slijede obiteljska pravila čime ostavljaju manje prostora za 

autonomiju. Autori ovu zabrinutost roditelja oko rizičnih ponašanja tumače kao prikrivenu kontrolu 

iako se većinom istraživanjima pokazuje da podržavanje autonomije ne znači da roditelj manje 

kontrolira svoje dijete. Adolescenti generalno izvještavaju da kontrolu i podržavanje autonomije 

smatraju nespojivim. Empirijski se pokazalo da će adolescenti prilikom izvještavanja podržavaju li 

roditelji njihovu autonomiju ili se ponašaju kontrolirajuće, veću pažnju usmjeriti na kontrolirajuća 

ponašanja (Grolnick, 2002; Mageau i sur., 2015; Soenens i sur., 2007). U istraživanju Mageau i 

suradnika (2015) majke koje podržavaju autonomiju adolescenata pokazale su se manje 

kontrolirajuće. Soenens i suradnici (2019) naglašavaju da se podrška autonomiji ne odnosi samo na 

dopuštanje adolescentima da samostalno donesu odluke unutar domena koje roditelji smatraju 
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prihvatljivima nego i roditeljevo savjetovanje prilikom odlučivanja. Pokazalo se da u obitelji u kojoj 

roditelj ne podržava autonomiju adolescenta dominira roditeljska kontrola te da  roditelji ignoriraju 

djetetovo stajalište i nameću svoje (Grolnick i Pomerantz, 2009; van der Kaap-Deeder i sur., 2019). 

Primjerice, roditelj koji pretjerano psihološki kontrolira adolescenta, stvara mu pritisak da donosi 

odluke u skladu sa svojim željama i očekivanjima (Deci i Ryan, 2000; Oudekerk i sur., 2015; 

Seonens i Vansteenkiste, 2010)  zbog čega adolescenti mogu razviti internalizirajuće probleme (van 

der Kaap-Deeder i sur., 2019). Mala je vjerojatnost da će adolescenti, koji na ovaj način donose 

odluke, razviti autonoman način razmišljanja i odlučivanja (npr. Oudekerk i sur., 2015). U skladu s 

time, Grolnick i Pomerantz (2009) naveli su da u kontekstu podrške autonomiji adolescentima nije 

toliko važno ponaša li se roditelj kontrolirajuće, nego stvara li pritisak ili dominira ili  nameće svoje 

stajalište. Međutim, autori zaključuju da roditelji mogu kontrolirati adolescenta i pritom podržavati 

autonomiju. Nasuprot tome, prema istraživanju Mageau i suradnika (2015) roditelji koji su 

podržavali autonomiju adolescenata nisu se ponašali kontrolirajuće. 

Nadalje, Wray Lake i suradnici (2010) redoslijed rođenja u obitelji i razinu obrazovanja roditelja 

navode važnim faktorima za podršku autonomiji. Zaključuju da će prvorođena djeca imati više 

autonomije od drugorođenih. Stupanj obrazovanja također se pokazao značajnim. Autori su 

pokazali da će roditelji s višim stupnjem obrazovanja više podržavati autonomiju. 

Empirijski se pokazuju razlike u percepciji  roditelja i njihove djece o autonomiji. Iako roditelji 

mogu smatrati da svojoj djeci sve pružaju, njihova se djeca tako ne osjećaju. Međutim, Fouisiani i 

suradnici (2014) ispitali su roditeljsku podršku autonomiji i nisu pronašli razlike u percepciji 

podrške između adolescenata i roditelja. Roditelji odluke o podržavanju autonomije temelje na 

povjerenju, kvalitetnoj međusobnoj komunikaciji, razini samostalnosti adolescenata, odgovornosti 

koje adolescent preuzima i odlukama koje adolescent donosi u interakciji s roditeljima (Martínez i 

sur., 2014). Daddis (2011) je u svojem istraživanju ispitao razliku kako adolescenti percipiraju svoju 

autonomiju i autonomiju vršnjaka. Zaključuje da adolescenti žele više autonomije u donošenju 

nekih konvencionalnih, osobnih odluka umjesto moralnih te da su oni u ranoj i srednjoj 

adolescenciji težili više autonomiji nego oni u kasnoj. Sudionici istraživanja smatraju da vršnjaci 

imaju više autonomije od njih samih. 

Osim dosad navedenih faktora, i akademski se uspjeh također pokazao izravno povezanim s 

autonomijom adolescenta. Gotovo svim roditeljima akademski je uspjeh njihove djece veoma 

važan. Međutim, nekim se istraživanjima pokazalo da su roditeljeva podrška autonomiji i 

akademski uspjeh dva međusobno isprepletena pojma. Neki autori navode da će roditelj više 

podržavati autonomiju adolescenata koji imaju bolji akademski uspjeh (Aguirre- Dávilla i sur., 

2023; Hanewald, 2013; Song i sur., 2015). Nasuprot tome, metaanalizom Vasquez i suradnika 

(2016) pokazalo se da će roditeljeva podrška autonomiji utjecati na školski uspjeh i motivaciju, 
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mentalno zdravlje, stavove. Majke će više pažnje obraćati na akademski uspjeh od očeva (Aguirre- 

Dávilla i sur., 2023; Hsu i sur., 2011). Podaci ne iznenađuju s obzirom na to da se prethodnim 

nalazima pokazalo da majke generalno podržavaju više autonomije nego očevi. Nalazi istraživanja 

također pokazuju da će roditeljeva podrška autonomiji osim na akademski uspjeh, utjecati i na 

socijalno, emocionalno i psihološko funkcioniranje (Chirkov i Ryan, 2001; Ferguson i sur., 2011). 

Zaključno, za dobrobit adolescenata važno je da obiteljsko okruženje bude obilježeno podržavanjem 

njegovih želja i prava. Važno je da roditelj adolescenta potiče na izražavanje želja. Mnogi roditelji 

podržavaju želje adolescenta tzv. metodom pokušaja i pogrešaka, pružanjem prilika za donošenje 

odluka i minimalnim kontroliranjem i ohrabrivanjem (Deci i Ryan, 2012; Vasquez i sur., 2016). 

Roditelji koji podržavaju autonomiju svoga djeteta njeguju njegovu motivaciju i komuniciraju s 

njime tako da mu objasne dobrobiti donošenja nekih odluka ili ponašanja i da se interesiraju za 

mišljenje djece o nekim, njima važnim situacijama (Reeve, 2009; Vasquez i sur., 2015). Osim 

utjecaja roditelja na autonomiju adolescenata, istraživanja upućuju da i prisustvo sestre/brata s 

teškoćama u razvoju / invaliditetom može značajno utjecati na autonomiju adolescenta tipičnog 

razvoja (Leane, 2019).  

 

3.1.  Autonomija sestara/braće djece s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom 

 

Dosad je poznato da će sestre/braća tipičnog razvoja imati manje autonomije od vršnjaka. Leane 

(2019) izvještava da zbog skrbi za sestru/brata s teškoćama u razvoju, djeca tipičnog razvoja imaju 

manje autonomije nego njihovi vršnjaci. Istraživanjima se manjak autonomije povezuje s 

negativnim ishodima i lošijim odnosom između djece i njihovih roditelja (Bámaca-Colbert i sur., 

2012). De Caroli i Sagone (2013) u svojem su istraživanju, u koje su uključili adolescente tipičnog 

razvoja 13 - 17 godina sa sestrom/bratom s autizmom, Down sindromom i intelektualnim 

teškoćama, zaključili da adolescenti tipičnog razvoja imaju mnogo manje autonomije zbog 

sestre/brata s teškoćama u razvoju. Reimers i suradnici (2023) u svojem su istraživanju zaključili da 

sestre/braća tipičnog razvoja svoje dnevne rutine i obaveze često prilagođavaju potrebama cijele 

obitelji (Reimers i sur., 2023). Neki sestre/braća tipičnog razvoja izvještavaju da uživaju u vremenu 

dok je dijete s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom u školi ili kada ode ranije spavati jer tada 

imaju vrijeme za sebe. Moyson i Roeyers (2012) ispitali su sestre/braću tipičnog razvoja osoba s 

autizmom. Sestre/braća tipičnog razvoja naglašavaju da im je važno slobodno, odnosno privatno 

vrijeme bez prisustva djeteta s autizmom te pritom naglašavaju da im je važno da imaju svoju 

vlastitu sobu. Međutim, Majorano i suradnici (2015) zaključili su da nisu samo roditelji osobe zbog 

kojih djeca tipičnog razvoja imaju manje mogućnosti za autonomijom, nego da im djeca s 
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autizmom ne dozvoljavaju mogućnost donošenja vlastitih odluka (Guidotti i sur., 2021). Primjerice, 

sestre/braća tipičnog razvoja izvještavaju da moraju provoditi vrijeme na način kako djeca s 

autizmom žele, igrati određene igre i slično (Moyson i Roeyers, 2011). Istraživanjima se u pogledu 

odlučivanja o provođenju slobodnog vremena utvrđuje najviše razlika između adolescenata tipičnog 

razvoja i adolescenata sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom. Iako neki navode 

da ne postoje razlike u aktivnostima slobodnog vremena i druženja s vršnjacima u sestara/braće 

djece s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom, Hadjikako i suradnici (2010) pronašli su da 

ipak oko 30 % svojeg vremena žrtvuju da pomognu roditeljima skrbiti za sestru/brata s oštećenjem 

sluha.  

Dosad navedeni koncepti utjecali su na dobrobit adolescenata. Neki autori tvrde da je sestrinsko-

bratski odnos najvažniji za dobrobit osobe bez obzira na dob, a može imati značajan utjecaj i na 

adolescenta. Slijedi teorijski prikaz koncepta sestrinsko-bratskog odnosa te odnos sa 

sestrom/bratom koji ima teškoću u razvoju / invaliditet.  

 

4.     SESTRINSKO-BRATSKI ODNOS 

 

Sestrinsko-bratski odnos možda je najvažniji odnos u životu pojedinca (Buist i sur., 2013; Noller, 

2005). Prema literaturi, ovaj se odnos pokazao najposebnijim (Buist i sur., 2013). Prisutan je u svim 

životnim fazama, od djetinjstva do odrasle dobi (Orsmond i Fulford, 2018; Reimers i sur., 2023). 

Osim što najduže traje, koristan je za stjecanje brojnih vještina, npr. socijalnih, kognitivnih, 

emotivnih (Coles, 2018; Milevsky i Singer, 2022; Vandell i Bailey, 1992). Sestre/braća jedni 

drugima mogu biti učitelji i partneri u svakodnevnu životu (McHale i sur., 2006; McHale i sur., 

2012). Istraživanjima se pokazalo da će se mlađi sestre/braća više ugledati na stariju sestru/brata 

istog spola (Her i sur., 2021) i bliže dobi (Bernardi, 2003; Her i sur., 2021; Whiteman i 

Christiansen, 2008). Uče jedni od drugih u igri, zajedničkim obiteljskim aktivnostima i druženjima 

(Buist i Vermande, 2014; Holmes i sur., 2024; Kramer i Conger, 2009). Znanstvenici također tvrde 

da je ljubav koja se može doživjeti u ovom odnosu ključna za nošenje sa stresnim situacijama (Gass 

i sur., 2007; Milevsky i Singer, 2022). Osim toga, sestrinsko-bratski odnos uči osobe empatiji 

(Maynard, 2002; Padilla-Walker i sur., 2010) i prosocijalnim ponašanjima (Harper i sur., 2014; 

Piotrowski, 2024). Iako se unazad desetak godina znanstvenici sve više interesiraju za ovu temu, 

neki tvrde da je još uvijek nedovoljno znanstvenih istraživanja u tom području. Perez-Brena i 

suradnici (2022) proveli su metaanalizu i utvrdili da se od skoro 4000 članaka koji se bave 

obiteljima, samo 94 ispituje sestrinsko-bratski odnos (Holmes i sur., 2024) i da su uglavnom 

usmjereni na ispitivanje kvalitete njihova međusobnog odnosa, a manje na dobrobit sestara/braće. 
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Temeljem iscrpnog pregleda literature Holmes i suradnici (2024) identificirali su osam dimenzija 

sestrinsko-bratskog odnosa: konflikti, toplina i prisnost, kvaliteta, kohezija, neprijateljstvo, moć i 

kontrola, pozitivan angažman i upravljanje sukobima. Osim spomenutih dimenzija u istraživanjima 

se često spominje i intimnost. Koristi se u kontekstu opisivanja ljubavi, razumijevanja i povjerenja 

između sestara/braće (Prager, 2000; Stach, 2007). Prijašnjim su se istraživanjima ispitivale razlike u 

spolu u sestrinsko-bratskim dijadama u intimnosti. Pokazalo se da će intimnost biti veća u 

sestrinskim dijadama (Eagly, 1987; Tucker i sur., 1999; Whiteman i sur., 2015). Blyth i suradnici 

(1982) formirali su mjerni instrument koji mjeri intimnost u sestrinsko-bratskom odnosu (engl. 

Sibling Intimacy Scale). U upitniku se intimnost opisuje na jednak način kao toplina u drugim 

izvorima literature (Holmes i sur., 2024). Sanders (2004) intimnost stavlja u pozitivnu dimenziju 

sestrinsko-bratskog odnosa, zajedno s prisnošću, razumijevanjem, podrškom i druženjem. 

Generalno se istraživanjima zaključuje da je sestrinsko-bratski odnos često obilježen emocionalnom 

napetošću, a iako je vrlo topao, može ga obilježiti mnogo konflikata (Buist i Vermende, 2014; 

Deater-Deckard i sur., 2002; Noller, 2005). Furman i Buhrmester (1985) opisali su sestrinsko-

bratski odnos kao pun ljubavi i topline, ali i konflikata (Rum sur., 2024). Mnogi su autori u svojim 

znanstvenim istraživanjima o sestrinsko-bratskom odnosu koristili Upitnik odnosa među braćom i 

sestrama (engl. Sibling relationship Questionnaire) (Furman i Buhrmester, 1985) čije se dimenzije 

dijele na pozitivne i negativne: toplina, konflikti, rivalstvo i ljubav/moć. Autori navode da će oni 

koji imaju pozitivan odnos sa sestrom/bratom biti rjeđe žrtve vršnjačkog nasilja (Lamarche i sur., 

2006; Padilla-Walker i sur., 2010). Sestrinsko-bratski odnos pun agresivnih ponašanja i rivalstva 

može pridonijeti psihološkim teškoćama. Međutim rivalstvo je u adolescenciji povezano s razvojem 

identiteta. Sestrinsko-bratski odnos u kojem je jedan od sestara/braće adolescent obilježen je 

rivalstvom jer adolescenti teže individualizaciji i razvoju vlastita identiteta, stoga se mogu javiti 

negativne emocije poput zavisti, osvetoljubivosti i slično, a koje mogu izazvati mnogo konflikata 

među sestrama/braćom (Idris i Hadi, 2020; Volling i sur., 2010; Whiteman i sur., 2011). Osobe koje 

imaju negativan odnos sa sestrom/bratom češće će razviti neke internalizirane probleme, npr. 

depresiju, anksioznost, imati manjak samopouzdanja ili eksternalizirane probleme, npr. agresivnost 

(Buis i sur., 2013). Negativnim dimenzijama sestrinsko-bratskog odnosa autori imenuju svađe, 

fizički obračun, agresiju, neprijateljstvo, negativnost i prisilu. Bez obzira na dosad navedene 

taksonomije, Furman i Buhrmester (1985) identificiraju dimenzije koje su najčešće prisutne u 

ispitivanju sestrinsko-bratskog odnosa: toplina, konflikti i nejednak roditeljski tretman. Holmes i 

suradnici (2024) u svojoj su metaanalizi zaključili da se najviše istraživanja koja ispituju sestrinsko-

bratski odnos fokusiraju na dimenzije topline, konflikata i kvalitete. Pokazalo se da konflikti 

određuju kvalitetu sestrinsko-bratskog odnosa u adolescenciji (Campione-Barr i sur., 2013; Kim i 

sur., 2007; Lindell i sur., 2013; Stocker i sur., 2002). Osobe koji su u čestom konfliktu sa 
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sestrom/bratom u većem su riziku od razvoja eksternaliziranih  (Aguilar i sur., 2001; Buist i sur., 

2013) i internaliziranih problema (Buist i sur., 2013; Pike i sur., 1996; Stocker, 1994; Vogt Yuan, 

2009). Campione-Barr i Smetana (2010) zaključili su da se sestre/braća najčešće sukobljavaju oko 

invazije na osobne stvari, društvenih i moralnih normi te pitanja jednakosti, npr. čiji je red za 

odlazak u trgovinu, pospremanje i slično (Lindell i sur., 2013). Čak se pokazalo da će velika 

količina konflikata imati veći utjecaj na razvoj problema u sestre/brata nego manjak topline ili 

nejednak roditeljski tretman (Buist i sur. 2013). Suprotno svemu dosad navedenome, nalazima 

istraživanja pokazalo se da više topline i manje konflikata u sestrinsko-bratskom odnosu može 

umanjiti eksternalizirane i internalizirane poteškoće u adolescenata što je u skladu s rezultatima 

literature koji govore o uzrocima ovih vrsta problema u sestrinsko-bratskom odnosu. Primjerice, 

toplina u sestrinsko-bratskom odnosu može nadomjestiti nedostatak majčine topline (Hughes i sur., 

2018; Piotrowski, 2023).  

Osim navedenih dimenzija, na sestrinsko-bratski odnos mogu utjecati i faktori poput, npr. dobi, 

redoslijeda rođenja, spola, broja članova u obitelji, odnosa s ostalim članovima obitelji (Ghuge, 

2022; Skotko i Levine, 2006). Najveći broj istraživanja ukazuje da se sestrinsko-bratski odnos s 

vremenom mijenja (Buist, 2010). Furman i Buhrmester (1985) zaključili su da je sestrinsko-bratski 

odnos tijekom adolescencije intenzivniji na što upućuje veća bliskost i više konflikata (van der 

Kaap-Deeder i sur., 2017). Znanstvenim se istraživanjima pokazalo da će intimnost biti najslabija 

tijekom adolescencije, ali da će se krajem tog razdoblja povećati, posebice ako su sestre/braća u 

dijadama različita spola (Kim i sur., 2006; Lindell i sur., 2013). Ulaskom u adolescenciju, izvještava 

se o manje intimnosti sa sestrom/bratom (npr. Kramer i Kowal, 2005), češćim konfliktima, posebice 

zbog invazije u osobni prostor (Campione-Barr i Smetana, 2010) i češćim druženjima s vršnjacima 

(Buhrmester, 1992; Dunn i sur., 1994; Kramer i Kowal, 2005). Empirijski se pokazalo da će 

kombinacija mlađe sestre i starijeg brata imati najnepovoljnije utjecaje na dobrobit sestara/braće 

(Aguilar i sur., 2001; Buist, 2010). Buyukkececi i Çineli (2024) u svojem su istraživanju zaključili 

da su prilikom životnih tranzicija sestre bile u najboljim odnosima. Nalazi su u skladu s 

prethodnima koji navode da su bolji međusobni sestrinsko-bratski odnosi u istospolnim dijadama. 

Adolescenti koji imaju sestru/brata istog spola mogu dijeliti interese koji se u dijadama suprotnog 

spola mogu razlikovati. Ove sestre/braća imaju bolju komunikaciju i više međusobnog povjerenja 

(Campione-Barr i Smetana, 2010; Law i Imran, 2024). Pokazalo se da će intimnost biti veća u 

istospolnim dijadama (Eagly, 1987; Tucker i sur., 1999; Whiteman i sur., 2015) kao i toplina (Law i 

Imran, 2024). Međutim u sestrinsko-bratskim dijadama istog spola također postoje razlike. Sestre će 

u istospolnim dijadama imati bolji odnos od braće u istospolnim dijadama (Her i sur., 2021). Sestre 

su međusobno, više nego u sestrinsko-bratskim ili bratskim odnosima, uočavale nejednak roditeljski 

tretman (Law i Imran, 2024). Stariji nalazi pokazuju da će na sestrinsko-bratski odnos utjecati 
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isključivo bliskost s majkom. Oni koji su bliži s majkom imat će i bolji odnos sa sestrom/bratom 

(Teti i Ablard, 1989). Međutim, nalazi drugih istraživanja govore da spol sestara/braće nije bio 

povezan s emocionalnim promjenama (npr. Buist, 2010). 

Rivalstvo i svađanje nisu rijetka pojava među sestrama/braćom. Općenito se pokazalo da braća 

imaju mnogo više agresivnih ponašanja od sestara. Dok braća izvještavaju o većoj agresivnosti 

prema sestri/bratu, sestre izvještavaju o više topline i intimnosti sa svojom braćom (Kim i sur., 

2007; Law i Imran, 2024). Djevojke teže većoj bliskosti i intimnosti od mladića (Buist i sur., 2014). 

Razlike ovih empirijskih nalaza mogu se objasniti različitim predispozicijama u odnosu na spol 

sestara/braće. Tippet i Wolke (2015) pokazali su u svojem istraživanju da će veći broj konflikata biti 

u obitelji s mnogobrojnim sestrama/braćom. U kontekstu dobi, starija sestra/brat ima veću 

dominaciju nad mlađom sestrom/bratom. Sestre su izvijestile da će najčešće biti bliže sa 

sestrom/bratom koji im je bliži dobi (Van Volkom i sur., 2011). U odnosu sa sestrom/bratom bliže 

dobi manifestira se manje moći a više topline (Whiteman i sur., 2011). Međutim, nalazi istraživanja 

pokazuju da su konflikti češći među sestrama/braćom koji su bliže dobi (Buhrmester i Furman, 

1990; Campione-Barr i Killoren, 2015). U obiteljima u kojima je više djece, najstarije sestre/braća 

neće nužno biti najbliži onome koji mu je blizak dobi (Van Volkom i sur., 2011). Osim dosad 

navedenih faktora, iz literature nam je poznato da i prisustvo teškoće u razvoju / invaliditeta 

sestre/brata može utjecati na kvalitetu sestrinsko-bratskog odnosa. 

 

 

4.1.   Sestrinsko-bratski odnos s djetetom s teškoćama u razvoju / osobom s invaliditetom 

 

Premda je mnogo istraživanja provedeno s ciljem ispitivanja sestrinsko-bratskog odnosa kada je u 

obitelji prisutno dijete s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom, istraživači smatraju da je 

generalno prisutno premalo znanstvenih spoznaja na ovu temu. Pregledom literature može se 

zaključiti da se više ispitivao utjecaj nekih vrsta teškoća u razvoju / invaliditeta na sestre/braću 

tipičnog razvoja nego druge. Primjerice, istraživači su u većoj mjeri istraživali iskustvo 

sestara/braće djece s kroničnim bolestima (npr. Fredrisksen i sur., 2023; Hartling i sur., 2014), 

autizmom (npr. Kaminsky i Dewey, 2002; Hinek i Tokić Milaković, 2019; Macks i Reeve, 2007; 

Pilowsky i sur., 2004; Tsao i sur., 2012) i intelektualnim teškoćama (npr. Burke i sur., 2020; Neece i 

sur., 2010; Luijkx i sur., 2016; Richardson i Stoneman, 2019), a nešto manje onih sa sestrom/bratom 

s Downovim sindromom (npr. Cuskelly i Gunn, 2006; Graff i sur., 2012; Van Riper, 2000). Manji 

broj istraživanja odnosi se i na neke druge vrste teškoća u razvoju, npr. Prader-Willi sindroma (npr. 

Bennett Murphy i sur., 2023) i oštećenja sluha (npr. Eichengreen i Zaidman-Zait, 2020). 

Općenito govoreći, najveći je broj istraživanja o sestrama/braći s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom uglavnom usmjeren na ispitivanje kvalitete njihova međusobnog odnosa. 
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Identificiraju se mnogi faktori o kojima će ovisiti kvaliteta sestrinsko-bratskog odnosa, npr. teškoća 

u razvoju / invaliditet, odnos s roditeljima, socijalna podrška, razumijevanje teškoće u razvoju / 

invaliditeta sestre/brata (Bracionnier i sur., 2018). Autori koji su istraživali utjecaj nekih vrsta 

teškoća u razvoju / invaliditeta na sestrinsko-bratski odnos zaključuju da primjerice oni sa 

sestrom/bratom s Downovim sindromom imaju bolji odnos i manje psiholoških teškoća od 

primjerice onih koji imaju sestru/brata s autizmom. Generalno se u istraživanjima pokazuje da su 

razlog tome nepoželjna ponašanja sestre/brata s autizmom (Ghuge, 2022; Hodapp i Urbano, 2007; 

Orsmond i Seltzer, 2007). Mnogi empirijski nalazi pokazuju da su sestre/braća osoba s autizmom u 

većem riziku od razvoja bilo kakvih oblika psihičkih teškoća (Gold, 1993; Hastings, 2003; Meyer i 

sur., 2011; Rodrigue i sur., 1993; Ross i Cuskelly, 2006; Verté i sur., 2003). Petalas i suradnici 

(2012) ispitivali su utjecaj osoba s autizmom na sestru/brata tipičnog razvoja i utvrdili su kako 

nepoželjna ponašanja osoba s autizmom mogu uzrokovati emocionalne probleme i probleme 

ponašanja kod sestara/braće tipičnog razvoja. Osim nepoželjnih ponašanja, više istraživanja ukazuje 

da komunikacijske teškoće osoba s autizmom također mogu negativno utjecati na sestrinsko-bratski 

odnos (npr. Oti-Boadi i sur., 2023). Pokazalo se također da su osobe sa sestrom/bratom s autizmom 

imale lošiji odnos od sestara i braće tipičnog razvoja te da je uzrok lošijem sestrinsko-bratskom 

odnosu u lošijoj socijalnoj komunikaciji osoba s autizmom. 

Nerijetko se izvještava da se djeca tipičnog razvoja boje sestre/brata s teškoćama u razvoju / osobe s 

invaliditetom koji ima nepoželjna ponašanja (Hinek i Tokić Milaković, 2019; Ward i sur., 2016). 

Law i Imran (2024) pronašli su da u sestrinsko-bratskom odnosu u kojem se jedan ponaša agresivno 

može biti manje topline i više konflikata. Mnogim se istraživanjima pokazalo da vrsta teškoće u 

razvoju / invaliditeta neće utjecati negativno na dobrobit osoba tipičnog razvoja ako pritom nisu 

prisutni agresivni obrasci ponašanja (Lauderdalle-Littin i Blacher, 2017). Emerson i Giallo (2014) 

ipak pokazuju da teškoća u razvoju / invaliditet umanjuje dobrobit sestara/braće tipičnog razvoja.  

U literaturi se naglašava važnost razumijevanja teškoće u razvoju / invaliditeta (Jones i sur., 2019; 

Rum i sur., 2024; Roeyers i Myche, 1995). Bracionnier i suradnici (2018) ističu da je, osim same 

teškoće u razvoju, odnosa s roditeljima, socijalne podrške, razumijevanje same teškoće u razvoju 

vrlo bitno da se odnos sa sestrom/bratom percipira pozitivno. Primjerice, tijekom predškolske dobi 

osobe tipičnog razvoja ne razumiju teškoću u razvoju / invaliditet sestre/brata pa se sestri/bratu koji 

ima autizam obraćaju kao da nemaju teškoće socijalizacije i komunikacije (Guidotti i sur., 2021; 

Macks i Reeve, 2007; Stoneman, 2001). Caldin i Cinotti (2016) proveli su istraživanje mješovitom 

metodologijom. Autori su u istraživanje uključili 76 sestara/braće tipičnog razvoja djece s 

teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom u dobi 16 - 45 godina. Pokazalo se da je samo pola 

sudionika bilo informirano o teškoći u razvoju / invaliditetu sestre/brata. Sestre/braća tipičnog 

razvoja izvještavaju da su zbog neinformiranosti o teškoći u razvoju / invaliditetu imali negativnije 
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stavove prema djetetu s teškoćama u razvoju / osobi s invaliditetom. Međutim, neka djeca tipičnog 

razvoja izvještavaju da je njihova dob značajan faktor za razumijevanje teškoće u razvoju / 

invaliditeta. Kahraman i Karadayi (2015) ispitali su 13 sestara/braće tipičnog razvoja djece s 

teškoćama u razvoju dobi 9 - 15 godina. Pokazalo se da su mlađi sestre/braća tipičnog razvoja 

većinom bili neinformirani i imali negativne stavove o djeci s teškoćama u razvoju / osobama s 

invaliditetom. Općenito možemo očekivati da će stariji sestra/brat imati više razumijevanja i znanja 

o sestri/bratu s teškoćama u razvoju / invaliditetom. Može se pretpostaviti da su se s godinama već 

upoznali s teškoćom u razvoju / invaliditetom, učinkovitim načinima komuniciranja i ophođenja sa 

sestrom/bratom (Oti-Boadi i sur., 2023). Najvećim se brojem istraživanja ispitao utjecaj 

neinformiranosti na sestre/braću tipičnog razvoja osoba s autizmom (npr. Coffman i sur., 2021). 

Mnogi autori naglašavaju da je informiranje o teškoći u razvoju / invaliditetu veoma važno za 

razumijevanje kako sestra/brat s teškoćama u razvoju / invaliditetom funkcionira (Deavin i sur., 

2018). Generalno se pokazalo da su osobe tipičnog razvoja, nakon što su bile informirane o teškoći 

u razvoju / invaliditetu, promijenili svoje stavove prema sestri/bratu. Međutim, dob nije glavni uvjet 

neinformiranosti. Roditelji pokušavaju zaštititi i dodatno ne opterećivati dijete tipičnog razvoja s 

upoznavanjem teškoće u razvoju / invaliditeta. Tako se u literaturi može pronaći pojam koji opisuje 

pokušaj roditelja da zaštiti dijete time što se o teškoći u razvoju / invaliditetu u obitelji ne razgovara 

a naziva se „roditeljska šutnja“ (Koštić i sur., 2024; Malcolm i sur., 2014).   

Dosadašnjim pregledom literature poznato nam je da će se odnos sestre/brata tipičnog razvoja djece 

s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom s roditeljima razlikovati od vršnjaka. Empirijski 

nalazi pokazuju da će više podrške djeca tipičnog razvoja pružati roditeljima nego što je obrnuto. 

Mnoge sestre/braća tipičnog razvoja pomažu roditeljima skrbiti za sestru/brata s teškoćama u 

razvoju / osobu s invaliditetom ili pomažu u kućanstvu. Nalazima se dosadašnjih istraživanja 

pokazalo da djeca tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom više 

vremena provode skrbeći o sestri/bratu nego njihovi vršnjaci (Gold, 1993; Tsao i sur., 2012). Zbog 

preopterećenosti roditelja za skrb o sestri/bratu s teškoćama u razvoju / invaliditetom često ne 

opterećuju roditelje svojim problemima i poteškoćama. Podršku najčešće pronalaze u prijateljima 

koji imaju sestru/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom (Angell i sur., 2012), učiteljima 

(Hayden i sur., 2019) ili bakama/djedovima (Moyson i Roeyers, 2012). Međutim, mnogim se 

znanstvenim istraživanjima naglašava da je sestrama/braći tipičnog razvoja najvažnije pružiti 

podršku u obliku informiranja o teškoći u razvoju / invaliditetu sestre/brata (Schumann i sur., 2024). 

Neki su autori sestrinsko-bratski odnos s djecom s teškoćama u razvoju / osobama s invaliditetom 

ispitivali iz perspektive majke i djece tipičnog razvoja. Majke su ovaj odnos ipak opisale hladnijim 

nego što je odnos sa sestrom/bratom tipičnog razvoja. Majke djece tipičnog razvoja i djece s 

autizmom su, za razliku od majki djece tipičnog razvoja, opisale sestrinsko-bratski odnos dosta 
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hladnim i distanciranim. Generalno se naglašava da je odnos sa sestrom/bratom s autizmom 

najmanje intiman. Smatra se da je razlog tome teškoća komunikacije i socijalizacije zbog čega će 

sestre/braća imati manje međusobnih kontakata. Manje kontakata sa sestrom/bratom s autizmom 

znači i manje internaliziranih i eksternaliziranih poteškoća (Williams i sur., 2024). Allison i 

Campbell (2015) ispitali su majke koje imaju dijete s teškoćama u razvoju i onima koje imaju dijete 

tipičnog razvoja s ciljem usporedbe sestrinsko-bratskog odnosa. Majke koje uz dijete tipičnog 

razvoja imaju i dijete s teškoćama u razvoju izvještavaju da je sestrinsko-bratski odnos lošiji i da 

ima manje topline. Također izvještavaju i o manje konflikata u odnosu na sestre/braću tipičnog 

razvoja. Slične podatke u kojima roditelji mnogo lošije opisuju ovaj odnos od sestara/braće tipičnog 

razvoja potvrđuje više istraživača (Guite i sur., 2004; Taylor i sur., 2001). Nasuprot tomu, neki 

sestre/braća osoba s autizmom navode da sestrinsko-bratski odnos nije bio ni bolji ni lošiji (Rum i 

sur., 2024; Walton i Ingersoll, 2015). Rum i suradnici (2024) proveli su istraživanje u koje su 

uključili 76 izraelskih obitelji. Cilj istraživanja bio je ispitati razlike u toplini i bliskosti, 

konfliktima, rivalstvu i moći između osoba sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom 

i osobama tipičnog razvoja iz perspektive i majke i sestara/braće. Prema izvještajima sestara/braće 

osoba s autizmom, u odnosu ima mnogo konflikata, ali i topline i bliskosti. Pokazalo se da je odnos 

sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom vrlo sličan dijadama djece tipičnog 

razvoja, no da teškoća u razvoju nepovoljno djeluje na odnos i dobrobit. Ove razlike u percipiranju 

odnosa između majki i sestara/braće tipičnog razvoja razlog su rasprave nekih autora o 

vjerodostojnosti rezultata o percepciji sestrinsko-bratskih odnosa (Rossiter i Sharpe, 2001; Shivers i 

sur., 2019). Uzrok ovoj drugačijoj percepciji može biti roditeljski stres (McVey i sur., 2023; Roper i 

sur., 2014).  

Drugim se istraživanjima percepcija o kvaliteti sestrinsko-bratskog odnosa ispitivala isključivo na 

uzorku sestara/braće tipičnog razvoja. Rezultati su istraživanja dvojaki. Nekim se istraživanjima 

ukazuje da sestre/braća tipičnog razvoja ovaj odnos opisuju isključivo pozitivnim te da se u njemu 

manifestira mnogo ljubavi i manje konflikata (Ghuge, 2022). Drugim se analizama navodi da u 

sestrinsko-bratskom odnosu sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom osobe 

pokazuju manje ljubavi jedni prema drugima u odnosu na djecu koji imaju sestru/brata tipičnog 

razvoja (McHale i sur., 2016; McVey i sur., 2023). Angell i suradnici (2012) ispitali su pozitivne i 

negativne aspekte sestrinskog-bratskog odnosa s osobama s autizmom. Nalazi pokazuju da je 

sestrinsko-bratski odnos generalno staloženiji, s mnogo manje razmirica nego sa sestrom/bratom 

tipičnog razvoja. Međutim, Walton i Ingersoll (2015) sestrinsko-bratski odnos s djetetom s 

teškoćama u razvoju  /osobom s invaliditetom opisuju drugačijim, niti boljim niti lošijim od dijada s 

osobom tipičnog razvoja. Mnogo je empirijskih dokaza koji ukazuju na prisustvo ambivalentnih 

osjećaja zbog prisustva sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom u obitelji. Sestre/braća 
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tipičnog razvoja izvještavaju o osjećajima anksioznosti, ljutnje, osjećaja krivnje, ali i ljubavi i 

ponosa za sestru/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom (Petalas i sur., 2009; Shivers i sur., 

2019). U istraživanju koje su proveli Corsano i suradnici (2017) osobe tipičnog razvoja su brata s 

teškoćama u razvoju opisale kao osobu s kojom istovremeno žele i ne žele provoditi vrijeme. 

Nadalje, Meltzer (2018) ispituje sestrinsko-bratski odnos u svakodnevnim situacijama sa 

sestrama/braćom s teškoćama u razvoju. Cilj je bio ispitati odnos u svakodnevici u razgovorima, 

rekreaciji, pružanju podrške. Rezultati ukazuju na vrlo pozitivan, podržavajući sestrinsko-bratski 

odnos s mnogo razumijevanja uz kvalitetno provođenje zajedničkog vremena. Zajedničko se 

vrijeme najčešće provodi igranjem videoigrica, društvenih igara, plivanjem ili putovanjima na izlete 

(Angell i sur., 2012). Yavuz i Coskun (2014) također su ispitali kako osobe tipičnog razvoja i 

sestra/brat s teškoćama u razvoju / invaliditetom provode zajedničko vrijeme. Pokazalo se da 

sestre/braća tipičnog razvoja više vole provoditi vrijeme sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom u aktivnostima u kući (Aytekin, 2016). Mnogo je jednoznačnih empirijskih dokaza 

koji izvještavaju o osjećaju srama zbog sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom (Jones i 

sur., 2019; Rum i sur., 2024; Roeyers i Myche, 1995). Gudiotti i suradnici (2021) koristili su 

mješovitu metodu kojom su ispitali iskustva odrastanja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom. U istraživanje je bilo uključeno 46 sestara/braće tipičnog razvoja osoba s autizmom u 

dobi 6-17 godina. Sudionici su ispunili upitnik o sestrinsko-bratskom odnosu (Sibling Relationship 

Inventory; Stocker i McHale, 1992) i crtali su sebe sa sestrom/bratom. Crteži su u svrhe analize 

rezultata kodirani. Kombiniranjem ovih dviju metodologija rezultati su se međusobno nadopunili. 

Primjerice, crtežima su sestre/braća tipičnog razvoja izvijestila o zajedničkim aktivnostima s 

djecom s teškoćama u razvoju / osobama s invaliditetom (npr. zajedničke aktivnosti: crtanje, šetnja 

parkom, pisanje zadaće, pjevanje, plesanje, vožnja biciklom, maženje). Crtežima se pokazalo da su 

najčešće zajedničke aktivnosti sestara/braće s teškoćama u razvoju / invaliditetom crtanje, šetnja 

parkom, plesanje i gledanje televizije. Najčešće se svađaju kod kuće i to kada sestra/brat s 

autizmom uzme neke osobne stvari (npr. mobitel) ili kada tijekom nekih aktivnosti koju sestra/brat 

tipičnog razvoja u nekom trenutku radi (npr. učenje ili odmaranje), ometa. Slično tomu i drugi 

autori navode da se zajedničko vrijeme najčešće provodi igranjem videoigara, društvenih igara, 

plivanjem ili putovanjima na izlete. Unatoč tomu, naglašavaju da im je potrebno vrijeme provedeno 

bez sestre/brata što objašnjava zaključke Wingstona i suradnika (2017) o aktivnostima koje osobe 

tipičnog razvoja žele provoditi samostalno. Međutim, kada su kod kuće, sestre/braća tipičnog 

razvoja žele imati i vrijeme za sebe. S obzirom na to da jako puno vremena provode sa 

sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom, djeca tipičnog razvoja nekim istraživanjima 

izvještavaju da se ponekad ipak žele osamiti. Wingston i suradnici (2017) u svojem istraživanju 

pokazuju da osobe tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s autizmom, kada su kod kuće, rjeđe provode 
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vrijeme u opuštajućim aktivnostima poput gledanja televizije, slušanja glazbe, igranja videoigara ili 

jednostavno opuštanja na suncu u odnosu na vršnjake. Sestre/braća tipičnog razvoja vrlo se često 

imaju potrebu osamljivati jer doživljavaju veće razine stresa od svojih vršnjaka. Primjerice, Angell i 

suradnici (2012) u svojem istraživanju, u koje su uključili sestre/braću tipičnog razvoja osoba s 

autizmom, pronalaze da se u trenutcima kada se u sestara/braće s autizmom manifestiraju 

nepoželjna ponašanja, osobe tipičnog razvoja uživaju u osamljivanju. Nadalje, neki istraživači, 

posebice u istraživanjima o sestrama/braći osoba s autizmom ispituju posjećuju li ih vršnjaci kod 

kuće. Rezultati ukazuju da ne, upravo zbog nepredvidivih i nepoželjnih oblika ponašanja 

(Stampoltzis i sur., 2014). Neki su uspoređivali vrijeme provođenja u zajedničkim aktivnostima po 

spolu. Sestre, prema rezultatima istraživanja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom provode više vremena od braće (Hodapp i sur., 2010).  

Empirijski se pokazalo da faktori poput dobi, spola, redoslijeda rođenja mogu utjecati na 

sestrinsko-bratski odnos i dobrobit osoba tipičnog razvoja. U kontekstu spola, pokazalo se da osobe 

tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom suprotnog spola imaju 

topliji odnos dok oni s intelektualnim teškoćama izvještavaju o toplijem odnosu u istospolnoj 

sestrinsko-bratskoj zajednici. Razlike u spolu pokazale su se i u kontekstu odgovornosti koju 

sestre/braća tipičnog razvoja imaju u obitelji. Sestre će češće preuzeti skrb o djetetu s teškoćama u 

razvoju / osobi s invaliditetom nego braća (Nguyen i sur., 2024). Dosadašnjim se pregledom 

literature pokazalo da će mlađe osobe tipičnog razvoja biti više uznemirene ili ljute zbog 

sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom. Starija sestra/brat potencijalno imaju razvijene 

strategije suočavanja sa stresom i sukobima sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom. O sličnim empirijskim nalazima izvještavaju i Jensen i suradnici (2018). Pokazalo se 

da će starija sestra/brat imati pozitivnije stavove prema mlađem djetetu s teškoćama u razvoju / 

osobi s invaliditetom. Mlađa sestra/brat imat će negativnije stavove prema starijoj sestri/bratu s 

teškoćama u razvoju / invaliditetom. Nnamchi i suradnici (2024)  ispitali su utjecaj redoslijeda 

rođenja i razine obrazovanja roditelja na stavove o sestri/bratu s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom. Nalazi istraživanja ukazuju da će negativne stavove imati najstarije sestre i braća koji 

su srednji prema redoslijedu rođenja. Također se pokazalo da će se odnos sa sestrom/bratom s 

teškoćama u razvoju / invaliditetom odrastanjem poboljšati (Oti-Boadi i sur., 2023). Nalazi 

istraživanja pokazuju da su braća  u većem riziku od razvoja psihičkih teškoća, posebice mlađe dobi 

(Guite i sur., 2004).  

Dob i redoslijed rođenja pokazali su se značajnim i za emocionalnu i psihološku dobrobit te 

prilagodbu (Guidotti i sur., 2021; Macks i Reeve, 2007; Meyer i sur., 2011; Orsmond i Seltzer, 

2009; Tomeny i sur., 2014). Dosadašnji empirijski dokazi uvelike ukazuju da su sestre/braća 

tipičnog razvoja djece s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom u većem riziku od razvoja 
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internaliziranih ili eksternaliziranih poteškoća nego njihovi vršnjaci te da će imati probleme 

prilagodbe kao i poteškoće u stjecanju i održavanju prijatelja (Cadman i sur., 1988; Guite i sur., 

2004; Hastings, 2003; Rossiter i Sharpe, 2001; Sahler i sur., 1994; Sharpe i Rossiter, 2002; Taylor i 

sur., 2001). Pokazalo se i da će sestre/braća tipičnog razvoja imati slabiji akademski uspjeh od 

vršnjaka (Fishman i sur., 2000; Mandelco i sur., 2003; McHale i Gamble, 1989; Milevsky i Singer, 

2022). Također su majke osoba koje imaju sestru /brata s teškoćama u razvoju izvijestile o tome da 

njihova djeca tipičnog razvoja imaju više osobnih problema, psihopatoloških poteškoća, poteškoća 

u školi i provođenju slobodnog vremena. O'Neill i Murray (2016) zaključili su da sestre/braća osoba 

s autizmom postižu više rezultate na skalama anksioznosti. Osim toga, neki autori ističu da 

sestre/braća osoba s autizmom postižu više rezultate na skali depresivnosti (npr. Lovell i Wetherell, 

2016). Suprotne rezultate dobili su Shivers i suradnici (2019) metaanalizom 69 znanstvenih članaka 

o dobrobiti o emocionalnom, socijalnom, psihološkom funkcioniranju i ponašanju sestara/braće 

tipičnog razvoja osoba s autizmom. Nisu pronađene razlike u pojavnosti internaliziranih poteškoća 

u sestara/braće osoba s autizmom i onih tipičnog razvoja. Također se pokazalo da su sestre/braća 

osoba s autizmom imali lošije socijalno funkcioniranje od onih sa sestrom/bratom tipičnog razvoja. 

Naposlijetku, pretpostavlja se da sestre/braća tipičnog razvoja osoba s autizmom nemaju probleme 

u ponašanju, nego da imaju promijenjena ponašanja zbog češće anksioznosti i depresije. Corsano i 

suradnici (2017), između ostaloga, ispituju kako osobe s bratom s autizmom percipiraju sebe. 

Rezultati ukazuju da prisustvo brata ne utječe mnogo na samopoimanje pa prema tome, može se 

zaključiti da ono nije ključan faktor za umanjivanje dobrobiti. Choi i Van Riper (2014) u svome 

istraživanju zaključuju da sestre/braća tipičnog razvoja nemaju poteškoća s prilagodbom novim 

situacijama. Kaminsky i Dewey (2002) također pronalaze da prisustvo sestre/brata s teškoćama u 

razvoju neće utjecati na razvoj poteškoća u osoba tipičnog razvoja. Autori nisu pronašli razlike u 

internalizirajućim ni eksternalizirajućim teškoćama među sestrama/braćom djece s poremećajem iz 

spektra autizma, Downovim sindromom ili onih koji imaju sestru/brata tipičnog razvoja. 

Devedesetih godina 20. stoljeća počeo je trend isticanja pozitivnih iskustava utjecaja sestre/brata s 

teškoćama u razvoju / invaliditetom na djecu tipičnog razvoja (Scavarda, 2023; Stainton i Besser, 

1998). Stoneman (2001) je u svojem preglednom radu prikazao odnos sa sestrom/bratom s 

teškoćama u razvoju / invaliditetom isključivo pozitivnim (Begum i Blacher, 2011). Skotko i 

suradnici (2011) u svojem istraživanju navode da  88 % uključenih sestara/braće navodi da su bolji 

ljudi isključivo zbog sestre brata s Downovim sindromom. Razlike utjecaja teškoće u razvoju ovise 

o metodološkim razlikama dizajna istraživanja i njegovim ciljevima. Mnogo je empirijskih nalaza 

koji govore da su sestre/braća tipičnog razvoja često empatičniji, topliji, s više razvijenih 

prosocijalnih ponašanja  te da mnogo ranije  „odrastu” u odnosu na vršnjake (Ghuge, 2022; 

Greenberg i sur., 1999; Orsmond i Seltzer, 2007), imaju više samokontrole (Emerson i Giallo, 2014; 
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Mandelco i sur., 2003) i više tolerancije i razumijevanja (Emerson i Giallo, 2014; Mulroy i sur., 

2008). 

Nadalje, pokazalo se da će faktori poput dobi, spola ili redoslijeda rođenja utjecati na učestalost i 

količinu konflikata u sestrinsko-bratskom odnosu sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom. U sestrinsko-bratskoj dijadi u kojoj je sestra/brat mlađi od djeteta s teškoćama u 

razvoju / osobe s invaliditetom, bit će manje konflikata (Begum i Blacher, 2011; Stoneman i sur., 

1991; Stoneman, 2001). Međutim, neki nalazi pokazuju da će u sestrinsko-bratskom odnosu biti 

više konflikata ukoliko je sestra/brat tipičnog razvoja stariji od djeteta s teškoćama u razvoju / 

osobe s invaliditetom (Begum i Blacher, 2011; Stoneman i sur., 1991). Guidotti i suradnici (2020) 

ispitali su razlike u spolu i zaključili da braća tipičnog razvoja češće izvještavaju o konfliktima. 

Kako odnos s povećanom razinom konflikata može uzrokovati internalizirajuće probleme u 

adolescenata tipičnog razvoja (Begum i Blacher, 2011), očekivano je da će odnos s malo konflikata 

uvelike pogodovati razvoju dobrobiti (Buist i sur., 2013). Dakle, svakako će odnos s manje 

konflikata i rivalstva pozitivno djelovati na dobrobit adolescenta (Begum i Blacher, 2011).  

Provedena su i međukulturalna istraživanja pa su istraživači ispitivali iskustva odrastanja sa 

sestrom/bratom s teškoćama u razvoju s obzirom na sredinu u kojoj žive, npr. na Malti (Vella Gera i 

sur., 2021), u Indiji (Bhattashali i sur., 2018), na Tajvanu, u Ujedinjenom Kraljevstvu (Tsai i sur., 

2018), Kini (Chan i Lai, 2016) te drugim zemljama. Utvrđeno je kako će u sestrinsko-bratskoj dijadi 

u Indiji biti više ljubavi nego u Nizozemskoj (Buist i sur., 2017; Holmes i sur., 2024) ili Americi 

(Buist i sur., 2014; French i sur., 2001). Nasuprot tomu, pokazalo se da će adolescenti u Maroku 

imati više podrške i manje konflikata sa svojim sestrom/bratom od onih iz Nizozemske. Prema 

tomu, imat će manje i internaliziranih i eksternaliziranih problema (Buist i sur., 2014).  

Dosadašnjim se pregledom literature može zaključiti da je odnos sa sestrom/bratom s teškoćama u 

razvoju / invaliditetom sličan odnosu s osobama tipičnog razvoja, međutim da specifičnost teškoće 

u razvoju / invaliditeta sestre/brata može utjecati na dobrobit osoba tipičnog razvoja. Nadalje, 

dobrobit u adolescenciji može biti narušena bez obzira na prisustvo sestre/brata s teškoćama u 

razvoju / invaliditetom. Poznato nam je da je autonomija važan ishod adolescencije. Količina i vrsta 

podrške koju imaju da odluke koje donose budu autonomne, svakako utječe na dobrobit 

adolescenata. Međutim, dosadašnjim se istraživanjima pokazalo da se autonomija sestara/braće 

djece s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom nedovoljno istraživala. Roditeljeva podrška čini 

važnu odrednicu autonomije. Prethodnim se istraživanjima roditeljeva podrška autonomiji pokazala 

važnom odrednicom dobrobiti. Potrebno je istaknuti da neka djeca tipičnog razvoja sami odlučuju 

pomoći roditeljima skrbiti za sestru/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom dok se nekima ta 

obveza nameće. Zbog većih potreba sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom, prethodnim 
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se istraživanjima pokazalo i da djeca tipičnog razvoja uočavaju nejednak roditeljski tretman i da to 

može utjecati na dobrobit.  

Temeljem navedenog, provedeno je istraživanje kojim se ispituje dobrobit pojedinca putem varijabli 

autonomije, roditeljskih ponašanja, roditeljske podrške autonomiji i kvalitete sestrinsko-bratskog 

odnosa te nepoželjnih ponašanja sestre/brata što predstavlja nadopunu sličnih inozemnih 

istraživanja. Nepoželjna ponašanja sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom, kao i 

relevantni sociodemografski podatci, u istraživanje su uključeni kao kontrolne varijable. 

 

5. CILJ ISTRAŽIVANJA  

 

Utjecaj sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom na osobe tipičnog razvoja okupira 

istraživače. Pregledom literature, zaključuje se da je konstrukt roditeljskih ponašanja prema djeci 

tipičnog razvoja u obiteljima s djecom s teškoćama u razvoju / osobama s invaliditetom nedovoljno 

zastupljen. Dosadašnja su se istraživanja većinom usmjerila na ispitivanje roditeljskih stilova prema 

djeci s teškoćama u razvoju i njihovim sestrama/braći tipičnog razvoja (Mohammadi i Zarafshan, 

2014). Roditeljska ponašanja adolescenti tipičnog razvoja identificiraju kao drugačija u odnosu 

prema sestri/bratu s teškoćama u razvoju / invaliditetom (Chan i Goh, 2014), no s obzirom na 

manjak spoznaja roditeljskih ponašanja prema djeci tipičnog razvoja i sestrama/braći s teškoćama u 

razvoju / invaliditetom, ona će predstavljati jednu od varijabli ovog istraživanja. Nadalje, vrlo je 

malo spoznaja o autonomiji sestara/braće tipičnog razvoja, ali dosadašnja istraživanja upućuju kako 

imaju manje mogućnosti uključivati se u aktivnosti slobodnog vremena u odnosu na svoje vršnjake 

(Stampoltzis i sur., 2014) zbog povećanog angažmana u skrbi za sestru/brata s teškoćama u razvoju 

/ invaliditetom, što je dodatan faktor koji može negativno utjecati na mentalno zdravlje adolescenta. 

Stoga je podrška autonomiji još jedna varijabla ovog istraživanja. Ispitalo se i kakav je odnos 

adolescenta tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom. Ono čini još 

jednu varijablu kojom se zaključilo o dobrobiti adolescenata tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s 

teškoćama u razvoju / invaliditetom. Dosad je već poznato da teškoća u razvoju / invaliditet mogu 

narušiti sestrinsko-bratski odnos. Neki autori ističu važnost ispitivanja sestrinsko-bratskog odnosa 

sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom s obzirom na sve veću prevalenciju teškoća 

u razvoju / invaliditeta (Chu i sur., 2023). 
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Također, u istraživanju se kontrolirao mogući efekt nepoželjnih ponašanja sestre/brata s teškoćama 

u razvoju / invaliditetom kao i relevantnih sociodemografskih varijabli. Prethodnim se 

istraživanjima pokazalo da nepoželjna ponašanja mogu značajno utjecati na dobrobit sestara/braće 

tipičnog razvoja bez obzira na teškoću u razvoju / invaliditet. Iako je većina istraživanja koja su 

došla do zaključka da nepoželjna ponašanja utječu na dobrobit sestara/braće tipičnog razvoja 

uključila osobe sa sestrom/bratom s autizmom (npr. Longobardi i sur., 2019), čini se da je ključno 

nepoželjno ponašanje bez obzira na vrstu teškoće u razvoju. 

Prema tome, glavni je cilj ovog istraživanja ispitati odrednice subjektivne dobrobiti temeljem 

samoprocjena adolescenata tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom. 

 

5.1. Istraživačke hipoteze  

 

U skladu s glavnim ciljem, Bronfenbrennerovom teorijom ekoloških sustava (1987) i dosadašnjim 

istraživanjima, postavljene su sljedeće hipoteze: 

 

H1: Visoko roditeljsko prihvaćanje i visoka bihevioralna kontrola pridonosit će visokoj dobrobiti 

sestara/braće djece s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom. 

 

H2: Visok stupanj roditeljske podrške autonomiji pridonosit će visokoj dobrobiti adolescenata sa 

sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom. 

 

H3: Pozitivna kvaliteta sestrinsko-bratskog odnosa pridonosit će visokoj dobrobiti sestara/braće 

djece s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom. 
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6. METODA  

 

6.1. Sudionici 

Sudionici su istraživanja sestre/braća tipičnog razvoja djece s teškoćama u razvoju / osoba s 

invaliditetom adolescentske dobi u Republici Hrvatskoj. Uzorak u istraživanju je neprobabilistički  

kriterijski. Kriteriji uključivanja u uzorak bili su: (1) da je sudionik adolescentske dobi, konkretno 

od 10 do 18 godina i (2) da ima sestru/brata koje je dijete s teškoćama u razvoju / osoba s 

invaliditetom. Ako je u obitelji bilo više adolescenata tipičnog razvoja, sudjelovali su sestra/brat 

koji je bio motiviraniji za sudjelovanje u istraživanju. Svakom su od potencijalnih sudionika roditelj 

i istraživačica objasnili cilj i način provođenja istraživanja. Nakon toga, svaki sudionik je sam 

odlučio želi li sudjelovati u istraživanju. U obiteljima u kojima je bilo više sestara/braće s 

teškoćama u razvoju / invaliditetom, upitnik se popunjavao za sestru/brata koji je najbliži dobi 

adolescentu tipičnog razvoja. U istraživanju je sudjelovalo sveukupno 100 sudionika, 36 djevojaka i 

64 mladića, u rasponu dobi od 10 do 18 godina. Prosječna dob uključenih sudionika bila je 13,5 

godina. Najveći broj sudionika pohađa osnovnu školu (66 %), manji broj ih pohađa srednju školu 

(30 %) a samo jedna sudionica završila je školovanje. 

Roditelji većine sudionika završili su srednju školu, 53 % očeva i 49 % majki. Fakultet je 

završilo 30 % očeva i 35 % majki. Višu školu ima završeno samo 9 % očeva i 8 % majki. Osnovnu 

školu završio je jednak broj očeva i majki (6 %).  

Što se tiče bračnog statusa roditelja, najveći broj roditelja sudionika je u braku, 80 %. 

Rastavljenih je 15 % roditelja sudionika, a 6 % roditelja živi u izvanbračnoj zajednici. 

Sudionici svoj socioekonomski status najčešće procjenjuju prosječnim, 62 % sudionika. 

Iznad prosjeka smatra da živi 28% sudionika. Vrlo iznad prosjeka socioekonomski status ocjenjuje 

6 % sudionika, a 4 % sudionika smatra da živi ispod prosjeka. 

Sljedeće, najveći broj sudionika, 43 % izvještava da  živi u kućanstvu s 4 ukućana. S pet 

ukućana živi 29 % sudionika. U kućanstvu sa 6 ukućana živi 13 % sudionika. Sa 7 ukućana živi 7 % 

sudionika. Samo 2 % sudionika živi s 8 ukućana, a 1 % sudionika živi u kućanstvu s 10 ukućana. 

Najčešće sudionici žive s oba roditelja, 86 %. Samo s majkom živi  13 % sudionika, a  2 % 

sudionika živi samo s ocem. Osim s roditeljima, 79 % sudionika još živi s bratom, a 47 % sudionika 

još živi  sa sestrom. Osim članova primarne obitelji, sudionici žive i s članovima šire obitelji. S 
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bakom živi 8 % sudionika, 5 % sudionika živi s bakom i djedom. a samo s djedom živi 1 % 

sudionika. Prabaka živi u kućanstvu s 2 % sudionika. Također sa stricem, strinom, bratićem i 

sestričnom živi 2 % sudionika. Najmanje, 1 % sudionika, živi s tetom, tetkom i sestričnom. 

Prema redoslijedu rođenja, najveći je broj sudionika prvorođeno dijete u obitelji, 51 %. 

Nadalje, 26 % sudionika drugorođeno je dijete u obitelji. Treće po rođenju dijete u obitelji je 16 % 

sudionika. Četvrto po rođenju u obitelji je 3 % sudionika. Peto i šesto dijete po rođenju u obitelji je 

samo 1 % sudionika. 

Najveći broj sudionika, 92 %, izvještava da jedna sestra/brat ima teškoću u razvoju / 

invaliditet a 8 % da ih ima dvoje. U 73 % sudionika teškoću u razvoju / invaliditet ima brat/braća, u 

29 % sudionika teškoću u razvoju / invaliditet ima sestra. Prosječna dob sestara s teškoćama u 

razvoju je 12,82 godina a braće 10,86 godina. 

Najveći broj sudionika ima sestru/brata s autizmom, 42 %. Višestruke teškoće ima 41 % 

sestara/braće s teškoćama u razvoju / invaliditetom. Jezične govorne teškoće ima 38 % 

sestara/braće. Motoričke teškoće ima  28 % sestara/braće s teškoćama u razvoju / invaliditetom. 

Intelektualne teškoće ima 26 % sestara/braće. Mala je razlika u broju sudionika sa sestrom/bratom 

sa specifičnim teškoćama učenja (15 %) i poremećajem pažnje i hiperaktivnosti (12 %). Poremećaj 

u ponašanju ima 6 % sestara/braće s teškoćama u razvoju / invaliditetom. Opisane 

sociodemografske karakteristike uzorka detaljnije su prikazane u Tablici 1. 

Tablica 1. Sociodemografske karakteristike sudionika 

Karakteristika Kategorija % M (SD) Min Max 

Dob (u godinama) -  13.5 (2.55) 10 18 

Spol Djevojke 

 

36 / / / 

Mladići 64 

Škola Osnovna škola 66 / / / 

Srednja škola 30 

Jedna sudionica je 

završila srednju 

trogodišnju školu 

Obrazovanje otac 

 

Osnovna škola 6 / / / 

              Srednja škola 53 

Viša škola 9 

Fakultet 30 

Obrazovanje majka Osnovna škola 6 / / / 

Srednja škola 49 

Viša škola 8 

Fakultet 35 

Bračni status roditelja U braku 80    

Razvedeni 15 

Izvanbračna 6 
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zajednica 

Socioekonomski 

status 

Vrlo ispod 

projeka 

0 / / // 

Ispod prosjeka 4 

Prosječno 62 

Iznad prosjeka 28 

Vrlo iznad 

prosjeka 

6 

Broj ukućana 3 ukućana 4 / / / 

4 ukućana 43 

5 ukućana 29 

6 ukućana 13 

7 ukućana 7 

8 ukućana 2 

10 ukućana 1 

15 ukućana 1 

Članovi kućanstva Majka 13 / / / 

Otac 2 

Oba roditelja 85 

Brat 79 

Sestra 47 

Baka i djed 5 

Baka 8 

Djed 1 

Teta i tetak               1 

Sestrična 1 

Sestrična i bratić 2 

Stric i strina 2 

Prabaka 2 

Pradjed 1 

Redoslijed rođenja 

sudionika 

1. 51 / / / 

2. 26 

3. 16 

4. 3 

5. 1 

6. 1 

Koliko sestara/braće 

ima teškoću u 

razvoju / invaliditet 

1 92 / / / 

2 8 

Dob sestara/braće s 

teškoćama ili 

invaliditetom 

Sestra 29 12,82 (5,20) 3 24 

Brat 73 10,86(4,96) 2 25 

Vrsta teškoće u 

razvoju sestre/brata 

Oštećenje vida 14 / / / 

Oštećenje sluha 9 

Oštećenje 

jezično-govorne 

glasovne 

komunikacije 

38 

Specifične 

teškoće učenja 

15 

Motoričke 

teškoće 

28 

Intelektualne 

teškoće 

26 

Poremećaj iz 

spektra autizma 

42 
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Poremećaj pažnje 

i hiperaktivnosti 

12 

Poremećaj u 

ponašanju 

6 

Više vrsta 

teškoća u razvoju 

41 

 

 

6.2. Mjerni instrumenti 

 

Sociodemografski podatci o sudionicima i karakteristike sestre/brata s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom mjerili su se upitnikom s 11 čestica konstruiranim za svrhu ovog istraživanja.  

Upitnikom sociodemografskih podataka prikupili su se sljedeći podatci: dob, spol, razred, školski 

uspjeh, obrazovanje roditelja, procjena socioekonomskog statusa, podatci o ukućanima i 

sestrama/braći s teškoćama u razvoju (dob, spol, vrsta teškoće u razvoju), redoslijed rođenja u 

obitelji te bračni status roditelja. Ponuđeni odgovori u sociodemografskom upitniku varirali su 

ovisno o pitanju. Sudionik je sam upisao koliko ima godina, u koji ide razred. Ostali su odgovori 

sudionicima bili ponuđeni i sudionik je trebao odabrati jedan i zaokružiti. Primjerice, ponuđeni 

odgovori za socioekonomski status bili su od najnižeg do najvišeg (vrlo ispod prosjeka, ispod 

prosjeka, prosječno, iznad prosjeka i vrlo iznad prosjeka). U pitanju s kojom je ocjenom završio 

prethodni razred, sudioniku su bile ponuđene opcije 1 - 5. Čestica kojom se mjerio stupanj 

obrazovanja jednaka je za oca i majku: osnovna škola, srednja škola, viša škola i fakultet. Ponuđeni 

odgovori za česticu s kim sudionik živi su: s oba roditelja, majkom, ocem, bratom/braćom (i 

koliko), sestrom/sestrama (koliko). Sudioniku je ponuđeno da upiše neke druge članove obitelji s 

kojima živi, a nisu bili predviđeni upitnikom. Na pitanje koliko sestra/brat s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom ima godina i koliko sestara/braće ima teškoće u razvoju / invaliditet, sami su sudionici 

upisali odgovor. Čestica koja ispituje koji je sudionik po redoslijedu rođenja u obitelji nudi 

ponuđene odgovore 1 - 5. Popis vrsta teškoća u razvoju / invaliditeta u upitniku sociodemografskih 

podataka konstruiran je temeljem Orijentacijske liste vrsta teškoća Pravilnika o osnovnoškolskom i 

srednjoškolskom odgoju i obrazovanju učenika s teškoćama u razvoju (NN 24/2015): oštećenje 

vida, oštećenje sluha, oštećenje jezično govorne glasovne komunikacije, specifične teškoće učenja, 

motoričke teškoće, intelektualne teškoće, poremećaj iz spektra autizma, poremećaj pažnje i 

hiperaktivnosti, poremećaj u ponašanju, više vrsta teškoća. U čestici koja ispituje bračni status 
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roditelja ponuđeni su odgovori: u braku, razvedeni (ukoliko su roditelji razvedeni sudionik je 

samostalno upisivao dob kada su se razveli), udovac/udovica (ukoliko je otac ili majka 

udovac/udovica, sudionik je sam upisao koliko je imao godina kada je jedan od roditelja preminuo), 

izvanbračna zajednica ili u braku, ali ne žive zajedno. Sudioniku je također ponuđeno da samostalno 

upiše neku opciju zajedničkog života roditelja, a koja nije predviđena upitnikom. 

Sestrinsko-bratski odnos, roditeljsko ponašanje, dobrobit i autonomija mjerili su se sljedećim 

instrumentima: sestrinsko-bratski odnos mjerio se Upitnikom odnosa među braćom i sestrama 

(Jurkin, 2014), hrvatskom verzijom upitnika Sibling Relationship Questionnaire (Furman i 

Buhrmester, 1985). Nekoliko dimenzija mjeri se kroz 45 čestica: prisnost (npr. Povjeravaš li se 

sestri/bratu?), suradničko ponašanje (npr. Braća i sestre obično čine lijepe stvari jedni za druge. 

Koliko ti i tvoja sestra/brat činite lijepih stvari jedno za drugo?), sličnost (npr. Volite li slične stvari 

ti i tvoja sestra/brat?), druženje (npr. Koliko često ti i tvoja sestra/brat radite nešto skupa 

(posjećujete ista mjesta...)?), ljubav (npr. Koliko ste bliski ti i tvoja sestra/brat?), svađe (npr., Koliko 

se prepireš sa sestrom/bratom?), antagonizam (npr. Koliko često se ti i sestra/brat međusobno 

vrijeđate?), natjecanje (npr. Koliko se međusobno natječeš sa sestrom/bratom?), divljenje (npr., 

Koliko se diviš sestri/bratu?), percipirano divljenje prema ispitaniku (npr. Koliko se sestra/brat divi 

tebi?), dominacija ispitanika u odnosu na sestru/brata (npr., Naređuješ li sestri/bratu što da radi?), 

dominacija sestre/brata u odnosu na ispitanika (npr. Naređuje li sestra/brat tebi što da radiš?), 

majčino favoriziranje (npr. Koliko, po tvom mišljenju, majka pokazuje svoju naklonost prema 

tebi/sestri/bratu), očevo favoriziranje (npr. Koliko, po tvom mišljenju, otac pokazuje svoju 

naklonost prema tebi/sestri/bratu). Navedene se dimenzije dijele na četiri subskale: toplina, konflikt, 

rivalstvo, status/moć. Ovaj upitnik ispituje pozitivne i negativne aspekte sestrinsko-bratskog 

odnosa. Boduje se na Likertovoj ljestvici od 5 stupnjeva (npr. Gotovo ni malo 1 – 5 Mnogo). 

Prethodnim se istraživanjima pokazalo da upitnik ima visoku pouzdanost (α = 0.85) (Begum i 

Blacher, 2011).  

Roditeljsko ponašanje mjerilo se Upitnikom za procjenu roditeljskog ponašanja (Keresteš, 1999). 

Ovo je hrvatska verzija upitnika Childrenʹs Report of Parental Behavior Inventory (CRPBI; 

Schuldermann i Schuldermann, 1988). Primarno je upitnik podijeljen u dva dijela, po 57 čestica 

koje se odnose posebno za majku i oca. Upitnik mjeri devet dimenzija: prihvaćanje (npr. Nakon što 
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s ocem/majkom razgovaram o svojim brigama, osjećam se bolje.) , usmjerenost na dijete (npr.  Moj 

otac/majka uvijek misli na stvari koje će me razveseliti.), prihvaćanje individualizacije (npr. Moj 

otac/majka mi dopušta da mu kažem ako mislim da su moje ideje bolje od njegovih.), neprijateljska 

udaljenost (npr. Moj otac/majka ne priča baš puno samnom.), intruzivnost (npr. Moj otac/majka 

uvijek želi točno znati gdje sam i što radim.), hostilna kontrola (npr. Otac/Majka mi uvijek govori 

kako bih se trebao/trebala ponašati.), usađivanje anksioznosti (npr. Ako prekršim obećanje, 

otac/majka mi dugo nakon toga ne vjeruje.), slaba disciplina (npr. Moj je otac/majka blaga prema 

meni) i ekstremna autonomija (npr. Kad idem van, otac/majka mi ne kaže u koliko se sati moram 

vratiti kući.). Ukupno devet dimenzija upitnika podijeljeno je u tri temeljne bipolarne dimenzije 

roditeljskog ponašanja: roditeljsko prihvaćanje / odbijanje (prihvaćanje, usmjerenost na dijete, 

prihvaćanje individualizacije), roditeljska psihološka kontrola / psihološka autonomija (intruzivnost, 

hostilna kontrola i usađivanje anksioznosti) i roditeljska bihevioralna, čvrsta / slaba kontrola (slaba 

disciplina, ekstremna autonomija). Sudionici su ponašanja bodovali na ljestvici od: netočno, 

djelomice točno i točno. Upitnik ima zadovoljavajuću pouzdanost (α = 0,67 do α = 0,89) (Keresteš i 

sur., 2012).  

Skala percipirane roditeljske podrške autonomiji (Lukač, 2019) koristila se za mjerenje roditeljske 

podrške autonomiji. Ova je skala hrvatska verzija skale Percieved Parental Autonomy Support Scale 

(P – PASS; Mageau i sur., 2015). Sastoji se od 24 tvrdnje podijeljene u dvije dimenzije: podrška 

autonomiji koja se odnosi na roditeljska ponašanja koja poštuju autonomiju te psihološka kontrola 

koja se odnosi na kontrolirajuća ponašanja. Dimenzija podrška autonomiji dijeli se na : (1) ponuđen 

izbor unutar određenih granica (npr. Roditelji su mi davali mnogo prilika da samostalno donesem 

odulku o svojim aktivnostima.), (2) objašnjavanje razloga zahtjeva, pravila ili ograničenja (npr. 

Kada bi me roditelji zamolili nešto, objasnili bi mi zašto da to učinim.), (3) osvještavanje i 

prepoznavanje emocija djeteta (npr. Roditelji me potiču da budem svoj/a.). Razlikuju se tri vrste 

kontrolirajućih ponašanja: (1) prijetnje kaznom (npr. Kada bi odbio/la nešto učiniti, roditelji bi mi 

prijetili da će mi oduzeti privilegije kako bi to učinio.), (2) stvaranje osjećaja grižnje 

savjesti/kriticizam (npr. Kada bi želio/a napraviti nešto drugačije od onoga što žele, roditelji mi 

stvaraju osjećaj krivnje.) i (3) poticanje izvedbe (npr. Moji roditelji ne žele prihvatiti da se ponekad 

želim zabaviti, ne pokušati biti najbolja/i.). Čestice se boduju Likertovom skalom od 7 odgovora, za 
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majku i oca: (1) uopće se ne slažem, (2) uglavnom se ne slažem, (3) donekle se ne slažem, (4) 

donekle se slažem, (5) slažem se, (6) uglavnom se slažem, (7) u potpunosti se slažem. Cronbach 

alfa mjera pouzdanosti ovog upitnika ispitivala se u odnosu na oca i majku. Pouzdanost skale 

podrška autonomiji za oca je vrlo visoka (α= 0.93) dok je za majku nešto malo niža (α= 0.90). Skala 

psihološke kontrole pokazala je jednaku pouzdanost za oca i majku (α= 0.86). 

Dobrobit se mjerila sljedećim mjernim instrumentima: Upitnikom pozitivnog i negativnog afekta 

(Brdar, 2010) i Skalom zadovoljstva životom (Penezić, 1996). Upitnik pozitivnog i negativnog 

afekta (Brdar, 2010) hrvatska je verzija Positive and Negative Affective Schedule (PANAS; Watson 

i sur., 1988). Ovo je skala za mjerenje afektivne komponente dobrobiti. Sastoji se od 20 čestica koje 

mjere učestalost doživljavanja pozitivnih i negativnih emotivnih stanja unazad jednog mjeseca. 

Polovina skale mjeri učestalost pojavljivanja pozitivnih (npr. zainteresirano, uzbuđeno, snažno, 

poletno, ponosno, budno, nadahnuto, odlučno, pozorno, aktivno), a polovina negativnih emocija 

(nesretno, uznemireno, krivo zbog nečega, prestrašeno, neprijateljski, razdražljivo, posramljeno, 

nervozno, živčano, uplašeno). Čestice se procjenjuju Likertovom skalom od 5 stupnjeva: (1) vrlo 

malo ili ni malo, (2) malo, (3) umjereno, (4) prilično, (5) izrazito. Mjera pouzdanosti (Cronbach 

alfa) na skali pozitivnih emocija pokazala se .85, a negativnih .88. Skala zadovoljstva životom 

(Penezić, 1996) sastoji se od ukupno 20 čestica, 17 se odnosi na mjerenje globalnog zadovoljstva 

(npr. U više aspekata moj život je blizak idealnom.) a 3 se odnose na mjerenje situacijskog 

zadovoljstva (npr. Da li ti se posljednjih nekoliko tjedana dogodilo da si bio/bila zadovoljan/na jer 

si nešto postigao/la?). Sudionici čestice ocjenjuju Likertovom skalom 1 - 5: (1) uopće se ne slažem, 

(2) uglavnom se ne slažem, (3) niti se slažem niti se ne slažem, (4) uglavnom se slažem, (5) u 

potpunosti se slažem. Istraživanjima se pokazalo da ova skala ima visoku pouzdanost, iako je ona 

varirala (α =0.84 -0.95). Mjerni instrumenti za mjerenje dobrobiti koristili su se s ciljem utvrđivanja 

povezanosti ostalih navedenih varijabli i dobrobiti. 

Nepoželjna ponašanja sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom  mjerila su se check-listom 

konstruiranom za svrhu ovog istraživanja, temeljenoj na pregledu literature. Ukupno 17 pitanja 

podijeljeno je u dva dijela: vrsta i učestalost nepoželjnih ponašanja. Vrsta nepoželjnih ponašanja 

definirana je u skladu s pregledom literature. Primjer čestica upitnika nepoželjnih ponašanja je: 

Moja sestra/brat viče; Moja sestra/brat udara samog sebe; Moja sestra/brat fizički napada mene i 
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druge ukućane; Moja sestra/brat baca/udara stvari; Moja sestra/brat verbalno vrijeđa druge; Moja 

sestra/brat ima verbalne stereotipije; Moja sestra/brat ima stereotipna ponašanja; Moja sestra/brat 

bježi; Moja sestra/brat noću ne spava. Primjer ponuđenih odgovora kojom su sudionici ocijenili 

učestalost nepoželjnih ponašanja sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom: nekoliko puta 

dnevno, svaki dan (barem jednom dnevno), jednom tjedno, nekoliko puta tjedno, samo u 

specifičnim situacijama (npr. odlazak doktoru) i ne znam (sudionici su zaokružili ne znam ukoliko 

im je bilo teško procijeniti učestalost nepoželjnih ponašanja sestre/brata). Također, analizom 

pouzdanosti utvrđeno je kako Cronbach alfa check-liste nepoželjnih ponašanja iznosi α = 0,85, što 

se smatra visokim stupnjem pouzdanosti.  

 

6.3. Postupak prikupljanja podataka 

 

Istraživanje je provedeno tijekom 2022. godine. Nakon odobrenja Etičkog povjerenstva 

Edukacijsko rehabilitacijskog fakulteta (28. lipnja 2021.), nacrt istraživanja odobrilo je i Sveučilište 

u Zagrebu (17. studenog 2021.). S obzirom na to da se u istraživanje uključila maloljetna 

populacija, postupalo se u skladu s Etičkim kodeksom istraživanja s djecom (Ajduković i Keresteš, 

2020). Kontaktirane su udruge za djecu s teškoćama u razvoju / osobama s invaliditetom, 

rehabilitacijski centri, škole s posebnim odjeljenjima iz Hrvatske (Zagreb, Sisak, Petrinja, Vukovar, 

Slavonski Brod, Čakovec, Varaždin, Bjelovar, Split, Zadar, Šibenik, Koprivnica i okolna mjesta 

navedenih gradova) s ciljem prikupljanja uzorka. Roditelji nekih sudionika također su predlagali 

svoje prijatelje ili poznanike koji imaju dijete adolescentske dobi, a koji imaju i sestru/brata s 

teškoćama u razvoju / invaliditetom. Ukoliko su kontakt osobe iz udruga/institucija procijenile da 

njihovi članovi mogu činiti uzorak, kontakt osobama poslana je informirana suglasnost (dodatak) u 

kojoj je bio opisan cilj istraživanja i postupak istraživanja. Odgovorne osobe iz institucija 

kontaktirale su roditelje djece tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom i ukoliko su bili zainteresirani za sudjelovanje, istraživačici je proslijeđen kontakt-broj 

roditelja. Istraživačica je, nakon što je dobila kontakt-broj, telefonski kontaktirala roditelje, ponovo 

objasnila cilj i način provođenja istraživanja. Nakon toga, istraživačica je od roditelja dobila izravnu 

i finalnu suglasnost slaže li se da se njezino/njegovo dijete uključi u istraživanje. Ukoliko je roditelj 

odlučio da njegovo dijete tipičnog razvoja može sudjelovati u istraživanju, pitao je adolescenta želi 

li sudjelovati i objasnio mu cilj i način provođenja istraživanja. Nekim adolescentima je roditelj 

tijekom telefonskog razgovora, dok istraživačica sluša, prenio informacije o cilju i načinu 

provođenja istraživanja, a nekim adolescentima je istraživačica objasnila tako što je roditelj 
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adolescentima proslijedio telefon. Ukoliko je adolescent pristao sudjelovati u istraživanju, 

dogovarao se daljnji postupak provođenja istraživanja.  

 

6.4. Postupak provedbe istraživanja 

 

Istraživačica je zajedno s roditeljima i adolescentima telefonski dogovorila sastanak. Termini 

sastanaka ovisili su o obiteljskim i školskim obavezama adolescenata (školskom rasporedu, 

izvanškolskim aktivnostima, nekim obiteljskim obavezama oko skrbi za dijete s teškoćama u 

razvoju / osobu s invaliditetom). Istraživačica se sa sudionicima sastajala u poslijepodnevnim 

satima tijekom tjedna ili vikendima u bilo koje vrijeme tijekom dana. Roditelji i adolescenti su sami 

predlagali termin i mjesto sastanka. Obično se istraživačica s obiteljima sastajala u njihovoj kući, 

udruzi, ali s nekima i u kafiću. Istraživačica je sudionicima koji su odabrali kafić kao mjesto 

sastanka objasnila da je nužno da postoji mogućnost popunjavanja mjernih instrumenata u miru, bez 

buke i gužve. Nakon što je sudionicima i njihovim roditeljima objašnjeno poželjno okruženje za 

popunjavanje upitnika, sudionici su sami odabrali kafić. Tijekom sastanka, roditeljima i 

sudionicima ponovljen je cilj istraživanja i dana informirana suglasnost za sudjelovanje u 

istraživanju (dodatak). Roditelji su potpisali suglasnost za sudjelovanje u istraživanju za osobe 

mlađe od 14 godina, a osobe od 14 godina i starije same su potpisale suglasnost za sudjelovanje u 

istraživanju. Obrazac pisane informirane suglasnosti osim mjesta za potpis sadržavao je i 

informacije o cilju istraživanja, pravima sudionika i obavezama istraživača. Potpisivanjem 

suglasnosti sudionici  su se  svojevoljno uključili u istraživanje s mogućnošću odustajanja u bilo 

kojem trenutku bez ikakvih posljedica. 

Istraživačica i sudionik zajedno su boravili tijekom popunjavanja upitnika, u okruženju ugodnom za 

sudionike (u njihovu domu, kafiću, udrugama). Objašnjen je način ocjenjivanja i svrha svakog 

upitnika. Nakon popunjavanja upitnika istraživačica je prije rastanka još jednom provjerila 

ispunjenost upitnika, odnosno jesu li sve čestice odgovorene. Vrijeme popunjavanja upitnika 

variralo je između 60 i 90 minuta. Nejasnoće prilikom popunjavanja upitnika pojavile su se tijekom 

popunjavanja Upitnika pozitivnog i negativnog afekta (Brdar, 2010). Sudionicima je bilo potrebno 

dodatno pojašnjenje emocija: poletno, nadahnuto, ponosno i budno što im je istraživačica, prema 

potrebi, pojasnila. Nakon popunjenih upitnika istraživačica se osobno puno zahvalila sudionicima i 

njihovim roditeljima. Svakom je sudioniku poklonjena bilježnica u znak zahvalnosti za sudjelovanje 

u istraživanju. 
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6.5. Metode obrade podataka 

 

Nakon prikupljanja, podatci su upisani u računalni program SPSS. Hipoteze su se testirale pomoću 

nekoliko statističkih metoda. U svrhu utvrđivanja osnovnih karakteristika varijabli, provela se 

deskriptivna analiza i izračun pouzdanosti (Cronbachov koeficijent pouzdanosti). Sve tri hipoteze 

testirale su se multivarijatnim postupkom linearne regresijske analize. Prva hipoteza testirala se 

provjerom postoji li statistički značajan doprinos varijabli roditeljskog prihvaćanja i visoke 

bihevioralne kontrole u objašnjenju dobrobiti sestara/braće djece s teškoćama u razvoju / osoba s 

invaliditetom. Druga hipoteza testirala se provjerom postoji li statistički značajan doprinos varijable 

stupnja roditeljske podrške autonomiji u objašnjenju dobrobiti sestara/braće djece s teškoćama u 

razvoju / osoba s invaliditetom. Treća hipoteza testirala se provjerom postoji li statistički značajan 

doprinos varijable kvaliteta sestrinsko-bratskog odnosa u objašnjenju dobrobiti sestara/braće djece s 

teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom. U skladu s dosadašnjim nalazima, nepoželjna 

ponašanja sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom koristila su se kao kontrolna varijabla 

za ispitivanje dobrobiti adolescenata tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom. 

 

7. REZULTATI  

 

Kako bi se utvrdila značajnost varijabli dobi, spola, izabranih varijabli nepoželjnih 

ponašanja brata/sestre s teškoćama u razvoju, roditeljskih utjecaja te bratsko-sestrinskih odnosa kao 

prediktora kognitivne dobrobiti, afektivne dobrobiti izražene kao pozitivan afekt te kao negativan 

afekt, koristila se hijerarhijska regresijska analiza za svaku kriterijsku varijablu posebno. Prije same 

provedbe bilo je potrebno provjeriti jesu li zadovoljene pretpostavke izabrane analize: izostanak 

ekstremnih rezultata, normalnost opaženih podataka, normalnost njihovih reziduala, odsutnost 

multikolinearnosti i heteroscedasciteta.  

Prvenstveno, budući da je regresijska analiza osjetljiva na ekstremne vrijednosti, svi rezultati 

koji su za više od dvije standardne devijacije odstupali od aritmetičke sredine distribucije 

winsorizirani su na razini od 90 % maksimuma. Na taj su način tretirana dva slučaja u varijabli 

pozitivnog afekta, jedan slučaj u varijabli negativnog afekta, dva slučaja u varijabli kontrolirajućeg 
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ponašanja majke, dva u varijabli kontrolirajućeg ponašanja oca, dva u varijabli psihološke kontrole 

oca te dva u slučaju varijable kognitivne dobrobiti – tretirano je ukupno 11 slučajeva u 6 varijabli. 

Razine značajnosti u svim korištenim testovima postavljene su na p = 0,05. Deskriptivni podatci za 

prediktorske varijable korištene u regresijskim analizama prikazani su u Tablici 2., dok su 

deskriptivni podatci za kriterijske varijable prikazani u Tablici 3. 

 

Tablica 2. Deskriptivni podatci za prediktorske varijable korištene u istraživanju i pripadajući 

indeksi normalnosti raspodjele 

 

 N M SD Raspon KS SW Asimetričnost Zakrivljenost 

Dob 100 13,50 2,56 10-18 0,13** 0,93** 0,17 -1,18 

Nepoželjna 

ponašanja 
100 23,36 4,76 18-39 0,14** 0,91** 0,82 0,26 

Kontrolirajuća 

ponašanja majke 
100 4,25 0,53 2,88-5,46 0,08 0,99 0,08 -0,18 

Kontrolirajuća 

ponašanja oca 
100 4,17 0,60 2,58-5,46 0,08 0,98 0,08 -0,10 

Kontrola majke 100 2,01 0,34 1,10-2,90 0,08 0,99 -0,10 0,10 

Kontrola oca 100 2,06 0,35 1,10-2,90 0,09 0,98 -0,79 -0,01 

Majčino prihvaćanje 

djeteta 
100 2,24 0,17 1,72-2,52 0,14** 0,94** 0,28 0,22 

Očevo prihvaćanje 

djeteta 
100 2,17 0,24 1,55-2,55 0,13** 0,94** -0,60 -0,54 

Majčina podrška 

autonomiji  
100 1,79 0,36 1,06-2,76 0,06 0,99 0,29 -0,34 

Očeva podrška 

autonomiji 
100 1,62 0,37 1,00-2,53 0,06 0,97 0,29 -0,49 

Pozitivan bratsko- 100 3,81 0,71 1,75-5,00 0,08 0,96** -0,74 0,29 
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sestrinski odnos 

Negativan bratsko-

sestrinski odnos 
100 3,39 0,49 2,27-4,62 0,07 0,99 0,19 0,20 

 

N – broj, M – aritmetička sredina, SD – standardna devijacija, KS – Kolmogorov-Smirnov test, SW – Shapiro-Wilk 

test; ** p < 0,01 

 

Tablica 3. Deskriptivni podatci za prediktorske varijable korištene u istraživanju i pripadajući 

indeksi normalnosti raspodjele 

 

 N M SD Raspon KS SW Asimetričnost Zakrivljenost 

Kognitivna dobrobit 100 84,64 13,66 45-100 0,18** 0,85** -1,32 1,12 

Pozitivan afekt 100 37,90 7,10 14-50 0,11** 0,95** -0,87 0,86 

Negativan afekt 100 18,29 6,63 10-39 0,15** 0,87** 1,36 1,72 

 

N – broj, M – aritmetička sredina, SD – standardna devijacija, KS – Kolmogorov-Smirnov test, SW – Shapiro-Wilk 

test; ** p < 0,01 

 

Normalnost opaženih podataka testirana je Kolmogorov-Smirnov (K-S) i Shapiro-Wilk (S-

W) testovima; K-S test pokazao se značajnim za prediktorske varijable dobi, nepoželjno ponašanje, 

majčino i očevo prihvaćanja djeteta dok je S-W test značajnom uz navedene varijable označio i onu 

pozitivnog bratsko-sestrinskog odnosa. U slučaju prediktorskih varijabli, sve su tri pokazale 

značajna odstupanja kako u K-S testu, tako i u S-W testu. Međutim, bitno je napomenuti kako su 

provedeni testovi normalnosti izrazito osjetljivi u velikim uzorcima te čak i mala odstupanja od 

pretpostavke normalnosti proglašavaju značajnima. Stoga se, prema preporuci Fielda (2013), mogu 

razmotriti indeksi zakrivljenosti i asimetričnosti koji su u ovom uzorku za obje varijable unutar 

vrijednosti -2 i 2. Zajedno s veličinom korištenog uzorka, pod teoremom središnje granice, može se 

pretpostaviti normalnost raspodjele prikazanih varijabli. Normalnost njihovih reziduala također je 

očuvana i provjerena uvidom u Q-Q grafove dok je homogenost varijanci testirana Breusch-Pagan i 

Koenker testovima (također preporučenima u slučajevima velikih uzoraka umjesto češćeg 
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Leveneovog testa). Rezultati pokazuju kako korištene varijable ne odstupaju značajno od 

pretpostavljenog homoscedasciteta.  

Što se tiče multikolinearnosti, uvidom u Pearsonov koeficijent korelacije između 

prediktorskih varijabli, prikazanih u Tablici 4., vidljivo je kako su svi koeficijenti u okvirima 

prihvatljivih (manji od ±0,8), osim u slučaju varijabli kontrolirajućeg ponašanja majke i 

kontrolirajućeg ponašanja oca. Međutim, u dodatnoj provjeri, uvidom u indekse tolerance i inflacije 

varijance, isti ipak ukazuju na izostanak multikolinearnosti jer se nalaze unutar referentnih 

vrijednosti – VIF<10, 1-R2>0,2 (VIF=4,60, 1-R2=0,22). Uvidom u indekse inflacije  

varijance i tolerance potvrđuje se izostanak multikolinearnosti među svim ostalim varijablama.  

 

Tablica 4. Pearsonov koeficijent korelacije između prediktorskih varijabli korištenih u istraživanju 

 

 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 

 Dob 1 0,164 -,301** -,357** ,309** 0,127 -0,174 -0,176 -,337** -,339** -0,137 -,277** 

Nepoželjna 

ponašanja  1 -0,050 -0,175 -0,127 -0,176 -,320** -,426** -0,072 -0,014 -,284** 0,095 

Kontrolirajuća 

ponašanja majke   1 ,885** -0,059 -0,032 ,222* ,225* ,381** ,475** ,264** ,226* 

Kontrolirajuća 

ponašanja oca    1 -0,073 0,019 0,177 ,375** ,346** ,518** ,309** ,240* 

 Kontrola majke     1 ,505** ,375** 0,187 -,448** -,377** 0,181 -0,143 

 Kontrola oca      1 0,193 ,299** -,202* -,367** 0,181 -0,193 

Majčino prihvaćanje 

djeteta       1 ,541** -0,002 -0,036 ,543** 0,051 

Očevo prihvaćanje 

djeteta        1 -0,049 0,078 ,566** -0,043 

Majčina podrška 

autonomiji          1 ,579** -0,066 0,022 

Očeva podrška 

autonomiji          1 0,119 0,131 

Pozitivan bratsko-           1 0,034 
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sestrinski odnos 

Negativan bratsko-

sestrinski odnos            1 

 

*p<0,05; **p<0,01 

 

U Tablici 5. prikazani su Pearsonovi koeficijenti korelacije prediktorskih varijabli sa sve tri 

kriterijske varijable. Vidljivo je kako su sve vrijednosti unutar prihvatljivih te se zaključuje kako su 

zadovoljeni svi preduvjeti za provedbu odabranih analiza. 

 

Tablica 5. Pearsonov koeficijent korelacije između prediktorskih varijabli i kriterijskih varijabli 

kognitivne dobrobiti, pozitivnog i negativnog afekta 

 

 Kognitivna dobrobit Pozitivan afekt Negativan afekt 

Dob -,239* -,276** ,258** 

Nepoželjna ponašanja -,352** -,239* 0,127 

Kontrolirajuća ponašanja majke ,203* 0,070 0,041 

Kontrolirajuća ponašanja oca ,336** ,208* -0,114 

Kontrola majke 0,120 0,115 -0,139 

Kontrola oca 0,122 0,165 -,232* 

Majčino prihvaćanje djeteta ,419** ,270** -,335** 

Očevo prihvaćanje djeteta ,576** ,383** 0,126 

Majčina podrška autonomiji  -0,019 -0,068 0,087 

Očeva podrška autonomiji 0,117 0,101 -,320** 

Pozitivan bratsko-sestrinski odnos ,566** ,430** 0,036 

Negativan bratsko-sestrinski odnos 0,120 0,086 0,131 

 

*p<0,05; **p<0,01 
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Konačno, s obzirom na to da je kontrolna varijabla spola kategorijska, za provedbu linearne 

regresije nužno ju je bilo kodirati u dummy varijablu, što je i učinjeno, te se muški spol koristio kao 

referentni. Provedene su tri hijerarhijske analize jer su u istraživanje uključena tri kriterija. U sve tri 

analize uključena su tri identična bloka prediktorskih varijabli: u prvom bloku nalaze se kontrolne 

varijable spola, dobi i rezultata upitnika nepoželjnih ponašanja brata/sestre s teškoćama u razvoju; u 

drugom bloku nalaze se kontrolirajuća ponašanja majke i oca, prihvaćanje djeteta od strane majke i 

oca, kontrola majke i oca te majčina i očeva podrška autonomiji; u trećem bloku nalaze se varijable 

pozitivnog i negativnog bratsko-sestrinskog odnosa. Rezultati prve analize, u koju je kao kriterijska 

varijabla uvrštena kognitivna dobrobit, pobliže su prikazani u Tablici 6. 

 

Tablica 6. Rezultati hijerarhijske regresijske analize s obzirom na kriterij kognitivne dobrobiti 

 

Kriterij – kognitivna dobrobit Ukupni rezultat 

 β  

Korak 1 Spol 0,05 

 Dob -0,18 

 Nepoželjna ponašanja -0,31** 

 R2 0,16** 

Korak 2 Spol 0,06 

 Dob -0,09 

 Nepoželjna ponašanja -0,08 

 Kontrolirajuća ponašanja majke -0,26 

 Kontrolirajuća ponašanja oca 0,36 

 Kontrola majke -0,01 

 Kontrola oca -0,03 

 Majčino prihvaćanje djeteta 0,20 

 Očevo prihvaćanje djeteta 0,33** 

 Majčina podrška autonomiji -0,11 
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 Očeva podrška autonomiji 0,04 

 R2 0,41** 

 ∆R2 0,25** 

Korak 3 Spol 0,06 

 Dob -0,10 

 Nepoželjna ponašanja -0,10 

 Kontrolirajuća ponašanja majke -0,28 

 Kontrolirajuća ponašanja oca 0,32 

 Kontrola majke 0,03 

 Kontrola oca -0,05 

 Majčino prihvaćanje djeteta 0,06 

 Očevo prihvaćanje djeteta 0,26* 

 Majčina podrška autonomiji -0,02 

 Očeva podrška autonomiji -0,02 

 Pozitivan bratsko-sestrinski odnos 0,33** 

 Negativan bratsko-sestrinski odnos 0,08 

 R2 0,47** 

 ∆R2 0,06** 

 

β – vrijednost standardiziranog regresijskog koeficijenta, R² – udio objašnjene varijance, ∆R2 – promjena u udjelu 

objašnjene varijance; * p < 0,05; ** p < 0,01 

 

Uvidom u rezultate vidljivo je kako je prvi korak hijerarhijske regresijske analize značajan 

(F = 6,09, p < 0,01), a kao značajan prediktor kognitivne dobrobiti ističe se varijabla nepoželjnog 

ponašanja brata/sestre s teškoćama u razvoju (β = -0,31, p < 0,01). Drugačije rečeno, svakim 

jediničnim povećanjem standardne devijacije vrijednosti varijable nepoželjnog ponašanja 

brata/sestre s teškoćama u razvoju, vrijednost varijable kognitivne dobrobiti u prosjeku se smanjuje 
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za 0,31 SD. Ukupno, kontrolne varijable uvrštene u prvi korak analize objašnjavaju 16 % varijance 

u rezultatima kognitivne dobrobiti, što je statistički značajan nalaz.  

Drugi korak provedene hijerarhijske regresijske analize također se pokazao značajnim (F = 

5,48, p < 0,01), a kao značajan prediktor ističe se varijabla očeva prihvaćanja djeteta (β = 0,33,  p < 

0,01). Svakim jediničnim povećanjem vrijednosti rezultata te varijable vrijednost varijable 

kognitivne dobrobiti u prosjeku se povećava za 0,33 SD. Također, vidljivo je kako je u ovom 

koraku varijabla nepoželjna ponašanja izgubila na značajnosti, što insinuira na supresivni učinak 

varijabli roditeljskog utjecaja na negativnu povezanost kognitivne dobrobiti sudionika s 

nepoželjnim ponašanjima njihove braće ili sestara s teškoćama u razvoju. Ukupno, varijable 

uvrštene u drugi korak analize objašnjavaju značajnih 41 % varijance rezultata kognitivne dobrobiti, 

što je ujedno i statistički značajna promjena u odnosu na prvi korak od 25 %.  

Treći i konačni korak provedene hijerarhijske regresijske analize također se pokazao značajnim (F = 

5,89, p < 0,01), a kao značajan prediktor ponovno se ističe varijabla očeva prihvaćanja djeteta (β = 

0,26, p = 0,04), uz varijablu pozitivnih bratsko-sestrinskih odnosa (β = 0,33, p < 0,01). 

Jednostavnije rečeno, povećanje u vrijednostima varijabli očeva prihvaćanja i pozitivnih odnosa 

prati povećanje u vrijednosti varijable kognitivne dobrobiti. Ukupno, sve uvrštene varijable 

objašnjavaju 47 % ukupne varijance varijable kognitivne dobrobiti, što je statistički značajan udio, 

kao i značajna promjena u odnosu na drugi korak analize od 6 %. 

Nadalje, hijerarhijska regresijska analiza provedena je i za kriterijsku varijablu pozitivnog 

afekta kao pokazatelja afektivne dobrobiti. Rezultati analize prikazani su u Tablici 7. 

 

Tablica 7. Rezultati hijerarhijske regresijske analize s obzirom na kriterij pozitivnog afekta 

 

Kriterij – pozitivan afekt Ukupni rezultat 

 β  

Korak 1 Spol 0,02 

 Dob -0,24* 

 Nepoželjna ponašanja -0,20* 

 R2 0,11** 
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Korak 2 Spol 0,06 

 Dob -0,23* 

 Nepoželjna ponašanja -0,03 

 Kontrolirajuća ponašanja majke -0,39* 

 Kontrolirajuća ponašanja oca 0,35 

 Kontrola majke 0,02 

 Kontrola oca 0,12 

 Majčino prihvaćanje djeteta 0,15 

 Očevo prihvaćanje djeteta 0,14 

 Majčina podrška autonomiji -0,19 

 Očeva podrška autonomiji 0,17 

 R2 0,27** 

 ∆R2 0,16* 

Korak 3 Spol 0,06 

 Dob -0,23* 

 Nepoželjna ponašanja -0,02 

 Kontrolirajuća ponašanja majke -0,42 

 Kontrolirajuća ponašanja oca 0,33 

 Kontrola majke 0,05 

 Kontrola oca 0,10 

 Majčino prihvaćanje djeteta 0,03 

 Očevo prihvaćanje djeteta 0,06 

 Majčina podrška autonomiji -0,11 

 Očeva podrška autonomiji 0,12 

 Pozitivan bratsko-sestrinski odnos 0,30* 

 Negativan bratsko-sestrinski odnos 0,04 
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 R2 0,32** 

 ∆R2 0,05* 

 

β – vrijednost standardiziranog regresijskog koeficijenta, R² – udio objašnjene varijance, ∆R2 – promjena u udjelu 

objašnjene varijance; * p < 0,05; ** p < 0,01 

 

Uvidom u rezultate vidljivo je kako je prvi korak hijerarhijske regresijske analize značajan 

(F = 4,17, p < 0,01), a kao značajan prediktor pozitivnog afekta ističu se varijable dobi (β = -0,24, p 

< 0,01) i nepoželjnog ponašanja brata/sestre s teškoćama u razvoju (β = -0,20, p < 0,01). Drugačije 

rečeno, svakim jediničnim povećanjem standardne devijacije vrijednosti varijable dobi sudionika, 

vrijednost varijable pozitivnog afekta u prosjeku se smanjuje za 0,24 SD, a isto tako povećanje 

vrijednosti varijable nepoželjnog ponašanja brata/sestre s teškoćama u razvoju prati smanjenje 

vrijednosti pozitivnog afekta za 0,20 SD. Ukupno, kontrolne varijable uvrštene u prvi korak analize 

objašnjavaju 11 % varijance u rezultatima pozitivnog afekta što je statistički značajan nalaz.  

Drugi korak provedene hijerarhijske regresijske analize također se pokazao značajnim (F = 

2,92, p < 0,01), a kao značajan prediktor ponovno se ističe varijabla dobi (β = -0,23, p = 0,03), uz 

varijablu kontrolirajućeg ponašanja majke (β = -0,39, p < 0,01). Svakim jediničnim povećanjem 

vrijednosti rezultata te varijable vrijednost varijable pozitivnog afekta u prosjeku se smanjuje za 

0,39 SD, a u slučaju prediktorske varijable dobi, vrijednost pozitivnog afekta smanjuje se za 0,23 

SD. Ukupno, varijable uvrštene u drugi korak analize objašnjavaju značajnih 27 % varijance 

rezultata pozitivnog afekta što je ujedno i statistički značajna promjena u odnosu na prvi korak od 

16 %.  

Treći i konačni korak provedene hijerarhijske regresijske analize također se pokazao značajnim (F = 

3,10, p < 0,01), a kao značajan prediktor opet se ističe varijabla dobi sudionika (β = -0,23, p = 

0,03), uz varijablu pozitivnih bratsko-sestrinskih odnosa (β = 0,30, p = 0,01). Jednostavnije rečeno, 

povećanje u vrijednosti varijable  pozitivnih odnosa prati povećanje u vrijednosti pozitivnog afekta 

dok povećanje dobi prati smanjenje u vrijednosti pozitivnog afekta. Interesantno je napomenuti 

kako je prediktorska varijabla kontrolirajućeg ponašanja majke bila na samoj granici značajnosti (p 

= 0,059). Ukupno, sve uvrštene varijable objašnjavaju 32 % ukupne varijance varijable pozitivnog 
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afekta, što je statistički značajan udio, kao i značajna promjena u odnosu na drugi korak analize od 

5 %. 

Naposljetku, hijerarhijska regresijska analiza provedena je i za kriterijsku varijablu 

negativnog afekta kao pokazatelja afektivne dobrobiti. Rezultati analize prikazani su u Tablici 8. 

 

 

Tablica 8. Rezultati hijerarhijske regresijske analize s obzirom na kriterij negativnog afekta 

 

Kriterij – negativan afekt Ukupni rezultat 

 β  

Korak 1 Spol -0,16 

 Dob 0,08 

 Nepoželjna ponašanja 0,22* 

 R2 0,10* 

Korak 2 Spol -0,24* 

 Dob 0,13 

 Nepoželjna ponašanja 0,07 

 Kontrolirajuća ponašanja majke 0,27 

 Kontrolirajuća ponašanja oca -0,02 

 Kontrola majke 0,07 

 Kontrola oca -0,08 

 Majčino prihvaćanje djeteta -0,15 

 Očevo prihvaćanje djeteta -0,21 

 Majčina podrška autonomiji 0,13 

 Očeva podrška autonomiji -0,01 

 R2 0,24** 

 ∆R2 0,14* 

Korak 3 Spol -0,24* 
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 Dob 0,14 

 Nepoželjna ponašanja 0,06 

 Kontrolirajuća ponašanja majke 0,29 

 Kontrolirajuća ponašanja oca -0,01 

 Kontrola majke 0,05 

 Kontrola oca -0,06 

 Majčino prihvaćanje djeteta -0,07 

 Očevo prihvaćanje djeteta -0,14 

 Majčina podrška autonomiji 0,08 

 Očeva podrška autonomiji 0,03 

 Pozitivan bratsko-sestrinski odnos -0,23 

 Negativan bratsko-sestrinski odnos 0,01 

 R2 0,27** 

 ∆R2 0,03 

 

β – vrijednost standardiziranog regresijskog koeficijenta, R² – udio objašnjene varijance, ∆R2 – promjena u udjelu 

objašnjene varijance; * p < 0,05; ** p < 0,01 

 

Uvidom u rezultate vidljivo je kako je prvi korak hijerarhijske regresijske analize značajan 

(F = 3,52, p = 0,02), a kao značajan prediktor negativnog afekta ističe se varijabla nepoželjnog 

ponašanja brata/sestre s teškoćama u razvoju (β = 0,22, p = 0,03). Drugačije rečeno, svakim 

jediničnim povećanjem standardne devijacije nepoželjnog ponašanja brata/sestre s teškoćama u 

razvoju, vrijednost varijable negativnog afekta povećava se za 0,22 SD. Ukupno, kontrolne 

varijable uvrštene u prvi korak analize objašnjavaju 10 % varijance u rezultatima negativnog afekta 

što je statistički značajan nalaz.  

Drugi korak provedene hijerarhijske regresijske analize također se pokazao značajnim (F = 

2,57, p < 0,01), a kao značajan prediktor ističe se varijabla spola (β = -0,24, p = 0,02). Točnije 

rečeno, sudionici muškog spola bilježili su značajno niže rezultate u varijabli negativnog afekta u 
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odnosu na one ženskog spola. Ukupno, varijable uvrštene u drugi korak analize objašnjavaju 

značajnih 24 % varijance rezultata negativnog afekta, što je ujedno i statistički značajna promjena u 

odnosu na prvi korak od 14 %. 

Treći i konačni korak provedene hijerarhijske regresijske analize također se pokazao značajnim (F = 

2,50, p < 0,01), a kao značajan prediktor opet se ističe varijabla spola (β = -0,24, p = 0,03). 

Sudionici muškog spola bilježili su značajno niže rezultate negativnog afekta u odnosu na sudionike 

ženskog spola. Interesantno je napomenuti kako je prediktorska varijabla pozitivnog bratsko-

sestrinskog odnosa bila na granici značajnosti (p = 0,066). Ukupno, sve uvrštene varijable 

objašnjavaju 27 % ukupne varijance varijable negativnog afekta što je statistički značajan udio, ali 

ne i značajna promjena u odnosu na drugi korak analize od 3 %. 

 

8. RASPRAVA  

 

Ovim se istraživanjem obuhvatila vrlo značajna i nedovoljno istražena tema. Dobrobit sestara/braće 

djece s teškoćama u razvoju / osobama s invaliditetom ispitana je u odnosu na roditeljska ponašanja, 

roditeljevu podršku autonomiji te sestrinsko-bratski odnos što ovo istraživanje čini jedinstvenim. 

Prethodnim su se istraživanjima obuhvatile neke od varijabli koje se ispituju ovim istraživanjem, no 

pregledom literature nije pronađeno ni jedno koje objedinjuje sve ove varijable važne za 

adolescentsku dobrobit. Cilj ovog istraživanja bio je ispitati odrednice dobrobiti temeljem 

samoprocjena adolescenata tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom. U skladu s tim, kao i s teorijskim očekivanjima temeljenim na postojećoj literaturi te 

posebno Bronfenbrennerovom teorijom ekoloških sustava, postavljene su tri glavne hipoteze. 

Prvom se hipotezom pretpostavilo da će visoko roditeljsko prihvaćanje i visoka bihevioralna 

kontrola pridonijeti visokoj dobrobiti sestara/braće tipičnog razvoja djece s teškoćama u razvoju / 

osoba s invaliditetom. Drugom se hipotezom pretpostavilo da visok stupanj roditeljeve podrške 

autonomiji pridonosi visokoj dobrobiti sestara/braće tipičnog razvoja. Naposlijetku se pretpostavilo 

da će pozitivna kvaliteta sestrinsko-bratskog odnosa pridonositi visokoj dobrobiti sestrama/braći 

djece s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom. 

Rezultati ovog istraživanja pokazali su da je značajni prediktor kriterijske varijable kognitivne 

dobrobiti očevo prihvaćanja djeteta / roditeljska toplina i (u negativnom smjeru) kontrolirajuće 

ponašanje majke. Međutim, nije utvrđena značajna uloga visokog majčinog prihvaćanja ni visoke 

bihevioralne kontrole oca ni za kognitivnu ni za afektivnu dobrobit. U skladu s dobivenim 

rezultatima, prva hipoteza da će visoko roditeljsko prihvaćanje i visoka bihevioralna kontrola 
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pridonijeti visokoj dobrobiti sestara/braće tipičnog razvoja djece s teškoćama u razvoju / 

osoba s invaliditetom, djelomično je prihvaćena. 

Nalazi ovog istraživanja suprotni su nalazima nekih prethodnih koji mjere roditeljska ponašanja. 

Prethodnim se nalazima pokazalo da majke imaju značajan utjecaj na dobrobit djece općenito, 

naročito kod mladih adolescenata. Mnogi su autori pokazali da je percepcija majčina favoriziranja 

važna sastavnica i sestrinsko-bratskog odnosa. Roditeljska ponašanja za dobrobit adolescenata 

uključenih u ovo istraživanje nisu se pokazala u potpunosti značajnima. Činjenica je da mnoga 

istraživanja uključuju roditelje koji i sami ocjenjuju svoja roditeljska ponašanja. Razlika u 

rezultatima dobivenim ovim istraživanjem i prethodnima može biti u tome što su adolescenti sami 

popunjavali upitnik. Manje autora roditeljska ponašanja ispituje temeljem percepcije djece. Luijten i 

suradnici (2021) ispitali su utjecaj kvalitete odnosa adolescenta s majkom i ocem na dobrobit. 

Rezultati ukazuju da je odnos s ocem više utjecao na dobrobit nego odnos s majkom. Ovim su se 

istraživanjem dobili slični rezultati. Nalazi ovog istraživanja pokazuju da je veća razina očeva 

prihvaćanja povezana s većom kognitivnom dobrobiti. Iako se u prethodnim istraživanjima 

pokazalo da majke imaju značajan utjecaj na dobrobit adolescenata, u posljednje / suvremeno 

vrijeme, očevi sve više aktivno sudjeluju u obiteljskom životu (Jiménez-Inglesias i sur., 2017) što 

vjerojatno povećava njihov utjecaj i značaj za djecu. Dosadašnjim pregledom literature nije 

pronađen utjecaj očeva na kognitivnu dobrobit. Pojam kognitivne dobrobiti se odnosi na to kako 

pojedinac ocjenjuje svoju dobrobit. Međutim, dosadašnjim se istraživanjima uglavnom ispitivao 

utjecaj očeva na kognitivni razvoj i ostvarivanje potencijala djece. Huta (2012) je ispitala utjecaj 

roditeljskih stilova na subjektivnu dobrobit, odnosno  hedonizam i eudaimoniju. Eudaimonija 

podrazumijeva ostvarivanje potencijala osobe. U istraživanju su sudjelovale odrasle osobe. 

Pokazalo se da su oni čiji su roditelji bili više usmjereni na eudaimoniju, imali bolju dobrobit. 

Podatci ovog istraživanja govore o većoj važnosti uloge oca na kognitivnu dobrobit adolescenata od 

majki što ide i u prilog nalazima prethodnih inozemnih istraživanja. Također je dosadašnjim 

pregledom literature poznato da su majke više usmjerene na dijete s teškoćama u razvoju, a očevi na 

dijete tipičnog razvoja (Brown i sur., 2011; Kardum, 2021) pa je moguće da će adolescenti tipičnog 

razvoja imati bolji odnos s ocem. Autori su generalno ispitivali utjecaj roditelja na dobrobit 

adolescenata. Nalazi takvih prethodnih istraživanja o utjecaju roditelja na dobrobit adolescenata 

dvojaki su. Dok neki navode da je adolescentima važna uloga majke, drugi pokazuju da očevi imaju 

puno veću važnost za dobrobit adolescenata (Ljubetić i Reić Ercegovac, 2020). Nalazi nekih 

istraživanja ukazuju da očevi imaju izrazito važnu ulogu u razvoju dobrobiti adolescenata (King i 

Sobolewski, 2006; Yogman i sur., 2016). Tradicionalne se uloge očeva i majki razlikuju. Majke se i 

dalje češće odlučuju na obiteljski život umjesto karijere pa preuzimaju ulogu primarnih skrbnika u 

obitelji. Nadalje, majkama je vrlo često narušena dobrobit i doživljavaju veće razine stresa nego 
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očevi koji imaju veću i bolju dobrobit od majki, a to može svakako utjecati na njihova ponašanja. 

Očevi su generalno sretniji, zadovoljniji i opušteniji u životu od majki (Nelson-Coffey i sur., 2019) 

zbog čega neka djeca mogu prirodno težiti očevima. Huta (2012) je svojim istraživanjem potvrdila 

veliku važnost oca za dobrobit adolescenata. Većim očevim prihvaćanjem bolje se ocijenila 

kognitivna dobrobit. Walsh i suradnici (2024) ispitali su poveznicu subjektivne dobrobiti i kvalitete 

odnosa između adolescenta i oca. Očeva uključenost, bolji odnos s ocem doprinosi boljoj 

subjektivnoj dobrobiti, prilagodbi adolescenata i boljem školskom uspjehu. S obzirom na često veći 

angažman majki u skrbi oko djece s teškoćama u razvoju / osobama s invaliditetom nego očeva, pa 

posljedično tome manje vremena od strane majki za angažman oko djece tipičnog razvoja, moguće 

je da se adolescenti tipičnog razvoja priklanjaju više očevima koji imaju više vremena za njih. 

Nalazi ovog istraživanja potvrđuju pretpostavku da je očevo prihvaćanje/odbijanje značajno za 

dobrobit adolescenata. Ovim se istraživanjem također pokazalo da je pozitivan afekt emocionalne 

dobrobiti povezan s očevom dimenzijom prihvaćanja/odbijanja. Možemo reći da su nalazi dobiveni 

ovim istraživanjem u skladu s nalazima prethodnih inozemnih istraživanja. Prethodnim se 

istraživanjima pokazalo da se djeca općenito bolje osjećaju ukoliko imaju dobre odnose s ocem i 

osjećaju se prihvaćeno od strane oca (npr. Walsh i sur., 2024). Također, podatci dobiveni ovim 

istraživanjem su značajni s obzirom da je emocionalna dobrobit adolescenta također jedna od 

nedovoljno zastupljenih tema. Pregledom literature može se zaključiti da se kognitivna komponenta 

subjektivne dobrobiti više istraživala.  

Pomalo iznenađujuć rezultat da sudionicima ovog istraživanja nisu u potpunosti značajna 

roditeljska ponašanja, može se djelomično objasniti važnošću drugih članova obitelji ili nekih 

drugih značajnih osoba iz okoline. Pretpostavka o važnosti drugih osoba u životu sestara/braće 

tipičnog razvoja temelji se na istraživanjima koja su se bavila sestrama/braćom djece s teškoćama u 

razvoju / osoba s invaliditetom dok su se drugi članovi obitelji pokazali vrlo važnim izvorom, npr. 

bake/djedovi, ujak, ujna i slično (Moyson i Roeyers, 2012; Opperman i Alant, 2003). Dosadašnjim 

se istraživanjima pokazalo da obiteljski život s djetetom s teškoćama u razvoju / osobom s 

invaliditetom može biti vrlo stresan. Adolescenti tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u 

razvoju / invaliditetom izvještavaju da ne žele dodatno opterećivati roditelje svojim problemima 

(Wennick i Huus, 2012). Stoga nije neobično da adolescenti podršku traže na drugim razinama 

mikrosustava. Temeljem pregleda literature može se zaključiti da visoke razine stresa doživljavaju 

svi članovi obitelji, pa tako i sestre/braća tipičnog razvoja. Temeljem rezultata ovog istraživanja 

može se pretpostaviti da roditeljska ponašanja, nejednak roditeljski tretman nisu glavni uzročnik 

stresa za sestre/braću tipičnog razvoja nego neki drugi faktori, npr. nepoželjna ponašanja 

sestre/brata s teškoćama u razvoju / osobe s invaliditetom, a što se potvrđuje i mnogim drugim 

istraživanjima (npr. Pit-Ten Cate i Loots, 2000) i što značajno utječe na dobrobit. Nalazi nekih 
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istraživanja navode teškoće u organizaciji druženja s prijateljima kao veliki izvor stresa za djecu 

tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom. Sudionici tih istraživanja 

navode da im je zbog sestre/brata vrlo teško održavati socijalne kontakte, pozvati prijatelje kući kao 

i ići na neka druženja jer imaju obavezu koju im roditelji nameću ili se srame ponašanja sestre/brata 

s teškoćama u razvoju / invaliditetom (Dervishailaj i Murati, 2014).  

Nadalje, rezultati idu u prilog težnje adolescenata da budu neovisni od roditelja, da utjecaj roditelja 

nije značajan za razvoj i održavanje dobrobiti, posebice majki. Iako rezultati mnogih istraživanja 

naglašavaju važnost roditelja za dobrobit adolescenata, rezultati dobiveni ovim istraživanjem koji 

nisu dokazali značajnost roditeljskih ponašanja na dobrobit adolescenata ne iznenađuju s obzirom 

na činjenicu da je adolescentima u ranoj fazi adolescencije naizgled važnije mišljenje, prihvaćanje i 

druženje s prijateljima od roditelja. Također se pokazalo da će tijekom srednje faze adolescencije 

osobe postati više autonomne.  

Dob se također pokazala značajnim faktorom u korelaciji s kontrolirajućim ponašanjima majki. Iz 

literature nam je odavno poznato da majke imaju više kontrolirajućih ponašanja od očeva (Lansford 

i sur., 2014). Istraživanjima prikazanim u ovom radu pokazalo se da se intenzitet majčinih 

kontrolirajućih ponašanja s dobi smanjuje. Rezultati ovog istraživanja također govore u prilog 

prethodnima. Majke manje kontroliraju starije adolescente, a time se povećava razina autonomije 

(Hare i sur., 2015). Guay i suradnici (2018) su pronašli poveznicu između kontrolirajućih ponašanja 

roditelja i stresa. Iz literature nam je poznato da majke doživljavaju više stresa nego očevi 

(Scheibner i sur., 2024). Također je pronađeno da u trenutcima kada su pod stresom, više 

kontroliraju svoje dijete nego kada nisu (Steeger i Gondoli, 2012). Međutim, prethodnim se 

inozemnim istraživanjima pokazalo da majke zbog velike količine stresa više kontroliraju i 

ponašaju se zaštitnički prema djetetu s teškoćama u razvoju / osobi s invaliditetom te da su prema 

djeci tipičnog razvoja više popustljive (Gau i sur., 2010). Nadalje, pronađena je poveznica između 

kontrolirajućih ponašanja majke i pozitivnog afekta. Većom kontrolom majke smanjuje se pozitivan 

afekt i obrnuto. Ukoliko majka intenzivno kontrolira adolescenta, smanjuje se pozitivan osjećaj, 

također smanjenjem kontrole povećava se pozitivan afekt.  

Nadalje, temeljem rezultata dobivenih ovim istraživanjem, odbacuje se druga hipoteza kojom 

se pretpostavilo da će visok stupanj roditeljske podrške autonomiji biti značajan prediktor 

dobrobiti adolescenata tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom. Drugim riječima, prediktorske varijable podrške autonomiji, bilo od strane 

majke ili oca, nisu se pokazale značajnim ni u jednoj analizi. Rezultati ovog istraživanja su, 

prema tome, suprotni  prethodnim inozemnim istraživanjima. Dosadašnjim se inozemnim 

istraživanjima ispituje utjecaj roditeljeve podrške autonomiji na dobrobit adolescenata. Rezultati su 

stranih istraživanja usklađeni. Adolescenti kojima roditelji podržavaju autonomiju, imaju manje 
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internaliziranih poteškoća (Vrolijk i sur., 2020). Iako se ovim istraživanjem nisu ispitali 

emocionalni problemi s kojima se susreću sestre/braća tipičnog razvoja, temeljem pregleda 

literature može se pretpostaviti da će prisustvo sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom 

ipak utjecati na djecu tipičnog razvoja. Lukač (2019) je između ostaloga ispitala povezanost između 

roditeljeve podrške autonomiji i emocionalne dimenzije roditeljskih ponašanja. U istraživanju je 

sudjelovalo 187 maturanata 17 - 19 godina. Autorica je pronašla povezanost između emocionalne 

topline, roditeljeve podrške autonomiji i prevencije depresivnih simptoma u adolescenata.  

Iznenađujuće, roditeljeva podrška autonomiji ovim se istraživanjem nije pokazala značajnom za 

dobrobit adolescenata. Potrebno je uzeti u obzir da je prosječna dob sudionika ovog istraživanja 

13,5 godina, odnosno dob u kojoj se prethodnim istraživanjima pokazalo da se autonomija tek 

razvija. Mnoga istraživanja pokazuju da se razina autonomije s godinama povećava. 

Istraživanja koja su se bavila konceptom autonomije naglašavaju povezanost između dobrobiti i 

autonomije. Generalno se pokazuje da što osoba ima više autonomije, ima i bolju dobrobit (De-

Juanas i sur., 2020). Temeljem dobivenih nalaza ne smije se pretpostaviti da autonomija nije 

značajna odrednica dobrobiti adolescenata uključenih u ovo istraživanje. Može se pretpostaviti da 

adolescenti koji su bili uključeni u istraživanje imaju dovoljno autonomije koja im je važna za 

dobrobit.  

Međutim, obzirom na obiteljsku situaciju, može se pretpostaviti da je adolescentima uključenima u 

ovo istraživanje značajna podrška autonomije bila od strane drugih osoba iz okoline. Kleinkorres i 

suradnici (2023) proveli su longitudinalno istraživanje u koje su uključili 3446 adolescenata. Cilj 

istraživanja bio je ispitati utjecaj podrške autonomiji učitelja na dobrobit adolescenata. Autori su 

pronašli povezanost između podrške autonomiji od strane učitelja i dobrobiti adolescenata. U 

kontekstu socijalne podrške, sestrama/braći tipičnog razvoja značajni su se pokazali neki drugi 

članovi obitelji, npr. baka i djed, ujak ili ujna (Moyson i Roeyers, 2012; Opperman i Alant, 2003). U 

skladu s time, može se pretpostaviti da članovi šire obitelji, odnosno drugi članovi 

Bronfenbrennerovog mikrosustava, više zadovoljavaju potrebu za autonomijom sestara/braće 

tipičnog razvoja nego njihovi roditelji. Međutim, koncept autonomije sastavni je dio psihološke 

dobrobiti. Ovim se istraživanjem ispitao doprinos autonomije subjektivnoj dobrobiti adolescenata. 

Nadalje, ispitana je roditeljeva podrška autonomiji, ne i intenzitet pružanja podrške ili vrsta 

autonomije koju roditelj podržava ili koja je najznačajnija za adolescenta. Nadalje, dobiveni podatci 

koji ukazuju da podrška autonomiji nije značajna za dobrobit adolescenata ne iznenađuju s obzirom 

na to da se ni roditeljska ponašanja nisu pokazala značajnima, osim dimenzije očeva prihvaćanja. 

Osim toga, pokazalo se da se i kontrolirajuće ponašanje majki smanjuje s dobi. Pregledom literature 

poznato je da se smanjivanjem kontrolirajućih ponašanja roditelja poveća autonomija adolescenata. 

Koncept roditeljeve podrške autonomiji prethodnim se istraživanjima spominjao te su pronađene 
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razlike prema spolu roditelja. Pokazalo se da će očevi više nego majke poticati adolescente na 

izražavanje stavova i mišljenja i da će ih više podržavati u samostalnom donošenju odluka 

(Pasquette, 2004; Vrolijk i sur., 2020). Nalazi dobiveni prethodnim istraživanjima također idu u 

prilog objašnjenju djelomičnog potvrđivanja prve hipoteze. Nalazi govore da je očevo 

prihvaćanje/odbijanje veoma značajno za dobrobit adolescenata. Iako se ovim istraživanjem nije 

pronašla poveznica između očeve podrške autonomiji i dobrobiti adolescenata, ne smije se 

zanemariti sveukupan utjecaj očeva na dobrobit. 

Međutim, rezultati jasno idu u prilog potvrđivanju treće hipoteze – pozitivna kvaliteta 

bratsko-sestrinskog odnosa pokazala se kao značajan prediktor kako kognitivne dobrobiti, 

tako i pozitivne afektivne dobrobiti. 

Nalazi dobiveni ovim istraživanjem u skladu su s nalazima dobivenima prethodnim istraživanjima. 

Mnogi su autori ispitali utjecaj sestrinsko-bratskih odnosa sa sestrom/braćom s teškoćama u razvoju 

/ invaliditetom na djecu tipičnog razvoja. Temeljem pregleda mnogih inozemnih istraživanja može 

se reći da su rezultati usklađeni. Bolji sestrinsko-bratski odnos usko je povezan s osjećajem sreće i 

zadovoljstva te s prevencijom pojave internaliziranih ili eksternaliziranih problema u djece tipičnog 

razvoja. Iako se prethodnim istraživanjima nije ispitivao utjecaj sestrinsko-bratskog odnosa sa 

sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom na kognitivnu dobrobit, autori su ispitivali 

zadovoljstvo životom sestara/braće tipičnog razvoja. Mnogim se istraživanjima pokazalo da osobe 

tipičnog razvoja svoj život, posebno u usporedbi sa svojim vršnjacima, opisuju lošijim (Vella Gera i 

sur., 2021). Iskustvo življenja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom mnogi 

opisuju negativnim. Međutim, prethodnim istraživanjima generalno se pokazalo da na dobrobit 

sestara/braće tipičnog razvoja najviše utječu nepoželjna ponašanja djece s teškoćama u razvoju / 

osobama s invaliditetom.  

Nalazi ovog istraživanja pokazuju značajnu negativnu povezanost između afektivne dobrobiti 

i nepoželjnih ponašanja sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom što ide u prilog 

prethodnim istraživanjima. Bez obzira na vrstu teškoće u razvoju / invaliditeta, nepoželjna 

ponašanja značajno su umanjila pozitivan afekt emocionalne dobrobiti. Adolescenti tipičnog razvoja 

čiji su sestra/brat s teškoćama u razvoju imali više nepoželjnih ponašanja, imali su manju razinu 

pozitivnog afekta emocionalne dobrobiti. Istraživanja pokazuju da su sestre/braća tipičnog razvoja 

čiji su sestre/braća s teškoćama u razvoju / invaliditetom imali nepoželjna ponašanja, doživljavali 

više stresa (Pit-Ten Cate i Loots, 2000). Neke sestre/braća tipičnog razvoja procjenjuju da su zbog 

nepoželjnih ponašanja sestre/brata bili deprivirani od nekih obiteljskih situacija, npr. odlazak u 

restoran i slično (Pavlopou i Dimitriou, 2019).  

Konačno, faktori koji su se ovim istraživanjem pokazali značajnima za sestrinsko-bratski odnos 

očevo su prihvaćanje/odbijanje i nepoželjna ponašanja. Autori su se u prethodnim istraživanjima 
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bavili majkama. Pregledom literature može se zaključiti da ne postoji dovoljno znanstvenih 

istraživanja koja se bave utjecajem roditeljskih ponašanja na sestrinsko-bratski odnos. Također i 

sudionici koji sudjeluju u istraživanjima koja se bave ispitivanjem sestrinsko-bratskog odnosa 

većinom izvještavaju o razlikama u majčinu ponašanju što može utjecati na sestrinsko-bratski odnos 

(npr. Gau i sur., 2010). Činjenica je da sestrinsko-bratski odnos neće biti narušen samo zbog razlike 

u očevu prihvaćanju/odbijanju, ali svakako može činiti vrlo važan faktor za njegovu kvalitetu.  

Međutim, ovim se istraživanjem sestrinsko-bratski odnos pokazao najznačajnijim za dobrobit 

adolescenata što je u skladu s rezultatima prethodnih istraživanja. Pozitivan odnos sa 

sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom povezan je s pozitivnim afektom emocionalne 

dobrobiti. Kvalitetnijim sestrinsko-bratskim odnosom pozitivan afekt subjektivne dobrobiti bit će 

veći, odnosno adolescenti tipičnog razvoja osjećat će se bolje. Ukoliko je sestrinsko-bratski odnos 

lošiji, adolescenti ostvaruju niže rezultate na pozitivnom afektu subjektivne dobrobiti, odnosno 

osjećat će se lošije. Nalazi potvrđuju prethodna istraživanja kojima se zaključuje da će prisustvo 

sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom utjecati na internalizirane ili eksternalizirane 

poteškoće. 

Od sociodemografskih podataka, dob se također pokazala značajnom. Stariji adolescenti pozitivan 

afekt povezan sa sestrinsko-bratskim odnosom ocjenjuju nižim. Dakle, stariji adolescenti smatraju 

sestrinsko-bratski odnos lošijim, a to svakako utječe na pozitivan afekt emocionalne dobrobiti. 

Stariji su adolescenti i svoju dobrobit ocijenili nižom. Moreira i suradnici (2014) u svojem su 

istraživanju dobrobiti adolescenata dobili jednake rezultate. Do sada nam je poznato da stariji 

adolescenti mogu imati više poteškoća s mentalnim zdravljem. Istraživanjima koja se bave 

ispitivanjem kulturoloških razlika u dobrobiti sestara/braće tipičnog razvoja zaključuje se da starije 

osobe imaju obavezu više skrbiti o djetetu s teškoćama u razvoju / osobi s invaliditetom (McHale i 

sur., 2012; Nuckolls, 1993; Weisner, 1989). Također, kako je već navedeno, stariji adolescenti 

uvjete svojih života i prilike za budućnost često uspoređuju s drugima. Ne smije se zanemariti 

činjenica da su sestre/braća tipičnog razvoja vjerojatno svjesni da će jednog dana možda trebati 

preuzeti skrb za osobu s invaliditetom. Osim toga, Steinmayr i suradnici (2019) ispitali su  

subjektivnu dobrobit u adolescenata i promjene tijekom odrastanja. Pokazalo se također da stariji 

adolescenti procjenjuju nižu dobrobit, ali razlog tomu je uspoređivanje s osobama iz okoline oko 

mogućnosti za budućnost. Prema tome, možemo pretpostaviti da se i adolescenti tipičnog razvoja 

uspoređuju s vršnjacima kao i svoje mogućnosti za budućnost. Rezultati dobiveni ovim 

istraživanjem suprotni su nekim prethodnima u kojima se dob pokazala značajnim faktorom za 

kvalitetu sestrinsko-bratskog odnosa. Neki znanstvenici u svojim istraživanjima zaključuju da je 

dobrobit povezana sa sestrinsko-bratskim odnosom niža u mlađih sestara/braće tipičnog razvoja 

(Buist i sur., 2013; Milevsky i sur., 2005).  
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Ovim se istraživanjem spol nije pokazao značajnim faktorom za percepciju sestrinsko-bratskog 

odnosa. Nalazi ovog istraživanja koji govore da spol nije značajan faktor za percepciju sestrinsko-

bratskog odnosa u skladu s nalazima prethodnih istraživanja. Međutim, spol se pokazao značajno 

povezanim s afektivnom komponentom subjektivne dobrobiti. Djevojke ocjenjuju svoju dobrobit 

više narušenom nego mladići. Rezultati dobiveni ovim istraživanjem idu u prilog mnogim drugima 

koji su ispitivali  razlike u dobrobiti prema spolu adolescenata. Činjenica je da djevojke imaju lošije 

mentalno zdravlje od mladića. Empirijski nalazi drugih istraživanja pokazuju da će prisustvo 

sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom imati više utjecaja na djevojke (Marquis i sur., 

2020). Estaben-Gonzalo i suradnici (2020) su ispitali razlike u dobrobiti kod djece i adolescenata 

prema spolu. Razlike u spolu pronađene su samo kod adolescenata. Djevojke su imale visoke 

rezultate na pozitivnom i negativnom afektu. U mladića su pronađeni veći rezultati na ljestvici 

kognitivne dobrobiti. Djevojke generalno pokazuju više internaliziranih poteškoća i slabije 

zadovoljstvo životom (Cosma i sur., 2020; Gaspar i sur., 2018; Tomé i sur., 2021). Valja napomenuti 

da su rezultati na varijablama dobi i spola u skladu s nalazima prethodnih istraživanja i u skladu s 

očekivanjima. Ovim se istraživanjem pokazalo da su mladići imali niže rezultate na negativnom 

afektu emocionalne dobrobiti. Dobiveni su rezultati u skladu s prethodnim istraživanjima koji 

govore da su mladići bili zadovoljniji životom i imali manje internaliziranih teškoća od djevojaka 

(Yoon i sur., 2023). 

Uzimajući u obzir dobivene rezultate može se pretpostaviti kako je dobrobit adolescenata tipičnog 

razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom različita od njihovih vršnjaka, ali i 

s obzirom na dosadašnje nalaze istraživanja koja se bave ovom temom ili pojedinačnim varijablama 

uključenima u ovo istraživanje. Također se može pretpostaviti da su sastavnice dobrobiti u 

adolescenata tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom i osoba 

tipičnog razvoja različite. 

 

9. OGRANIČENJA ISTRAŽIVANJA I PREPORUKE ZA BUDUĆA ISTRAŽIVANJA  

  

Iako je kvantitativno istraživanje obuhvatilo veći broj sudionika, kvalitativno bi istraživanje 

omogućilo dublji uvid u problematiku dobrobiti adolescenata koji imaju sestru/brata s teškoćama u 

razvoju / invaliditetom. Preporuka za sljedeća istraživanja svakako bi bila provesti  istraživanje 

koristeći  miješanu metodologiju kojom bi kvalitativne metode nadopunile kvantitativne, a kojom bi 

se ispitale komponente koje dodatno mogu utjecati na dobrobit adolescenata, koje bi adolescenti 

sami identificirali i koje nisu obuhvaćene ovim istraživanjem.  

Osim metodološkog, nedostatak je prepoznat i u populaciji obuhvaćenoj ovim istraživanjem. 

Adolescencija je relativno dug životni period koji traje otprilike devet godina. Većina sudionika 
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ovog istraživanja u ranoj je fazi adolescencije. Ograničenje je ovog istraživanja što nedostaju 

sudionici starije adolescentske dobi. Bilo bi vrlo korisno usporediti dobrobit adolescenata tijekom 

različitih faza adolescencije. U skladu s time, preporuča se provoditi longitudinalna istraživanja 

kojima bi se obuhvatili adolescenti od desete godine života do kraja adolescencije (10 - 20 godina). 

Tako bi dobili sveobuhvatnu sliku dobrobiti adolescenata.  

Sljedeće je ograničenje ovog istraživanja u tome što nije uključena kontrolna skupina sestara/braće 

djece tipičnog razvoja. Preporuča se provesti istraživanje kojim bi se uključile dvije skupine 

sudionika: sestre/braća djece s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom i djece tipičnog razvoja 

s ciljem uspoređivanja važnih odrednica adolescencije obuhvaćenih ovim istraživanjem na dobrobit.  

Mnogim se istraživanjima obuhvatila populacija sestara/braće tipičnog razvoja djece s teškoćama u 

razvoju / osobama s invaliditetom. Uvjet za uključivanje u ovo istraživanje bila je isključivo dob i 

prisustvo sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom u obitelji bez obzira na vrstu teškoće u 

razvoju / invaliditeta. Sljedeća preporuka za daljnja istraživanja bila bi usporediti dobrobit 

adolescenata tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom ovisno o 

vrsti teškoće u razvoju / invaliditetu. Neki inozemni izvori literature ukazuju na razlike u dobrobiti 

sestara/braće tipičnog razvoja djece različitih vrsta teškoće u razvoju / invaliditeta. Iako je ovo 

jedinstveno istraživanje, posebice u Hrvatskoj, koje ispituje utjecaj sestara/braće s teškoćama u 

razvoju / invaliditetom na dobrobit adolescenata tipičnog razvoja, nije nam poznato postoje li 

razlike u utjecaju određene vrste teškoće u razvoju / invaliditeta na dobrobit adolescenata tipičnog 

razvoja u hrvatskom kontekstu. 

Nadalje, mnogi izvori literature navode da je redoslijed rođenja djece u obitelji vrlo važan za 

sestrinsko-bratski odnos i dobrobit djece generalno. Iako se nekim nalazima redoslijed rođenja ne 

smatra značajnim za dobrobit adolescenata, ipak se može pretpostaviti da može utjecati na djecu 

tipičnog razvoja. Različito može doživjeti sestru/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom osoba 

koja je kasnije rođena i koja je od početka života član obitelji s djetetom s teškoćama u razvoju / 

osobom s invaliditetom. Međutim, osoba koja je prvorođena u obitelji s djecom s teškoćama u 

razvoju / osobama s invaliditetom potencijalno će imati više izazova u prilagođavanju i prihvaćanju 

novonastale dinamike u obitelji nakon rođenja sestre/brata s teškoćama u razvoju. Prema tome, 

preporuka za sljedeća istraživanja bila bi provesti istraživanje koje će specifično ispitati sestrinsko-

bratsku dijadu u kojoj jedan ima teškoću u razvoju / invaliditet, a da je prvorođeni, odnosno kasnije 

rođeni. Osim toga bilo bi vrlo korisno usporediti dobrobit sestara/braće tipičnog razvoja koji su 

prvorođeni i kasnije rođeni. 

Dakle, preporuča se ispitati kvaliteta sestrinsko-bratskih odnosa sa sestrom/bratom s teškoćama u 

razvoju / invaliditetom s obzirom na faktore koji su se prethodnim istraživanjima pokazali 
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značajnima, primjerice: dob, spol, redoslijed rođenja. U skladu s nalazima prethodnih istraživanja, 

očekuje se da će različiti faktori različito utjecati na dobrobit sestara/braće tipičnog razvoja. 

Nalazi ovog istraživanja pokazali su povezanost između sestrinsko-bratskog odnosa i subjektivne 

dobrobiti (kognitivne komponente i pozitivnog afekta). Daljnjim se istraživanjima preporučuju 

ispitati koji su faktori usko vezani sa subjektivnom dobrobiti sestara/braće tipičnog razvoja (npr. 

sociodemografski faktori, ili roditeljska ponašanja, …), a koji se nisu obuhvatili ovim istraživanjem. 

Nalazi koji govore o utjecaju nepoželjnih ponašanja na dobrobit adolescenata sa sestrom/bratom s 

teškoćama u razvoju / invaliditetom u skladu su s nalazima prethodnih istraživanja. Preporuka za 

praksu je da se, osim pružanja emocionalne podrške sestrama i braći djece s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom pomoću individualnih i grupnih savjetovanja ili grupe podrške, omogući informiranje, 

edukacija ili trening o prirodi teškoća u razvoju / invaliditeta, specifičnim potrebama kao i 

strategijama nošenja s izazovima koje može donijeti suživot s djecom s teškoćama u razvoju / 

osobama s invaliditetom. Prethodnim se istraživanjima pokazalo da uključivanje djece tipičnog 

razvoja u tretmane i terapije sestara i braće s teškoćama u razvoju / invaliditetom, kao  i 

informiranje, može značajno utjecati na dobrobit djece tipičnog razvoja. Osim što se uče o teškoći u 

razvoju / invaliditetu, podučavaju se kako prepoznati nepoželjna ponašanja, njihovu funkciju i 

mehanizme koji do njih dovode. Preporuča se djecu tipičnog razvoja također podučiti tehnikama 

kojima se nepoželjna ponašanja mogu prevenirati te kako postupati ukoliko do nepoželjnog 

ponašanja dođe.  

Iako se sestrinsko-bratski odnos pokazao značajnim za dobrobit adolescenata tipičnog razvoja sa 

sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom, ovim se istraživanjem nije ispitao utjecaj 

određenih vrsta teškoća u razvoju na kvalitetu sestrinsko-bratskih odnosa. Primjerice, prethodnim se 

istraživanjima pokazalo da će sestre/braća djece s autizmom više utjecati na dobrobit nego djeca s 

drugom vrstom teškoća u razvoju / osobe s invaliditetom. Stoga se preporuča ispitati različit utjecaj 

teškoća u razvoju / invaliditeta na osobe tipičnog razvoja.  

Također se preporuča ispitati potrebe i vrstu podrške koja je potrebna sestrama/braći djece s 

teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom, a koja bi mogla pozitivno utjecati na njihovu dobrobit i 

nošenje sa stresom zbog nepoželjnih ponašanja sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom.  

Količina mjernih instrumenata, ukupno sedam, koristila se za provedbu ovog istraživanja. Za neke  

mlađe adolescente ispunjavanje tolikog broja upitnika bilo je vrlo iscrpljujuće iako se vrijeme i 

način ispunjavanja instrumenata prilagođavao svakom sudioniku. Na primjer, ukoliko je sudionik 

trebao pauzu, omogućila mu se pauza. Također se boravak istraživačice sa sudionicima tijekom 

popunjavanja upitnika može smatrati nedostatkom. Ispunjavanje upitnika s drugom osobom 

potencijalno je utjecalo na odgovore sudionika. 
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Uzimajući u obzir nalaze dobivene ovim istraživanjem, bilo bi vrijedno ispitati postoje li i koje su 

druge značajne osobe u životu adolescenata sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom.  

Iako su nalazi ovog istraživanja zanimljivi, naročito oni koji govore o očevoj ulozi za kognitivnu 

dobrobit adolescenata, nije nam poznato jesu li očevi adolescenata uključenih u ovo istraživanje 

usmjereni na eudaimoniju te jesu li više usmjereni na to u odnosu na majke. U skladu s time, 

sljedeća preporuka za daljnja istraživanja uključila bi ispitati utjecaj oca na eudaimoniju 

adolescenata tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom. Međutim, 

valja napomenuti da je utjecaj oca na djecu tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u 

razvoju / invaliditetom nedovoljno zastupljen u dosadašnjim istraživanjima, stoga se preporuča 

ispitati očeva uloga i u drugim faktorima značajnima za dobrobit, npr. roditeljska ponašanja oca ili 

utjecaj oca na afektivnu komponentu subjektivne dobrobiti i slično. Osim toga, značajan znanstveni 

doprinos takvih istraživanja odnosio bi se i na usporedbu očeva koji imaju dijete s teškoćama u 

razvoju / osobu s invaliditetom u obitelji i one koji imaju samo djecu tipičnog razvoja. Posebice jer 

rezultati ovog istraživanja upućuju da očevi imaju značajnu ulogu na sestrinsko-bratski odnos. 

Istraživanja općenito u području obitelji djece s teškoćama u razvoju uglavnom ispituju majke pa bi 

bilo važno naći način na koji bi se u većoj mjeri uključili očevi u istraživanja.  

S obzirom na to da se rezultati dobiveni ovim istraživanjem razlikuju od onih dobivenih inozemnim 

istraživanjima, valja daljnjim studijama provjeriti temelje li se razlike na kulturnim i socijalnim 

normama. 

 

10. ZNANSTVENI I PRAKTIČNI DOPRINOS ISTRAŽIVANJA   

 

Dosadašnje spoznaje na temu sestara/braće djece s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom 

temelje se na inozemnim istraživanjima. U Hrvatskoj do sada ne postoji dovoljan broj istraživanja 

na ovu temu. Najvažniji doprinos ovog istraživanja odnosi se na razumijevanje konstrukta dobrobiti 

u adolescenata sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom i njezinih odrednica. 

Koncept dobrobiti adolescenata koji imaju sestru/brata s teškoćama u razvoj / invaliditetom je i u 

Hrvatskoj i svijetu podzastupljena tema. Mnogi se istraživači bave temom obitelji djece s teškoćama 

u razvoju. Najveći se broj bavi ispitivanjem iskustva, stavova, kompetencija, aktivnosti roditelja, 

posebice majki. Mnogim se inozemnim istraživanjima govorilo o drugim članovima obitelji osim 

roditelja, pa i sestrama/braći djece s teškoćama u razvoju, no u puno manjem omjeru u odnosu na 

roditelje.   
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Nekim se prethodnim istraživanjima pokazala nedosljednost u mjerenju teorijskog konstrukta 

roditeljskih ponašanja. Iako se kao cilj istraživanja ističe mjerenje roditeljskih ponašanja, 

uključujući obje dimenzije, autori najčešće mjere samo roditeljsku kontrolu. Značajan je doprinos 

ovog istraživanja u tome što ispituje obje dimenzije roditeljskih ponašanja (emocionalnost i 

kontrolu) i njihov utjecaj na dobrobit adolescenata. Prijašnja istraživanja bavila su se utjecajem 

roditeljske, pa tako i očeve topline na pojavnost internaliziranih poteškoća, odabir romantičnih 

partnera, akademski uspjeh. Dakle, iako se prethodnim istraživanjima nije direktno mjerila 

dobrobit, može se reći da se proučavanjem nalaza mnogih istraživanja koji mjere razne domene 

dobrobiti, može dobiti sveobuhvatna slika dobrobiti adolescenata. Konačno, glavni znanstveni 

doprinos ovog istraživanja čini sveobuhvatno ispitivanje koncepta subjektivne dobrobiti: 

emocionalne i kognitivne.  

Nadalje, ovim se istraživanjem utvrdila značajna povezanost dobrobiti adolescenata i očeve topline. 

Prethodnim se istraživanjima očeva toplina pokazala značajnom za prevenciju internaliziranih i 

eksternaliziranih poteškoća u djece tipičnog razvoja, ali nije se povezalo s dobrobiti djece. Također, 

ispitivala su se mlađa djeca, a ne adolescenti, stoga ovi nalazi svakako čine vrijednu nadopunu 

nalaza prethodnih istraživanja. Prethodnim se istraživanjima pronašla povezanost očeve topline s 

pozitivnim ishodima na djecu. Očeva se toplina pokazala i ključnim faktorom aktivne uključenosti 

očeva u obiteljski život. U skladu s navedenim, temeljem nalaza ovog istraživanja može se 

pretpostaviti da su očevi adolescenata uključenih u istraživanje aktivno uključeni u život svoje djece 

tipičnog razvoja. S obzirom na to da su istraživanja koja se bave očevima generalno, nedovoljno 

zastupljena, posebice u obiteljima koje imaju dijete s teškoćama u razvoju / osobu s invaliditetom, 

spoznaje dobivene ovim istraživanjem čine vrijedan znanstveni doprinos i nadopunu prethodnim 

inozemnim istraživanjima.  

Temeljem nalaza dobivenih ovim istraživanjem, stručnjaci se, prilikom organiziranja radionica i 

grupa podrške, mogu aganžirati da više motiviraju i osnaže očeve u njihovim roditeljskim 

kompetencijama i da im osvijeste važnost njihove roditeljske uloge u životu djece.  

Znanstveni doprinos odnosi se na korištenje kvantitativne metodologije kojom se uključio veći broj 

sudionika iz više različitih dijelova Hrvatske. Mnoga istraživanja koja uključuju sestre/braću djece s 

teškoćama u razvoju / osobe s invaliditetom koristila su kvalitativnu metodologiju iako se 

korištenjem kvalitativne metodologije mogu dobiti podatci koje istraživač možda nije predvidio, jer 

se to može dogoditi u svakom istraživanju, a koji daju dublji uvid u perspektivu sudionika. 

Konačno, drugi glavni znanstveni i praktični doprinos ovog istraživanja stvaranje je spoznaja o 

sestrama/braći tipičnog razvoja djece s teškoćama u razvoju / osobama s invaliditetom temeljem 

njihove percepcije. Rezultati dobiveni ovim istraživanjem temelje se na samoprocjeni adolescenata. 

Osim što se ispitivala povezanost sestrinsko-bratskog odnosa i dobrobiti adolescenata tipičnog 
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razvoja, nalazi ovog istraživanja ukazuju na njegovu važnost za dobrobit adolescenata tipičnog 

razvoja. Prethodnim se istraživanjima pokazalo da sestra/brat s teškoćama u razvoju / invaliditetom 

može pozitivno i negativno utjecati na dobrobit adolescenata. Prema tome, nalazi ovog čine 

vrijednu nadopunu prethodnim istraživanjima. Iako nam nisu poznata istraživanja koja pokazuju 

povezanost sestrinsko-bratskog odnosa s djecom s teškoćama u razvoju / osobama s invaliditetom  i 

kognitivne ili afektivne komponente subjektivne dobrobiti, poznato nam je da sestra/brat tipičnog 

razvoja svoju kvalitetu života ocjenjuju nižom nego u vršnjaka te da češće mogu razviti 

internalizirane ili eksternalizirane poteškoće. Činjenica da sestrinsko-bratski odnos ima značajan 

doprinos za kognitivnu dobrobit i pozitivan afekt subjektivne dobrobiti čini vrlo značajan doprinos 

praksi i znanosti. Nalazi ovog istraživanja mogu potaknuti druge istraživače da ispitaju faktore 

sestrinsko-bratskog odnosa koji najviše doprinose komponentama subjektivne dobrobiti 

sestara/braće tipičnog razvoja, ali i komponentama sestrinsko-bratskog odnosa koji utječu na 

dobrobit. Preporuča se ispitati koji su čimbenici sestrinsko-bratskog odnosa povezani s dobrobiti i 

koji okolinski čimbenici su povezani s kvalitetom sestrinsko-bratskog odnosa ovisno o dobi, spolu, 

redoslijedu rođenja ili nekim drugim okolinskim čimbenicima. Osim toga, mogu pomoći osobama u 

praksi koje organiziraju treninge za roditelje i grupe podrške za sestre/braću tipičnog razvoja da se 

fokusiraju na komponente kognitivne i afektivne dobrobiti i faktore koji im pridonose. Plan podrške 

može se osmisliti ukoliko se prikupe značajni podatci temeljeni na procjeni ciljane populacije za 

koju se tretman osmišlja. Temeljem procjene nekih elemenata dobrobiti, npr. roditeljska ponašanja, 

podrška autonomiji i samoprocjene dobrobiti može se osmisliti intervencija koja će se temeljiti na 

stvarnim potrebama adolescenata. Osim grupe podrške za adolescente, može se osmisliti i trening 

roditelja koji će pomoći roditeljima razviti vještine zadovoljavanja potreba djece tipičnog razvoja. 

Sljedeći vrlo važan znanstveni doprinos ovog istraživanja odnosi se na sudionike. Iako se mnoga 

istraživanja bave obiteljima djece s teškoćama u razvoju, istraživači najviše u svoja istraživanja 

uključuju majke, nešto manje druge članove obitelji. Ovim se istraživanjem obuhvatila populacija 

koja se nije dovoljno uključivala u prethodnim istraživanjima, posebice u hrvatskom kontekstu. 

Osim što je ovo jedno od rijetkih istraživanja koje uključuju sestre/braću djece s teškoćama u 

razvoju / osoba s invaliditetom, uključuje i adolescente, posebice s obzirom na to da je 

adolescencija životno razdoblje koje je obilježeno brojnim promjenama. 

Osamdesetih godina dvadesetog stoljeća koncept dobrobiti sestara/braće djece s teškoćama u 

razvoju / osoba s invaliditetom intenzivnije se počeo proučavati. Glavi interes istraživača bio je 

ispitati iskustvo odrastanja, odnos sa sestrom/bratom. Pregledom literature može se zaključiti da 

mnogim istraživanjima glavni cilj nije u potpunosti bio usmjeren na  dobrobit sestara/braće tipičnog 

razvoja. Prije desetak godina autori su sve više počeli ispitivali utjecaj teškoće u razvoju / 

invaliditeta na sestru/brata tipičnog razvoja. Prema tome, jedan od doprinosa ovog istraživanja 
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također je nadopuna prethodnim inozemnim istraživanjima koja ispituju neke dimenzije dobrobiti i 

faktore koji utječu na dobrobit sestara/braće tipičnog razvoja. Primarni cilj ovog istraživanja 

stvaranje je spoznaja konkretno o sestrama/braći tipičnog razvoja u sestrinsko-bratskoj dijadi u 

kojoj postoji i dijete s teškoćama u razvoju / invaliditetom.  

Nadalje, značajan doprinos istraživanja je i u dobi sudionika istraživanja. Najprije, najčešći uzorak 

u istraživanjima činili su odrasli sestre/braća, nešto manje djeca. Fokus istraživačima koji su 

ispitivali iskustva odrastanja djece koja imaju sestru/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom 

nisu bili adolescenti nego generalno maloljetna populacija. Primjerice, autori nekih istraživanja 

uključuju adolescente, ali i djecu predškolske dobi (5 - 15 godina). Druga istraživanja uključuju 

sudionike u kasnoj adolescenciji i mlađoj odrasloj dobi. Cilj takvih istraživanja može biti usporediti 

dobrobit ili utjecaj teškoće u razvoju na sestre/braću tipičnog razvoja u odnosu na dob. Temeljem 

nalaza prijašnjih istraživanja poznato nam je da se dob pokazala značajnim faktorom dobrobiti. 

Generalno nam je poznato da prisustvo sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom može 

nepovoljno utjecati na djecu tipičnog razvoja. Međutim, manje nam je poznato kako teškoća u 

razvoju sestre/brata utječe na osobe ovisno o specifičnim potrebama koje se pojavljuju u određenoj 

dobi. Rezultati dobiveni ovim istraživanjem doprinose sličnim inozemnim istraživanjima i daju 

uvid u dobrobit adolescenata tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / 

invaliditetom.  

Pretraživanjem literature nije pronađeno mnogo istraživanja koja se bave isključivo roditeljskim 

ponašanjima prema sestrama/braći djece s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom. Neki autori 

ispituju roditeljske stilove prema djeci s teškoćama u razvoju i osobama s invaliditetom. Istraživanja 

koja se bave ispitivanjem roditeljskih stilova u obiteljima koje imaju djecu s teškoćama u razvoju 

također su uglavnom inozemnog podrijetla. Važno je napomenuti da je koncept roditeljskih 

ponašanja generalno, a posebice u Hrvatskoj, nedovoljno istražena tema. Neki su inozemni autori 

ispitali roditeljska ponašanja prema sestrama/braći tipičnog razvoja, ali kroz varijablu odnosa 

roditelja prema njima ili odnosa s roditeljima. Rezultati su jednoznačni. Sestre i braća tipičnog 

razvoja govore da je odnos prema njima drugačiji nego u obiteljima koje imaju sestru/brata tipičnog 

razvoja. Također govore da se roditelji prema djeci tipičnog razvoja drugačije ponašaju u odnosu na 

sestru/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom. Izostavlja se i konstrukt nejednakog roditeljskog 

tretmana iako se prema navodima nekih sestara/braće zaključuje da je u svakodnevnom životu 

prisutan. Uključivanjem varijable roditeljskog ponašanja prema sestrama/braći tipičnog razvoja 

ovim se istraživanjem ostvaruje vrlo važan znanstveni i praktični doprinos. Temeljem rezultata ovog 

istraživanja zaključuje se da roditeljska ponašanja ne čine važnu sastavnicu dobrobiti adolescenata 

tipičnog razvoja, ali svakako može potaknuti istraživače na daljnje istraživanje roditeljskih 

ponašanja prema sestrama/braći tipičnog razvoja djece s teškoćama u razvoju / invaliditetom. 
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Međutim, dimenzija očeva prihvaćanja/odbijanja pokazala se značajnom za kognitivnu dobrobit i 

sestrinsko-bratski odnos. Rezultati ovog istraživanja ističu poveznicu također između očeva 

prihvaćanja/odbijanja i kognitivne dobrobiti. Doprinos ovog istraživanja može se sagledati u 

planiranju i stvaranju okruženja za adolescente unutar obitelji koje im može pomoći da razviju 

dobrobit ili je čak drugačije sagledaju. 

S obzirom na to da se u mnogim istraživanjima naglašava da je tema očeva nedovoljno zastupljena 

u znanstvenim istraživanjima, spoznaja da njihovo ponašanje utječe i na kvalitetu sestrinsko-

bratskog odnosa kada jedan od sestara /braće ima teškoće u razvoju / invaliditet, vrlo je značajna i 

neprepoznata u mnogim inozemnim istraživanjima, naročito u hrvatskim. Istraživanja koja su 

ispitala odnos sestara/braće tipičnog razvoja s roditeljima ili usporedila odnos roditelja prema njima 

i djeci s teškoćama u razvoju / invaliditetom inozemnog su podrijetla. Uključivanjem roditeljskih 

ponašanja kao jedne od varijabli istraživanja, nastoji se naglasiti da je potrebno i roditeljima pružati 

podršku. Roditelji su u nekim inozemnim istraživanjima čak i sami izvijestili da im je potrebna 

pomoć ili trening roditeljskih vještina s ciljem prepoznavanja i zadovoljavanja potreba svoje djece 

tipičnog razvoja. Percepcija adolescenata daje uvid u njihove potrebe što može biti od koristi 

stručnjacima u kreiranju učinkovite podrške ne samo sestrama i braći nego i roditeljima što 

doprinosi cijelom obiteljskom sustavu.  

Ovim se istraživanjem ne izostavlja jedna od glavnih značajki adolescencije, a to je autonomija. 

Iako je važna sastavnica dobrobiti adolescenata, u Hrvatskoj je to još jedna nedovoljno zastupljena 

tema u znanstvenim istraživanjim pa rezultati ovog istraživanja tome doprinose. Dosadašnjim je 

istraživanjima poznato da adolescenti koji imaju dovoljno autonomije i podršku od strane roditelja, 

imaju razvijenu dobrobit. Osim što ovo istraživanje  nadopunjuje znanstvene spoznaje o autonomiji 

sestara/braće tipičnog razvoja djece s teškoćama u razvoju / invaliditetom, ono može potaknuti 

druge istraživače da podrobnije istraže autonomiju adolescenata koji imaju sestre i braću s 

teškoćama u razvoju ili invaliditetom. Dosad nam je poznao da je autonomija generalno vrlo važna 

sastavnica dobrobiti adolescenata. Poznato nam je da adolescenti koji imaju sestru/brata s 

teškoćama u razvoju / invaliditetom žive tzv. drugačiji život od svojih vršnjaka. Neki izvori 

literature navode da mnogo pomažu roditeljima zbog čega žrtvuju svoje slobodno vrijeme i školski 

uspjeh. Iako je autonomija vrlo široko područje, u istraživanjima koje se bave sestrama/braćom 

djece s teškoćama u razvoju / invaliditetom spominje se samo u kontekstu slobodnog vremena. U 

kontekstu Bronfenbrennerovog ekološkog sustava slobodno vrijeme, odnosno vrijeme provedeno s 

prijateljima, romantičnim partnerima, članovima sportskog tima ili društvom bilo kojeg drugog 

okruženja, vrlo je važno za dobrobit. Bez obzira što se istraživanjem autonomija nije pokazala 

značajnom za dobrobit adolescenata sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom, to 

ukazuje na potrebu budućih istraživanja ove teme. Rezultati dobiveni ovim istraživanjem mogu se 
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promatrati u kontekstu kultoroloških razlika, odnosno hrvatskog konteksta, s obzirom na to da se 

sve spoznaje o autonomiji sestara/braće djece s teškoćama u razvoju / osoba s invaliditetom temelje 

na inozemnim istraživanjima. Iako se koncept autonomije u mnogim istraživanjima ne identificira, 

mnogo se o njemu govori kroz obiteljske obaveze o skrbi za dijete s teškoćama u razvoju / osobu s 

invaliditetom. 

S obzirom na rezultate, potrebno je ispitati koje su značajne druge osobe koje pomažu 

adolescentima sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom zadovoljiti potrebu za 

autonomijom. Vrijedan znanstveni doprinos rezultata ovih istraživanja poticaj je istraživačima da 

ispitaju na drugačiji način neke od konstrukata ovog istraživanja. Na primjer, može se postaviti 

istraživačko pitanje tko podržava autonomiju sestara/braće tipičnog razvoja i koja je vrsta 

autonomije najvažnija za njihovu dobrobit. 

Generalno su istraživanja koja se bave sestrama/braćom djece s teškoćama u razvoju / osoba s 

invaliditetom nedovoljno zastupljena. U Hrvatskoj su tema sestrinsko-bratski odnosi podzastupljena 

tema, posebice kada jedan u ovoj dijadi ima teškoću u razvoju / invaliditet. Osim što ovo 

istraživanje čini nadopunu inozemnima, može potaknuti istraživače da se više bave ovom temom.  

Ispitivanjem koncepta dobrobiti adolescenata tipičnog razvoja kroz varijable koje su se prethodnim 

međusobno neovisnim istraživanjima pokazali značajnima, ovo istraživanje pruža novu percepciju 

na tu temu. Interakcijom  značajnih faktora za dobrobit dobili smo sveobuhvatniju sliku o dobrobiti 

adolescenata tipičnog razvoja sa sestrom/bratom s teškoćama u razvoju / invaliditetom. Iako su 

adolescenti istraživačima vrlo zanimljiva tema, kao i njihova dobrobit, školski uspjeh, odnos s 

roditeljima, to se ne može reći za dobrobit adolescenata i njihov odnos sa sestrom/bratom, a 

posebice ako sestra/brat ima teškoće u razvoju / invaliditet. Ovim se istraživanjem također 

nadopunjuju dosadašnja iskustva korištenja mjernih instrumenata dosad nedovoljno korištenih u 

hrvatskom kontekstu. 

 

11. ZAKLJUČAK  

 

Uzimajući u obzir kompleksnost dobrobiti općenito, posebice kod adolescenata, ovim su se 

istraživanjem ispitale ključne komponente dobrobiti onih adolescenata koji imaju sestru/brata s 

teškoćama u razvoju / invaliditetom.  

Temeljem pregleda literature, odabrani su mjerni instrumenti koji mjere obje dimenzije subjektivne 

dobrobiti (emocionalne i kognitivne), roditeljska ponašanja, sestrinsko-bratski odnos, roditeljevu 

podršku autonomiji, nepoželjna ponašanja i prikupljeni su sociodemografski podatci.  

Nadalje, temeljem pregleda literature određen je problem te su postavljeni cilj i hipoteze 

istraživanja. 
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Značajnim faktorima za pozitivan afekt dobrobiti adolescenata pokazali su se dob i nepoželjna 

ponašanja sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom. Točnije, stariji adolescenti i oni čiji 

sestra/brat s teškoćama u razvoju / invaliditetom imaju više nepoželjnih ponašanja imat će slabiju 

dobrobit, odnosno pozitivan afekt emocionalne dimenzije subjektivne dobrobiti. Znači da će se 

povećanjem nepoželjnih ponašanja sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom, adolescenti 

tipičnog razvoja osjećati češće negativne emocije nego pozitivne. 

Stariji adolescenti također su ocijenili niži pozitivan afekt, znači da su kod njih bile prisutnije 

negativne emocije od pozitivnih. 

Očevo prihvaćanje i nepoželjna ponašanja pokazali su se značajnima za kognitivnu dimenziju 

subjektivne dobrobiti. Točnije, slabije očevo prihvaćanje i više nepoželjnih ponašanja sestre/brata 

značajno će utjecati na evaluaciju dobrobiti i vlastita života. Nasuprot tomu, očevim prihvaćanjem, i  

rjeđe manifestiranim nepoželjnim ponašanjima od sestre/brata s teškoćama u razvoju / invaliditetom 

adolescenti će kognitivnu dobrobiti ocijeniti boljom. 

Sestrinsko-bratski odnos pokazao se važnijim od roditeljskih ponašanja, no na njega će utjecati 

dimenzija očeva prihvaćanja/odbijanja. Rezultati pokazuju povezanost kvalitetnog sestrinsko-

bratskog odnosa s pozitivnim afektom. Nepoželjnim ponašanjima djeteta s teškoćama u razvoju / 

osobe s invaliditetom može se narušiti sestrinsko-bratski odnos i dobrobit adolescenata tipičnog 

razvoja. 

Nalazi ovog istraživanja odstupaju od očekivanog obzirom da se autonomija nije pokazala 

značajnom za dobrobit adolescenata. Temeljem ovih rezultata može se pretpostavljati da adolescenti 

imaju optimalnu razinu autonomije ili da je podržavaju drugi članovi obitelji. Moguće su i 

kulturološke razlike hrvatskog i inozemnog konteksta iz kojih proizlaze dosadašnje spoznaje u 

ovom području. Svakako je važno autonomiju i dalje istraživati kod ove populacije  s  fokusom na 

vrstu autonomije, razinu i detekciju osoba koje nisu nužno roditelji, a koje ju podržavaju iz okoline. 

Kao što je već spomenuto, nalazi ovog istraživanja za autonomiju ne iznenađuju s obzirom na to da 

se roditeljska ponašanja nisu pokazala važnim faktorom za dobrobit adolescenata. Međutim, u 

skladu s prethodnim istraživanjima, pokazalo se da se majčina kontrola smanjuje s dobi. 

Zaključno, ovim se istraživanjem ispitao relativno zanemaren koncept, posebice u Hrvatskoj. 

Rezultati mogu istraživačima dati ideju u kojem smjeru  planirati buduća istraživanja kojima bi se 

ovaj koncept bolje ispitao. U skladu s ovim i rezultatima budućih istraživanja moguće je planirati 

podršku ne samo adolescentima tipičnog razvoja koji imaju sestru/brata s teškoćama / invaliditetom 

nego i roditeljima da što bolje razumiju koncept dobrobiti svakog člana obitelji i čimbenike koji 

pridonose dobrobiti. 
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13. PRILOZI  

Mjerni instrumenti 

DOBROBIT  

13.1. Upitnik pozitivnog i negativnog afekta (Brdar, 2010) 

Ova se skala sastoji od nekoliko riječi koje opisuju različita osjećanja i osjećaje. Pročitaj pažljivo 

svaku stavku i zaokruži prikladan odgovor. Procjeni u kojoj se mjeri općenito tako osjećaš, odnosno 

kako se osjećaš u prosjeku. 

1- Vrlo malo ili ni malo 

2- Malo 

3- Umjereno 

4- Prilično 

5- Izrazito 

1.Zainteresirano 1 2 3 4 5 11.Razdražljivo 1 2 3 4 5 

2. Nesretno 1 2 3 4 5 12. Budno 1 2 3 4 5 

3. Uzbuđeno 1 2 3 4 5 13. Posramljeno 1 2 3 4 5 

4. Uznemireno 1 2 3 4 5 14. Nadahnuto 1 2 3 4 5 

5. Snažno 1 2 3 4 5 15. Nervozno 1 2 3 4 5 

6. Krivo zbog nečega 1 2 3 4 5 16. Odlučno 1 2 3 4 5 

7. Prestrašeno 1 2 3 4 5 17. Pozorno 1 2 3 4 5 

8. Neprijateljski 1 2 3 4 5 18. Živčano 1 2 3 4 5 

9. Poletno 1 2 3 4 5 19. Aktivno 1 2 3 4 5 

10. Ponosno 1 2 3 4 5 20. Uplašeno 1 2 3 4 5 
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Kognitivna komponenta dobrobiti 

13.2. Skala općeg zadovoljstva životom (Penezić, 1996) 

 

SKALA ZADOVOLJSTVA ŽIVOTOM 

 

 Ispred tebe se nalaze određene tvrdnje koje se odnose na procjenu tvog života. 

Molim te da što iskrenije odgovoriš koliko se slažeš ili ne slažeš sa svakom od njih. Uz svaku 

tvrdnju označi odgovarajući broj. Koristi pri tome skalu na kojoj brojevi imaju slijedeća značenja: 

     1 - uopće se ne slažem 

     2 - uglavnom se ne slažem 

     3 - niti se slažem, niti se ne slažem 

     4 - uglavnom se slažem 

     5 - u potpunosti se slažem 

 

1. U više aspekata moj život je blizak idealnom…………......……. 1 2 3 4 5 

2. Uvjeti moga života su izvrsni……………………………........… 1 2 3 4 5 

3. Zadovoljan/na sam svojim životom…………………………… ..... 1 2 3 4 5 

4. Do sada imam sve važne stvari koje sam želio u životu………..  1 2 3 4 5 

5. Kada bih ponovno živio/la svoj život ne bih mijenjao gotovo ništa. 1 2 3 4 5 

6. Sve u svemu ja sam jako sretna osoba………………………….. 1 2 3  4 5                                                       

7. Život mi donosi puno zadovoljstva……………………………... 1 2 3 4 5 

8. Ja se općenito dobro osjećam…………………………………... 1 2 3 4 5 

9. Mislim da sam sretna osoba……………………………………. 1 2 3 4 5 

10. U cjelini gledajući ja sam manje sretan od drugih ljudi………  1 2 3 4 5 ® 

11. Često sam utučen/na i žalostan/na……………………………… 1 2 3 4 5 ® 

12. Mislim da sam sretan/na barem koliko i drugi ljudi…..………… 1 2 3 4 5 

13. Moja budućnost izgleda dobro……………………………….... 1 2 3 4 5 

14. Zadovoljan/na sam načinom na koji mi se ostvaruju planovi.......... 1 2 3 4 5 

15. Što god da se dogodi mogu vidjeti i svijetlu stranu……………… 1 2 3 4 5 

16.Uživam živjeti……………………………………………….… 1 2 3 4 5 

17. Moj mi se život čini smislen ………………………….......… 1 2 3 4 5 

 

Molim te da sada odgovoriš i na slijedeće tvrdnje, zaokruživši pri tome odgovarajući broj uz svaku od 

njih. Brojevi imaju slijedeće značenje: 

    1 - nikada mi se to nije dogodilo 

    2 - rijetko mi se to događa 

    3 - to mi se događa i ne događa 

    4 - često mi se to događa 

    5 - uvijek mi se to događa 

 

Da li ti se posljednjih nekoliko tjedana dogodilo. . . 

 

18. ...da si bio/la zadovoljan/na jer si nešto postigao/la……………… 1 2 3 4 5 

19. ...da si bio/la zadovoljan/na jer te drugi ljudi vole………………  1 2 3 4 5 

20. ...da si se osjećao/la potpuno sretan/na……………………………1 2 3 4 5 
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Roditeljsko ponašanje  

13.3. Upitnik za procjenu roditeljskog ponašanja (Keresteš, 1999) 

 

CRPBI-M57 

 

Kako djeca rastu i postaju starija ona sve više znaju o svojim roditeljima i o načinu na koji njihovi 

roditelji odgajaju svoju djecu. 

 Pred tobom se nalaze rečenice pomoću kojih bismo željeli saznati nešto o tvojim iskustvima 

s tvojom majkom. Molimo te da pročitaš svaku rečenicu i da zaokružiš onaj odgovor koji najbolje 

opisuje način na koji se tvoja majka odnosi prema tebi. 

 Ako ono što je napisano u rečenici  uopće ne vrijedi za tvoju majku, odnosno nije za nju 

točno, zaokružit ćeš odgovor “NETOČNO”. 

 Ako ono što je napisano u rečenici samo napola vrijedi za tvoju majku, odnosno samo je 

djelomice točno za nju, zaokružit ćeš odgovor “DJELOMICE TOČNO”. 

 Ako ono što je napisano u rečenici jako dobro opisuje tvoju majku, odnosno potpuno je 

točno za nju, zaokružit ćeš odgovor “POTPUNO TOČNO”.  

  

 Pazi da ne preskočiš ni jedno pitanje! 

1) Nakon što s majkom razgovaram o svojim brigama, 

osjećam se bolje. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

2) Moja majka uvijek želi točno znati gdje sam i što radim.  NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

3) Moja je majka blaga prema meni. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

4) Moja majka ne priča baš puno sa mnom. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

5) Majka mi uvijek govori kako bih se trebao/trebala 

ponašati. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

6) Moja majka provodi vrlo malo vremena sa mnom. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

7) Moja majka gotovo uvijek razgovara sa mnom toplim i 

prijateljskim glasom. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

8) Moja majka uvijek misli na stvari koje će me razveseliti. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

9) Moja majka uvijek provjerava što sam radio/radila u 

školi ili vani. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

10) Moja mi majka dopušta da joj kažem ako mislim da su NETOČN DJELOMI POTPUN
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moje ideje bolje od njezinih. O CE 

TOČNO 

O 

TOČNO 

11) Moja mi majka lako oprosti kad nešto pogriješim. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

12) Moja mi majka točno govori kako da nešto učinim. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

13) Moja bi majka htjela da sam/sama odlučim kako ću 

nešto učiniti.  

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

14) Ako prekršim obećanje, majka mi dugo nakon toga ne 

vjeruje. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

15) Čini se da moja majka ne misli baš često na mene. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

16) Kad idem van, majka mi ne kaže u koliko se sati moram 

vratiti kući. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

17) Moja mi majka poklanja puno brige i pažnje. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

18) Moja majka traži od mene da joj ispričam sve što se 

događa kad sam izvan kuće. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

19) Moja majka ne zaboravlja baš brzo moje pogreške. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

20) Moja majka želi da joj kažem ako mi se ne sviđa način 

na koji postupa sa mnom. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

21) Kad nešto radimo zajedno, majka mi dopušta da joj 

pomognem odlučiti kako ćemo to učiniti.  

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

22) Moja majka kaže da ću jednog dana biti 

kažnjen/kažnjena za svoje loše ponašanje. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

23) Moja mi majka daje slobode koliko god želim.  NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

24) Moja majka mi se vrlo često nasmiješi. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 
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25) Majka me stalno detaljno ispituje o mojim prijateljima, 

kako bi bila sigurna da su oni za mene dobro društvo.  

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

26) Moja mi majka oprašta moje loše ponašanje. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

27) Moja majka ne pokazuje da me voli. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

28) Kad sam uzrujan/uzrujana, majka me može oraspoložiti. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

29) Moja bi majka voljela da mi stalno može govoriti što da 

radim. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

30) Moja majka misli i govori o mojem lošem ponašanju još 

dugo nakon toga. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

31) Moja majka ne dijeli sa mnom baš puno aktivnosti. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

32) Moja mi majka dopušta da idem gdje god želim bez da 

je pitam. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

33) Moja majka uživa raditi nešto zajedno sa mnom. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

34) Osjećam se kao da sam najvažnija osoba u majčinom 

životu. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

35) Moju majku uistinu zanimaju moji osjećaji.  NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

36) Moja majka nastoji razumjeti kako ja o nečemu 

razmišljam. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

37) Moja se majka žali da joj idem na živce. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

38) Moja se majka raspituje kod drugih što radim izvan 

kuće. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

39) Moja se majka jako razljuti na mene kad ne pomažem u 

kući. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

POTPUN

O 
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TOČNO TOČNO 

40) Moja majka ne zahtijeva da je poslušam u nečemu ako 

se požalim ili pobunim.  

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

41) Kad sam tužan/tužna, majka me razveseli. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

42) Moja majka želi kontrolirati sve što radim. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

43) Moja majka misli da je svako loše ponašanje vrlo 

ozbiljno i da će imati daljnje posljedice. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

44) Moja se majka uvijek žali na mene. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

45) Moja majka često govori o dobrim stvarima koje činim. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

46) Moja je majka čitav svoj život posvetila svojoj djeci. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

47) Kad god je to moguće, majka mi dopušta da sam/sama 

izaberem što ću učiniti. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

48) Moja me majka stalno pokušava promijeniti. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

49) S mojom je majkom lako razgovarati. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

50) Moja bi majka željela da sam ja drugačija osoba. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

51) Moja mi majka dopušta da idem van uvijek kad želim. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

52) Moja je majka ponosna na ono što činim.  

 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

53) Moja majka gotovo svo svoje slobodno vrijeme provodi 

sa svojom djecom. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

54) Mojoj se majci ne sviđa kako se ponašam kod kuće. NETOČN DJELOMI POTPUN
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O CE 

TOČNO 

O 

TOČNO 

55) Moju je majku lako nagovoriti na nešto. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

56) Kad učinim bilo što loše, majka me uvijek ponovno za 

to grdi. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

57) Moja mi majka dopušta da radim sve što volim. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

139 
 

CRPBI-O57 

 

 Kako djeca rastu i postaju starija ona sve više znaju o svojim roditeljima i o načinu na koji 

njihovi roditelji odgajaju svoju djecu. 

 Pred tobom se nalaze rečenice pomoću kojih bismo željeli saznati nešto o tvojim iskustvima 

s tvojim ocem. Molimo te da pročitaš svaku rečenicu i da zaokružiš onaj odgovor koji najbolje 

opisuje način na koji se tvoj otac odnosi prema tebi. 

 Ako ono što je napisano u rečenici  uopće ne vrijedi za tvog oca, odnosno nije za njega 

točno, zaokružit ćeš odgovor “NETOČNO”. 

 Ako ono što je napisano u rečenici samo napola vrijedi za tvog oca, odnosno samo je 

djelomice točno za njega, zaokružit ćeš odgovor “DJELOMICE TOČNO”. 

 Ako ono što je napisano u rečenici jako dobro opisuje tvog oca, odnosno potpuno je točno 

za njega, zaokružit ćeš odgovor “POTPUNO TOČNO”.  

  

 Pazi da ne preskočiš ni jedno pitanje! 

1) Nakon što s ocem razgovaram o svojim brigama, 

osjećam se bolje. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

2) Moj otac uvijek želi točno znati gdje sam i što radim.  NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

3) Moj je otac blag prema meni. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

4) Moj otac ne priča baš puno sa mnom. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

5) Otac mi uvijek govori kako bih se trebao/trebala 

ponašati. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

6) Moj otac provodi vrlo malo vremena sa mnom. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

7) Moj otac gotovo uvijek razgovara sa mnom toplim i 

prijateljskim glasom. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

8) Moj otac uvijek misli na stvari koje će me razveseliti. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

9) Moj otac uvijek provjerava što sam radio/radila u školi 

ili vani. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

10) Moj otac mi dopušta da mu kažem ako mislim da su 

moje ideje bolje od njegovih. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

11) Moj otac mi lako oprosti kad nešto pogriješim. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

12) Moj otac mi točno govori kako da nešto učinim. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 
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13) Moj otac bi htio da sam/sama odlučim kako ću nešto 

učiniti.  

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

14) Ako prekršim obećanje, otac mi dugo nakon toga ne 

vjeruje. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

15) Čini se da moj otac ne misli baš često na mene. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

16) Kad idem van, otac mi ne kaže u koliko se sati moram 

vratiti kući. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

17) Moj otac mi poklanja puno brige i pažnje. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

18) Moj otac traži od mene da mu ispričam sve što se 

događa kad sam izvan kuće. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

19) Moj otac ne zaboravlja baš brzo moje pogreške. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

20) Moj otac želi da mu kažem ako mi se ne sviđa način na 

koji postupa sa mnom. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

21) Kad nešto radimo zajedno, otac mi dopušta da mu 

pomognem odlučiti kako ćemo to učiniti.  

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

22) Moj otac kaže da ću jednog dana biti kažnjen/kažnjena 

za svoje loše ponašanje. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

23) Moj otac mi daje slobode koliko god želim.  NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

24) Moj otac mi se vrlo često nasmiješi. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

25) Otac me stalno detaljno ispituje o mojim prijateljima, 

kako bi bio siguran da su oni za mene dobro društvo.  

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

26) Moj otac mi oprašta moje loše ponašanje. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

27) Moj otac ne pokazuje da me voli. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

28) Kad sam uzrujan, otac me može oraspoložiti. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

29) Moj otac bi volio da mi stalno može govoriti što da 

radim. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 
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30) Moj otac misli i govori o mojem lošem ponašanju još 

dugo nakon toga. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

31) Moj otac ne dijeli sa mnom baš puno aktivnosti. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

32) Moj otac mi dopušta da idem gdje god želim bez da ga 

pitam. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

33) Moj otac uživa raditi nešto zajedno sa mnom. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

34) Osjećam se kao da sam najvažnija osoba u očevom 

životu. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

35) Mog oca uistinu zanimaju moji osjećaji.  NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

36) Moj otac nastoji razumjeti kako ja o nečemu 

razmišljam. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

37) Moj otac se žali da mu idem na živce. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

38) Moj otac se raspituje kod drugih što radim izvan kuće. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

39) Moj se otac jako razljuti na mene kad ne pomažem u 

kući. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

40) Moj otac ne zahtijeva da ga poslušam u nečemu ako se 

požalim ili pobunim.  

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

41) Kad sam tužan, otac me razveseli. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

42) Moj otac želi kontrolirati sve što radim. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

43) Moj otac misli da je svako loše ponašanje vrlo ozbiljno i 

da će imati daljnje posljedice. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

44) Moj otac se uvijek žali na mene.  NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

45) Moj otac često govori o dobrim stvarima koje činim. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

46) Moj otac je čitav svoj život posvetio svojoj djeci. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 
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47) Kad god je to moguće, otac mi dopušta da sam izaberem 

što ću učiniti. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

48) Moj otac me stalno pokušava promijeniti. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

49) S mojim je ocem lako razgovarati. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

50) Moj otac bi želio da sam ja drugačija osoba. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

51) Moj otac mi dopušta da idem van uvijek kad želim. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

52) Moj je otac ponosan na ono što činim.  

 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

53) Moj otac gotovo svo svoje slobodno vrijeme provodi sa 

svojom djecom. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

54) Mom ocu se ne sviđa kako se ponašam kod kuće. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

55) Mog je oca lako nagovoriti na nešto. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

56) Kad učinim bilo što loše, otac me uvijek ponovno za to 

grdi. 

NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 

57) Moj otac mi dopušta da radim sve što volim. NETOČN

O 

DJELOMI

CE 

TOČNO 

POTPUN

O 

TOČNO 



 

143 
 

Sestrinsko/bratski odnos  

13.4. Upitnik odnosa među braćom i sestrama (Jurkin, 2014) 

Slijedeći niz pitanja odnosi se na to kako ti vidiš trenutni odnos kojeg imaš sa sestrom/bratom. 

Ukoliko imaš više sestara/braće molimo te da nam opišeš odnos (prema pitanjima koji su dolje) sa 

sestrom/bratom s teškoćama u razvoju. Dakle, trebaš procijeniti kakav je tvoj odnos s njom/njim 

sada, a ne kakav je bio u prošlosti! Molimo te da pažljivo pročitaš svako pitanje i na skali od 5 

stupnjeva zaokružiš onaj broj koji najbolje odgovara tvom mišljenju.  

 

Gotovo nimalo 1_______2_______3_______4_______5 Mnogo 

  

1. Braća i sestre obično čine lijepe stvari jedni za druge. Koliko 

ti i tvoja sestra/brat činite lijepih stvari jedno za drugo. 

1_____2_____3_____4_____5 

2. Koliko pomažeš sestri/bratu kada nešto ne može sama/sam 

učiniti? 

1_____2_____3_____4_____5 

3. Koliko sestra/brat pomaže tebi kada nešto ne možeš sam 

učiniti? 

1_____2_____3_____4_____5 

4. Naređuješ li sestri/bratu što da radi? 1_____2_____3_____4_____5 

5. Naređuje li sestra/brat tebi što da radiš? 1_____2_____3_____4_____5 

6. Koliko ste bliski ti i tvoja sestra/brat? 1_____2_____3_____4_____5 

7. Koliko često ti i tvoja sestra/brat radite nešto skupa 

(posjećujete ista mjesta...)? 

1_____2_____3_____4_____5 

8. Koliko često se ti i sestra/brat međusobno vrijeđate? 1_____2_____3_____4_____5 

9. Volite li slične stvari ti i tvoja sestra/brat? 1_____2_____3_____4_____5 

10. Povjeravaš li se sestri/bratu? 1_____2_____3_____4_____5 

11. Koliko se međusobno natječeš sa sestrom/bratom? 1_____2_____3_____4_____5 

12. Koliko se diviš sestri/bratu? 1_____2_____3_____4_____5 

13. Koliko se sestra/brat divi tebi? 1_____2_____3_____4_____5 

14. Koliko se prepireš sa sestrom/bratom? 1_____2_____3_____4_____5 

15. Koliko surađuješ sa sestrom/bratom? 1_____2_____3_____4_____5 

16. Pomažeš li sestri/bratu u situacijama kada je pomoć 

potrebna? 

1_____2_____3_____4_____5 

17. Pomaže li sestra/brat tebi kada ti je pomoć potrebna? 1_____2_____3_____4_____5 

18. Koliko te često sestra/brat pokušava natjerati da nešto 

učiniš? 

1_____2_____3_____4_____5 

19. Koliko često ti pokušavaš natjerati sestru/brata da nešto 

učini? 

1_____2_____3_____4_____5 
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20. Koliko se volite ti i tvoja sestra/brat? 1_____2_____3_____4_____5 

21. Koliko se često zabavljaš sa sestrom/bratom? 1_____2_____3_____4_____5 

22. Koliko ti i tvoja sestra/brat značite jedno drugome? 1_____2_____3_____4_____5 

23. Koliko toga ti i sestra/brat imate zajedničkog? 1_____2_____3_____4_____5 

24. Koliko ti i sestra/brat govorite jedno drugome o svojim 

osjećajima ili osobnim problemima? 

1_____2_____3_____4_____5 

25. Koliko se natječeš sa sestrom/bratom? 1_____2_____3_____4_____5 

26. Koliko se ponosiš sa svojom sestrom/bratom? 1_____2_____3_____4_____5 

27. Koliko se prema tvom mišljenju tvoja sestra/brat ponosi s 

tobom? 

1_____2_____3_____4_____5 

28. Koliko se svađaš sa sestrom/bratom? 1_____2_____3_____4_____5 

29. Koliko toga ti i tvoja sestra/brat dijelite jedno s drugim? 1_____2_____3_____4_____5 

30. Koliko često te sestra/brat poučava u različitim stvarima? 1_____2_____3_____4_____5 

31. Koliko često ti poučavaš sestru/brata u različitim 

stvarima? 

1_____2_____3_____4_____5 

32. Koliko često naređuješ sestri/bratu? 1_____2_____3_____4_____5 

33. Koliko često sestra/brat naređuje tebi? 1_____2_____3_____4_____5 

34. Koliko se ti i sestra/brat volite? 1_____2_____3_____4_____5 

35. Koliko slobodnog vremena ti i sestra/brat provodite 

skupa? 

1_____2_____3_____4_____5 

36. Koliko često se međusobno zadirkujete? 1_____2_____3_____4_____5 

37. Koliko ste slični ti i sestra/brat? 1_____2_____3_____4_____5 

38. Koliko često govorite jedno drugome stvari o kojima ne 

govorite drugim ljudima? 

1_____2_____3_____4_____5 

39. Koliko pokušavate biti bolji jedno od drugoga? 1_____2_____3_____4_____5 

40. Koliko često imaš jako visoko mišljenje o sestri/bratu? 1_____2_____3_____4_____5 

41. Koliko često sestra/brat ima o visoko mišljenje o tebi? 1_____2_____3_____4_____5 

42. Koliko si sklon neslaganju sa sestrom/bratom? 1_____2_____3_____4_____5 

 

Dolje navedena pitanja odnose se na to kakav je odnos tvoje majke prema tebi i tvojoj sestri/bratu. 

Molimo te da pažljivo pročitaš svako pitanje i na skali od pet stupnjeva zaokružiš onaj broj koji 

najbolje odgovara tvom mišljenju.  
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Gotovo nimalo 1_______2_______3_______4_______5 Mnogo 

 

1. Koliko, po tvom mišljenju,  

majka pokazuje svoju naklonost 

prema 

tebi 1______2______3______4______5 

Sestri/bratu 1______2______3______4______5 

 

2. Koliko je, po tvom mišljenju, 

tvoja majka bliska 

tebi 1______2______3______4______5 

Sestri/bratu 1______2______3______4______5 

3. Koliko, po tvom mišljenju, tvoja 

majka podržava  

tebe 1______2______3______4______5 

Sestru/brata 1______2______3______4______5 

 

Dolje navedena pitanja odnose se na to kakav je odnos tvojog oca prema tebi i tvojoj sestri/bratu. 

Molimo te da pažljivo pročitaš svako pitanje i na skali od pet stupnjeva zaokružiš onaj broj koji 

najbolje odgovara tvom mišljenju.  

 

Gotovo nimalo 1_______2_______3_______4_______5 Mnogo 

 

1. Koliko, po tvom mišljenju,  otac 

pokazuje svoju naklonost prema 

tebi 1______2______3______4______5 

Sestri/bratu 1______2______3______4______5 

 

2. Koliko je, po tvom mišljenju, 

tvoj otac blizak 

tebi 1______2______3______4______5 

Sestri/bratu 1______2______3______4______5 

3. Koliko, po tvom mišljenju, tvoj 

otac podržava  

tebe 1______2______3______4______5 

Sestru/brata 1______2______3______4______5 
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Autonomija  

13.5. Skala percipirane roditeljske podrške autonomiji (Lukač, 2019) 

Sljedeći niz pitanja se odnosi na tvoju percepciju majke i oca tijekom tvog odrastanja. Moglo se 

dogoditi da tijekom odrastanja nisi bila/bio u kontaktu s jednim od roditelja (npr. ocem), ali je netko 

drugi istog stog spola živio s tobom (oćuh), odgovori na pitanja o njemu. 

Ako nisi bila/bio u kontaktu s jednim od roditelja i neka druga osoba istog spola nije živjela s 

tobom, molim te nemoj odgovoriti na pitanja koja se na njega/nju odnose. 

Molim te odgovori na pitanja na sljedeći način 

1 2 3 4 5 6 7 

Uopće se 
ne slažem 

Uglavnom 
se ne 

slažem 

Donekle 
se ne 

slažem 

Donekle 
se slažem 

Slažem se Uglavnom 
se slažem 

U 
potpunosti 
se slažem 

 

Budi pažljiva/pažljiv. Redoslijed pitanja za majku i oca se na svakom pitanju mijenjaju. 

 

 

 
 

 

 

 



 

147 
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Nepoželjna ponašanja 

13.6. Check-lista nepoželjnih ponašanja 

Slijedi niz pitanja o nepoželjnim ponašanjima sestre/brata s teškoćama u razvoju. 

Molim te odgovori na pitanja o nepoželjnim ponašanjima tvoje sestre/brata:  

 DA NE 

1.Moja sestra/brat viče.   

2.Moja sestra/brat udara samog sebe.   

3.Moja sestra/brat fizički napada  mene i druge ukućane.   

4.Moja sestra/brat baca/udara stvari.   

5.Moja sestra/brat verbalno vrijeđa druge.   

6.Moja sestra/brat ima verbalne stereotipije (ponavlja reklame, dijelove iz 

crtića/filmova,...) 

  

6.Moja sestra/brat ima stereotipna ponašanja (ljulja se/skače/vrti rukama).   

7.Moja sestra/brat bježi.   

8.Moja sestra/brat noću ne spava.   

 

Molim te odgovori na pitanja o učestalnosti nepoželjnih ponašanja sestre/brata: 

 Nekoliko 

puta 

dnevno 

Svaki 

dan 

(1x) 

Jednom 

tjedno 

Nekoliko 

puta 

tjedno 

Samo u specifičnim 

situacijama (npr. 

odlazak doktoru) 

Ne 

znam  

9.Moja sestra/brat viče.       

10.Moja sestra/brat udara 

samog sebe. 

      

11.Moja sestra/brat fizički 

napada  mene i druge 

ukućane. 

      

12.Moja sestra/brat 

baca/udara stvari. 

      

13.Moja sestra/brat verbalno 

vrijeđa druge. 

      

14. Moja sestra/brat ima 

verbalne stereotipije 

(ponavlja reklame, dijelove 

crtića/filma, ...) 
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15.Moja sestra/brat ima 

stereotipna ponašanja (ljulja 

se/skače/vrti rukama). 

      

16.Moja sestra/brat bježi.       

17.Moja sestra/brat noću ne 

spava. 
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Sociodemografski podaci 

13.7. Upitnik općih podataka 

  

1. Spol (zaokruži):      1. muški      2. ženski 

                                     

2. Dob: ____        

                         

3.Razred (upiši) ________ 

 

4. Zaokruži ocjenu s kojom si završio prethodni razred: 

 

5. Stupanj obrazovanja roditelja (zaokruži):       

 OCA MAJKE 

1) osnovna škola 1) osnovna škola 

2) srednja škola 2) srednja škola 

3) viša škola 3) viša škola 

4) fakultet 4) fakultet 

 

  

  

6. Kako procjenjuješ socioekonomski status u svojoj obitelji 

a) vrlo ispod prosjeka 

b) ispod prosjeka 

c) prosječno 

d) iznad prosjeka 

e) vrlo iznad prosjeka 

7. S kojim članovima obitelji živiš (možeš zaokružiti više odgovora): 

a) sa oba roditelja 

b) majkom 

c) ocem 

d) bratom/braćom (koliko)__________________ 

e) sestrom/sestrama (koliko)________________ 

f) ostali (tko, koliko)______________________ 

9. Koliko tvojih sestara/braće imaju teškoće u razvoju? 

    ____________________________ 

8. Koliko ti brat/braća s teškoćama u razvoju  imaju 

godina:__________________________________________ 

 

Koliko ti sestra/sestre s teškoćama u razvoju imaju 

godina:_________________________________________ 

 

Koja/i si ti po redoslijedu rođenja u tvojoj obitelji (zaokruži) 

1  2  3  4 5   

 

1 2 3 4 5 
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9.Zaokruži vrstu teškoće u razvoju sestre/brata 

a) Oštećenje vida 

b) Oštećenje sluha 

c) Oštećenje jezično govorne glasovne komunikacije (sestra/brat teško govori, ima problema 

izgovoriti      određena slova i riječi) 

d) Specifične teškoće učenja (disleksija, disgrafija, diskalkulija) 

e) Motoričke teškoće 

f) Intelektualne teškoće 

g) Poremećaj iz spektra autizma (PSA) 

h) Poremećaj pažnje i hiperaktivnosti (ADHD) 

i) Poremećaj u ponašanju 

j) Više vrsta teškoća 

 

10. Bračni status roditelja (zaokruži): 

a) u braku 

b) razvedeni 

koliko si imao godina kada su se roditelji razveli?______ 

   c) udovac / udovica 

           koliko si imao godina kada ti je umro otac ili majka?_______ 

   d) izvanbračna zajednica 

   e) u braku su, ali ne žive zajedno 

   f) drugo___________________________    
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13.8. Molba za suradnjom 
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13.9. Suglasnost za predstavnike institucija 

 

UDRUGA_____________________________ 

ADRESA_____________________________ 

OIB__________________________________ 

IME I PREZIME PREDSJEDNIKA 

______________________________________ 

 

Lorena Koštić 

Oktavijana Augusta 16 

44000 Sisak 

 

SUGLASNOST 

 

Dajem suglasnost za sudjelovanje obiteljima, članovima udruge na sudjelovanje u istraživanju za 

izradu doktorske disertacije “Dobrobit sestara/braće djece s teškoćama u razvoju”. Ciljana 

populacije  su sestre/braća tipičnog razvoja adolescentske dobi (10-18 godina).  

Dobrobit u adolescentskoj dobi vrlo lako može biti narušena, posebice ako je u obitelji prisutno 

dijete s teškoćama u razvoju. Veliki utjecaj na razvoj dobrobiti u ovoj dobi imaju kako odnosi 

unutar obitelji, tako odnosi izvan nje. Pokazalo se da su, bez obzira na težnju individualizaciji, 

roditelji vrlo važan faktor podrške. Nadalje, sestrinsko/bratski odnos se od samog rođenja pokazao 

jedan od najvažnijih odnosa. Ponekad sama teškoća u razvoju oblikuje sestrinsko/bratski odnos s 

obzirom da: se roditelji drugačije ponašaju prema sestri/bratu s teškoćama u razvoju, tipični 

sestre/braća osjećaju potrebu ili imaju obavezu pomoći skrbiti roditeljima za sestru/brata s 

teškoćama u razvoju zbog čega imaju manje mogućnosti za ostvarivanje autonomije u odnosu na 

vršnjake. Prema tome, cilj ovog istraživanja je ispitati dobrobit sestara/braće adolescentske dobi 

djece s teškoćama u razvoju procjenom i samoprocjenom nekoliko upitnika: sociodemografski 

upitnik, Upitnik odnosa među braćom i sestrama (Jurkin, 2014), Upitnik za procjenu roditeljskog 

ponašanja (Keresteš, 1999), Skala percipirane roditeljske podrške autonomiji (Lukač, 2019), 

Upitnik pozitivnog i negativnog afekta (Brdar, 2014), Skala zadovoljstva životom (Penezić, 1996) 

te upitnik koji će ispitati nepoželjna ponašanja sestre/brata s teškoćama u razvoju.  

 

Prikupljeni podaci će se obrađivati grupno i u svakom trenutku će se poštivati anonimnost. Obradit 

će se me računalnim programom SPSS. Koristit će se za izradu doktorske disertacije te izlaganje na 

znanstvenim i stručnim skupovima. Dobiveni podaci bit će vrlo korisni za izradu znanstvenih 

spoznaja na ovu temu ali i paktičnih smjernica za sustavnu podršku sestrama/braći djece s 

teškoćama u razvoju. 
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Prava i obaveze: 

1. Upoznat/a sam sa ciljem istraživanja. 

2. Pomoći ću istraživaču prikupiti uzorak potreban za istraživanje. 

3. Upoznat/a sam s time da će podaci sudionika biti u potpunosti anonimni i da će se rezultati 

obrađivati grupno. 

4. Upoznat/a sam da će moj identitet ostati anoniman. 

5. Upoznat/a sam da se u svakom trenutku mogu povući i prestati surađivati sa istraživačem. 

6. Upoznat/a sam da će se kontakt podaci sudionika kao i upitnici koje ispune pohraniti na 

sigurnom. 

7. Upoznat/a sam da će se kontakt podaci i ispunjeni upitnici čuvati 10 godina od provedbe 

istraživanja. 

8. Nakon 10 godina, upitnici će biti uništeni rezačem papira. 

 

Potpis          Datum i mjesto 

__________________________    ____________________________ 
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13.10. Suglasnost za sudionike mlađe od 14 godina 

SUGLASNOST  

Za sudjelovanje moje kćeri/sina ____________________________________ (ime i prezime)   u 

istraživanju “Dobrobit sestara/braće djece s teškoćama u razvoju/osoba s invaliditetom” 

 

Adolescencija je vrijeme promjena izgleda, želja, mogućnosti, stila života, ali i mnogih 

nesigurnosti, no bez obzira obitelj i dalje ima vrlo važnu ulogu. Prisustvo djeteta s teškoćama u 

razvoju/osobe s invaliditetom u obitelji uvelike može utjecati na dobrobit, kako obitelji u cijelosti, 

tako i pojedinaca, u svim životnim razdobljima, posebice u ovoj tzv. turbulentnoj dobi. Prema tome, 

cilj ovog istraživanja je ispitati dobrobit sestara/braće adolescentske dobi djece s teškoćama u 

razvoju/osoba s invaliditetom procjenom i samoprocjenom nekoliko upitnika: sociodemografskim 

upitnikom, Upitnikom odnosa među braćom i sestrama (Jurkin, 2014), Upitnikom za procjenu 

roditeljskog ponašanja (Keresteš, 1999), Skalom percipirane roditeljske podrške autonomiji (Lukač, 

2019), Upitnikom pozitivnog i negativnog afekta (Brdar, 2014), Skalom zadovoljstva životom 

(Penezić, 1996) te check listom koja će ispitati nepoželjna ponašanja sestre/brata s teškoćama u 

razvoju/invaliditetom.  

Prikupljeni podaci će se obrađivati grupno i u svakom trenutku će se poštivati anonimnost. Koristit 

će se za stvaranje novih spoznaja o dobrobiti sestara/braće djece s teškoćama u razvoju/osoba s 

invaliditetom koje će se izlagati na znanstvenim i stručnim skupovima te praktičnim radionicama i 

predavanjima za sudionike.  

Prava i dužnosti: 

1. Upoznat/a sam da moje dijete sudjeluje u znanstvenom istraživanju kojem je glavna svrha 

stjecanje novih spoznaja o dobrobiti sestara/braće djece s teškoćama u razvoju/osoba s 

invaliditetom. 

2. Upoznat/a sam sa ciljem istraživanja. 

3. Upoznat/a sam da se moje dijete u bilo kojem trenutku može povući iz istraživanja. 

4. Upoznat/a sam da će se u potpunosti poštivati anonimnost mog djeteta. 

5. Upoznat/a sam da će se podaci obrađivati i objavljivati grupno. 

6. Upoznat/a sam da će se upitnici koje moje dijete ispuni čuvati 10 godina na sigurnom mjestu 

te će potom biti uništeni rezačem papira. 

Za sva pitanja, primjedbe, nelagode koja se može javiti tijekom popunjavanja upitnika, molimo Vas 

kontaktirajte broj: 098/9091924 ili mail: lorena.kostic@gmail.com. 

Dajem suglasnost da moje dijete dobi 10-14 godina može sudjelovati u istraživanju “Dobrobit 

sestara/braće djece s teškoćama u razvoju/osoba s invaliditetom”.  

mailto:lorena.kostic@gmail.com
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Ime i prezime skrbnika: ____________________ 

Potpis: __________________________________ 

 

Draga/dragi _____________________________________ (ime i prezime) veselimo se  

                                     (sudionica/sudionik) 

zajedničkoj suradnji. Molimo te da potpisom potvrdiš pristanak na suradnju. Sudjelovanjem u ovom 

istraživanju doprinosiš stvaranju novih spoznaja zbog čega ti se jako zahvaljujemo. 
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13.11. Suglasnost za sudionike od 14 godina i starije 

SUGLASNOST  

 

Za sudjelovanje u istraživanju “Dobrobit sestara/braće djece s teškoćama u razvoju/osoba s 

invaliditetom” 

Dragi roditelji, 

Slijedi suglasnost koji će Vaše dijete potpisati  ukoliko želi sudjelovati u znanstvenom 

istraživanju „Dobrobit sestara/braće djece s teškoćama u razvoju/osoba s invaliditetom“.  

Molim Vas, zajedno s Vašim djetetom pročitajte suglasnost nakon kojeg ga ona/on potpisati 

ukoliko želi sudjelovati. 

Poštovani _____________________________________ (ime i prezime) 

molim te pročitaj informacije o istraživanju kojim te pozivamo da se uključiš i nadamo da ćeš 

se odazvati. 

Adolescencija je vrijeme promjena izgleda, želja, mogućnosti, stila života, ali i mnogih 

nesigurnosti, no bez obzira obitelj i dalje ima vrlo važnu ulogu. Prisustvo djeteta s teškoćama u 

razvoju/osobe s invaliditetom u obitelji uvelike može utjecati na dobrobit, kako obitelji u cijelosti, 

tako i pojedinaca, u svim životnim razdobljima, posebice u ovoj tzv. turbulentnoj dobi. Prema tome, 

cilj ovog istraživanja je ispitati dobrobit sestara/braće adolescentske dobi djece s teškoćama u 

razvoju/osoba s invaliditetom procjenom i samoprocjenom nekoliko upitnika: sociodemografskim 

upitnikom, Upitnikom odnosa među braćom i sestrama (Jurkin, 2014), Upitnikom za procjenu 

roditeljskog ponašanja (Keresteš, 1999), Skalom percipirane roditeljske podrške autonomiji (Lukač, 

2019), Upitnikom pozitivnog i negativnog afekta (Brdar, 2014), Skalom zadovoljstva životom 

(Penezić, 1996) te check listom koja će ispitati nepoželjna ponašanja sestre/brata s teškoćama u 

razvoju/invaliditetom.  

Prikupljeni podaci će se obrađivati grupno i u svakom trenutku će se poštivati anonimnost. Koristit 

će se za stjecanje novih spoznaja o dobrobiti sestara/braće djece s teškoćama u 

razvoju/invaliditetom koje će se izlagati na znanstvenim i stručnim skupovima, te praktičnim 

radionicama i predavanjima za sudionike.  

Prava i dužnosti: 

1. Upoznat/a sam da sudjelujem u znanstvenom istraživanju kojem je glavna svrha stjecanje 

novih spoznaja o dobrobiti sestara/braće djece s teškoćama u razvoju/invaliditetom. 

2. Upoznat/a sam sa ciljem istraživanja. 

3. Upoznat/a sam da se u bilo kojem trenutku mogu povući iz istraživanja. 

4. Upoznat/a sam da će se u potpunosti poštivati anonimnost. 

5. Upoznat/a sam da će se podaci obrađivati i objavljivati grupno. 

6. Upoznat/a sam da će se upitnici koje ispunim čuvati 10 godina na sigurnom mjestu a potom 

uništeni rezačem papira. 
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Za sva pitanja, primjedbe ili nelagode koja se može javiti tijekom popunjavanja upitnika te  

informiranje o rezultatima istraživanja molim te kontaktiraj broj: 098/9091924 ili mail: 

lorena.kostic@gmail.com. 

Dajem suglasnost za sudjelovanje u istraživanju “Dobrobit sestara/braće djece s teškoćama u 

razvoju/osoba s invaliditetom”.  

 

Ime i prezime sudionika: ____________________ 

Potpis: __________________________________ 

Draga/dragi _____________________________________ (ime i prezime) veselimo se  

    Sudionica/sudionik 

zajedničkoj suradnji. Sudjelovanjem u ovom istraživanju doprinosiš stvaranju novih spoznaja, zbog 

čega ti se jako zahvaljujemo. 
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