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Asperger sindrom i empatija

Sazetak

Asperger sindrom jedan je od poremecaja iz spektra autizma. Njegova obiljezja su nedostatak
socijalno komunikacijskih vjestina i neuobicajeno usko podrucje interesa uz prisutnost
stereotipnih ponasanja. Specifican je zbog izostanka odgode u verbalnom razvoju, prosjecnih
ili nadprosjecnih intelektualnih sposobnosti te razvijenih vjestina brige o sebi.

Empatija je vjestina koja nam omogucuje prepoznavanje emocionalnih stanja i razmisljanja
drugih, a time i nesmetano drustveno djelovanje. Cine ju dvije dimenzije: kognitivna i
afektivna dimenzija empatije. Smanjena sposobnost percipiranja misli i osjecaja drugih osoba
predstavilja suStinu odstupanja kod osoba s Asperger sindromom. lzostanak kognitivhe
dimenzije empatije uzrokovan je deficitom teorije uma. Teorija uma sposobnost je
pripisivanja mentalnih stanja- uvjerenja, namjera, zelja, emocija i znanja samom sebi, ali i
drugim osobama.

Cilj ovog diplomskog rada prikaz je i analiza deficita empatije, odnosno kognitivne dimenzije
empatije koja je primarno ostecena kod osoba s Asperger sindromom i njegov utjecaj na
socijalnu prihvacenost i emotivno stanje osoba.

U skladu s postavljenim ciljem i analizom relevantne literature rad sadrzi definiciju Asperger
sindroma u skladu sa kriterijima dijagnostickog prirucnika DSM-V i istaknute razlike i
slicnosti izmedu Asperger sindroma i Visoko funkcionirajuceg autizma. Pregledom domace i
strane literature, prikazan je utjecaj nedostatka empatije na kvalitetu meduljudskih odnosa i
uvazenost osobe u socijalnom okruzenju u kojem se nalazi, ali i na emotivno stanje osobe.
Razmotrene su razlike u fenotipu ponasanja izmedu muskaraca i Zena, ali i odredene teskoce s
kojima se suocavaju u razvoju i razumijevanju romanticnih veza. Uzete su u obzir i
kompenzacijske strategije koje koriste osobe s Asperger sindromom kako bi nadomjestile
nedostatak socijalnih vjestina.

Opisom dostupnih instrumenata za mjerenje empatije, temeljem studije relevantne i dostupne
literature, izneseni su i kriticki osvrti uz naglasak na specificnosti i vrijednost svakog od njih.
Rad sadrzava i prikaz ucinaka i sadrzaja tretmana i intervencija za razvoj teorije uma i
empatije organiziranih s ciljem poboljsanja kakvoce socijalnih interakcija i ukljucivanja u
Zivot zajednice.

Kjucne rijeci: poremecaji iz spektra autizma, Asperger sindrom, empatija, teorija uma,
tretmani i intervencije



Asperger's syndrome and empathy
Summary

Asperger's syndrome is one of the autism spectrum disorders. It's main features are lack of
social communication skills and unusually narrow field of interest, as well as presence of
stereotypical behaviors. It is specific because of the absence of speech and language delay,
including normal to high intelligence along with developed self care skills.

Empathy is a skill which allows us to recognize emotional states and thoughts of others, and
thus undisturbed social activity. It has two dimensions: cognitive and affective dimension.
Reduced ability to perceive thoughts and feelings of others is the essence of deviation when it
comes to Asperger's syndrome. The absence of cognitive dimension of empathy is caused by
the theory of mind deficit. Theory of mind is the ability to attribute mental states- beliefs,
intents, emotions, knowledge to oneself, and to others.

The aim of this paper is to analyze the deficit of empathy, particularly the cognitive dimension
of empathy that is primarily damaged in Asperger's syndrome including its impact on the
social acceptance and emotional state of an individual.

In accordance with the set aim and analysis of relevant documents, this paper contains the
definition of Asperger's syndrome in accordance with DSM-V diagnostic criteria as well as
highlighted differences and similarities between Asperger's syndrome and High functioning
autism (HFA). By reviewing domestic and foreign literature sources, the influence of lack of
empathy on the quality of interpersonal relations along with the importance of an individual
in its social environment, as well as on his emotional state, is illustrated. Differences in the
phenotype of behavior between men and women have been discussed, as well as some
difficulties encountered in the development and understanding of romantic relationships.
Consideration is also given to the compensatory strategies used by people with Asperger's
syndrome to compensate the lack of social skills.

With the description of available instruments used for measuring empathy, based on studies of
relevant and accessible literature, this paper also introduces critical reviews with an
emphasis on the uniqueness and value of the each instrument. Likewise, it includes an
overview of the effects and content of treatments and interventions for the development of
theory of mind and empathy organized to improve the quality of social interaction and
inclusion in community life.

Keywords: autism spectrum disorders, Asperger's syndrome, empathy, theory of mind,
treatments and interventions
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1. UvOD

1.1. Poremecaji iz spektra autizma

The Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (5th ed.; DSM-V; American
Psychiatric Association, 2013) je jedna od najkoristenijih nomenklatura za razvrstavanje
mentalnih poremecaja. Za razliku od prethodnog priru¢nika DSM-IV iz 1994 i onog
revidiranog DSM-IVTR iz 2000 godine, najnoviji donosi sjedinjenje autisticnog poremecaja,
Asperger sindroma, Rettovog poremecaja, dezintegracijskog poremecaja u djetinjstvu i

pervazivnog razvojnog poremecaja neodredenog U poremecaj iz spektra autizma (PSA).

Simptomi ovih poremecaja su predstavljeni kroz kontinuum od blazih do tezih oSte¢enja na
dva podru¢ja koja ukljuCuju socijalnu komunikaciju 1 ograni¢ena, ponavljajuca
ponasanja/interese. Promjenom s tri podrucja (kvalitativno oSteCenje socijalnih interakcija,
kvalitativno oStec¢enje komunikacije i ograniceni, repetitivni i stereotipni obrasci ponasanja,
interesa i aktivnosti) na dva prethodno navedena podrucja na kojima su prisutna o$tecenja,
nastoji se poboljsati specificnost i osjetljivost kriterija za dijagnozu poremecaja iz spektra
autizma te ustanoviti primjereni postupci ciljani na specificno oStecenje (American
Psychiatric Association, 2013). Trajni deficit socijalne komunikacije i socijalne interakcije,
kao jedna od znacajki poremecaja iz spektra autizma, prisutan je kroz razlic¢ite kontekste
ukljucujuéi manjak socijalnog reciprociteta, neverbalne komunikacije u svrhu socijalne
interakcije te vjestina za izgradnju, odrzavanje i1 razumijevanje odnosa. Stereotipni |
ponavljaju¢i motoricki pokreti, koriStenje predmeta ili govora (primjerice jednostavne
motoricke stereotipije, razvrstavanje igracaka ili okretanje predmeta, eholalije, idiosinkratska
upotreba jezika); privrZzenost rutinama te ponavljajuéi obrasci verbalnog i neverbalnog
izraZzavanja (primjerice, uznemirenost zbog malih promjena, otezano prilagodavanje u
prijelaznim razdobljima, rigidni obrasci razmiSljanja ili rituali tijekom pozdravljanja);
ograniceni 1 fiksirani interesi abnormalnog intenziteta ili fokusa (primjerice, snazna odanost
ili zaokupljenost neobi¢nim predmetima te ograniCeni i perzistirajuci interesi) I pretjerana
osjetljivost ili nedovoljna osjetljivost na senzorne podrazaje te neuobiCajene reakcije na
senzorne aspekte okoliSa (primjerice, vidljiva neosjetljivost na bol i temperaturu, odbojnost
prema pojedinim zvukovima ili materijalima, pretjerano dodirivanje ili mirisanje predmeta,
opCinjenost svjetlosnim promjenama i1 pokretima) cine obiljezja ponaSanja nuzna za

postavljanje dijagnoze poremecaja iz spektra autizma (Autism Speaks, 2018).



U sklopu dijagnoze poremecaja iz spektra autizma, individualne karakteristike su naznacene
kroz upotrebu diferencijalnodijagnostic¢kih kriterija (s ili bez intelektualnih ostecenja; s ili bez
jezicnih ostecenja; pridruzeni neurorazvojni, mentalni ili poremecaji ponasanja), ali i kroz
diferencijalnodijagnosti¢ke kriterije koji opisuju simptome autizma (godina javljanja
zabrinutosti; s ili bez gubitka razvijenih vjestina; tezina/ozbiljnost poremecaja). U skladu s
tim, mnogi pojedinci s Asperger sindromom bi sada, primjerice, imali dijagnozu poremecaja
iz spektra autizma bez jezicnih i intelektualnih oStec¢enja. Priruc¢nik takoder navodi kako su
intelektualne teskoce Cesto pridruzene uz poremecaj iz spektra autizma, a sama procjena
intelektualnih sposobnosti moze biti slozena zbog socijalno-komunikacijskog 1 ponasajnog
deficita, koji, kao takvi, mogu ometati razumijevanje testova. Zbog navedenog, vrlo je bitno
imati prikladnu procjenu intelektualnog funkcioniranja osoba s poremecajem iz spektra
autizma s kojom ¢emo iznova procjenjivati razvojne periode poradi nestabilnog kvocijenta

inteligencije, posebice u ranom djetinjstvu (American Psychiatric Association, 2013).

1.2. Asperger sindrom

Kao §to je i ranije navedeno, u skladu sa promjenama do kojih je doslo u The Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Disorders (5th ed.; DSM-V), dijagnoza Asperger sindroma sada
¢ini dio dijagnoze poremecaja iz spektra autizma (PSA). Pod PSA takoder je uvrstena i
dijagnoza socijalno (pragmati¢no) komunikacijski poremeéaj (SKP), koji spada pod
kategoriju komunikacijskih poremecaja te moze biti koriStena kao alternativna dijagnoza za
osobe koje imaju simptome slicne onima koji su karakteristiéni za Asperger sindrom

(Optimum Performance Institute, 2017).

Karakteristike Asperger sindroma su trajno ostecenje reciprociteta u komunikaciji i poremecaj
socijalnih interakcija, te ograniCeni i repetitivni obrasci ponasSanja, interesa ili aktivnosti, no i
nepostojanje klinicki znacajnih odstupanja u ekspresivnom 1 receptivnom jeziku, kognitivhom
razvoju, vjeStinama samopomoci te znatiZelji za okolinu. Motoricka nespretnost je jo$ jedna
karakteristika uobicajena za osobe s Asperger sindromom, iako nije neophodna za dijagnozu
istog. Prepoznavanje sindroma dogada se osjetno kasnije nego kod PSA, a razlog lezi u
oCuvanim kognitivnim i jezi¢nim sposobnostima djece s Asperger sindromom. Ipak, pravilan
jezicno-govorni razvoj vise se odnosi na formu jezika (fonologiju, sintaksu, semantiku), dok
se smatra da primjena jezika (pragmatika), koja nije u znacajnoj mjeri sustavno istrazivana, ne
slijedi uredan obrazac razvoja (Simlesa i Ljubesi¢, 2009). Govor kod djece s Asperger

sindromom vise je razvijen no §to je to vidljivo, a naglasak je na specifiénim interesima i



jedinstvenim sposobnostima samih osoba s Asperger sindromom zbog kojih su cesto
zamjecene u javnosti (poput zapanjujuée sposobnosti memoriranja informacija vezanih uz

odredeno podrugje te apstraktnog razmisljanja) (Bujas Petkovié i Frey Skrinjar, 2010).

Ve¢ u ranom djetinjstvu roditelji zamjecuju prvotne pokazatelje Asperger sindroma, kao Sto
su razli€iti interesi od vrSnjaka, nedostatak interesa za drustvo vrSnjaka, manjkav i lako
uodljiv nadin socijalizacije te neuobidajen kontakt ogima (Bujas Petkovié i Frey Skrinjar,
2010). Djeca s visoko funkcioniraju¢im autizmom i Asperger sindromom, za razliku od svojih
vr$njaka tipi¢nog razvoja koji pokazuju prstom ili pogledom na predmet koji zele, uglavnom
fizicki vode skrbnika ili neku drugu odraslu osobu do Zeljenog predmeta kako bi isti taj
predmet dobili (Landry i Loveland, 1988). U okviru komunikacije, vidljive su i poteskoc¢e kod
uporabe rije¢i kojima se zna¢enje mijenja ovisno o kontekstu (Fay i Schuler, 1980; Simlesa i
Ljubesi¢, 2009), Sto mozemo povezati s problemom generalizacije, ali i poteSkoce u
prepricavanju sadrzaja, razumijevanju humora, razumijevanja procitanog (unato¢ ranom
savladavanju vjestina Citanja i pisanja). Jo§ u predskolskoj dobi, ali i tijekom sazrijevanja, iste
teskoce socijalne komunikacije posebno dolaze do izrazaja. Izrazene su kroz izbjegavanje
socijalnih interakcija, socijalnu naivnost, nametljivost ili dominantnost. U razrednoj nastavi,

mogu se uociti putem neuocavanja i nerazumijevanja neverbalnih znakova (Attwood, 2007).

Kako navode Klin i suradnici (2005, prema Simle3a i Ljubesi¢, 2009), tri su klini¢ki zna¢ajne
odlike koje se poglavito odnose na pragmatiku, odnosno na koriStenje jezika u socijalnom

kontekstu, istaknute kod pojedinaca s Asperger sindromom:

1) Oskudna prozodija te neuobicajena brzina govora ili nedovoljna fluentnost uz slabo
podesavanje glasnoce.

2) Neorganiziranost i nedosljednost govora uz obogacenost odgovora nebitnim detaljima.

3) Razgovorljiv komunikacijski stil uz nerazvijen osjecaj za dvosmjernu komunikaciju,

tj. za aktivno ukljucivanje sugovornika u razgovor.

Posebnosti ponasanja osoba s Asperger sindromom odnose se i na neuobicajene i ograni¢ene
interese poput sakupljanja opSirnog faktografskog znanja o razli¢itim znanstvenim sferama ili
pojedinim dijelovima svakodnevnog zivota (Volkmar i Klin, 2000) uz nerazvijeno
razumijevanje konteksta kojem pripadaju informacije i znanja kojima raspolazu te prisutne

poteskoce u odvajanju bitnih informacija od onih nebitnih (Ozonoff, Dawson i McPartland,



2002). Ipak, pra¢enjem iskljuéivih interesnih sfera osobe s Asperger sindromom nerijetko

postizu znacajan uspjeh u akademskom i profesionalnom zivotu.

Socijalno komunikacijski deficit te fiksirani i repetitivni obrasci ponaSanja otezavaju uspjeSnu
integraciju u drustvenu zajednicu te predstavljaju tezak izazov roditeljima, uciteljima i ostalim
strucnjacima koji rade sa osobom s poremecajem iz spektra autizma. Znacajne teskoce na
podrucju socijalne interakcije su, kao $to je ranije i spomenuto, temeljna karakteristika osoba
s poremecajem iz spektra autizma (Fletcher-Watson i sur., 2014, prema Mazza i sur., 2014),
zbog Cega se ne bi trebao zanemariti njihov utjecaj na kvalitetu zivota i budu¢nost samih

osoba, ali i njihovih obitelji.
1.3. Razlikovanje Asperger sindroma i visoko funkcionirajuéeg autizma

Asperger sindrom i visoko funkcionirajué¢i autizam cesto se poistovjeéuju. Poteskoce u
prepoznavanju i izrazavanju osjecaja prisutne su kod djece s Asperger sindromom, kao i kod
djece s visoko funkcioniraju¢im autizmom, jednako kao 1 poteskoée u ostvarivanju
meduljudskih odnosa, izostanak kontakta o¢ima te Citanja izraza lica i gesti drugih ljudi
(Autism Speaks, 2017). Istrazivanjima je potvrdena ucinkovitost terapijskih pristupa, koji su
kljuéni za zivot osoba s visoko funkcionirajuéim autizmom, i u postizanju boljeg
funkcioniranja osoba s Asperger sindromom (Aspergers101, 2017). Stereotipni i repetitivni
obrasci ponaSanja, kao i rigidno pracenje rasporeda te neuobicajeni nacini izrazavanja, ali 1
ograniceni specificni predmeti interesa 1 pojaana osjetljivost na razli¢ite podrazaje (poput
zvukova, odjece ili namirnica), takoder su karakteristike Asperger sindroma i visoko

funkcionirajuéeg autizma (Autism Speaks, 2017) koje otezavaju njihovo razlikovanje.

Van Kreveln i Kuipers (1962, prema Bujas Petkovi¢ i Frey Skrinjar, 2010) prvi su pokusali
dijagnosticki razdvojiti Asperger sindrom i visoko funkcioniraju¢i autizam. Kao osnovne
karakteristike Asperger sindroma koje ga razlikuju od visoko funkcioniraju¢eg autizma naveli
su kasniji pocetak (poslije trece godine), razvoj govora, manjak interesa za druge o0sobe,
nekonvencionalan na¢in ponaSanja u druStvenim Situacijama i dobru prognozu. Temeljne
razlike izmedu Asperger sindroma i visoko funkcionirajuéeg autizma ¢ine razvoj govora i
motorika (Bujas Petkovié¢ i Frey Skrinjar, 2010). Motori¢ka nespretnost i slabo razvijene
motoriCke vjestine lako su uocljive za vrijeme izvodenja slozenih, ali 1 jednostavnih finih i
grubih motoric¢kih pokreta, kao §to su hodanje, trcanje, rukovanje loptom, odrZavanje

ravnoteze, pisanje te oponaSanje posture, gesti i pokreta drugih osoba (Attwood, 1998). Ista
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nije prisutna kod osoba s poremeéajem iz spektra autizma. Stovise, osobe s poremeéajem iz
spektra autizma u djetinjstvu su izuzetno spretne (Volkmar i sur., 1987), Sto nije slucaj i u
odrasloj dobi, jer motoricka nespretnost tada postaje vidljiva i kod njih (Ghaziuddin i Butler,
1998). Kao $to je navedeno i ranije, za postavljanje dijagnoze Asperger sindroma neophodan
je netaknut razvoj govora. Medutim, isto nije karakteristicno i za visoko funkcionirajuci
autizam. Naime, njega obiljezava znacajan deficit razvoja verbalne komunikacije i zamjetne
razlike izmedu verbalnog i neverbalnog kvocijenta, koje se postupno smanjuju s veéim

kvocijentom inteligencije (Bujas Petkovi¢ i Frey Skrinjar, 2010).

2. EMPATIJA

Definicija empatije vrlo je raznolika te se moze predstavljati simultano kao moguénost, proces
i ekspresija, tj. iznesena je kao moguénost osobe da instinktivno i intuitivno osjeti drugu
0sobu kroz odredeni proces koji ukljucuje i izrazavanje emocija (Lichtenberg i Kaplan, 1983,
prema Moro, 2016). Empatiju je moguée opisati i kao nacin prolongiranog prikupljanja
podataka o drugim osobama te zami$ljanja njihovog unutarnjeg dozivljaja iako isti nije
moguce neposredno promatrati, no sluzi i kao prijenosnik za razlikovanje sloZzenih mentalnih
stanja drugih (Kohut, 1966, prema Moro, 2016). Karush (Greenson, 1972, prema Moro, 2016)
empatiju oznacava kao komunikaciju 1 razumijevanje mentalnih procesa 1 mentalnog sadrzaja
druge osobe koji moze biti u potpunosti drugaciji od naSeg uobicajenog promatranja i
zakljucivanja. Pritom nam empatija sama po sebi pomaZe u razumijevanju jednog dijela druge

osobnosti te mentalnog sadrZaja njezinih osjecaja i potreba, koje su duboko nesvjesne.

Empatija predstavlja sposobnost koja nam dopusta da se poistovjetimo s osjecajima drugih, ali
1 da shvatimo §to drugi ljudi misle. Omogu¢ava nam razumijevanje namjera, predvidanje
ponasanja te doZivljaj osjecaja potaknutih osje¢ajima osoba iz okoline. Ukratko, omogucuje
uspjesne interakcije, ali 1 predstavlja poveznicu koja utjece na poticanje pomoc¢i drugima i
zaustavlja nas u povrjedivanju drugih osoba u okolini (Baron-Cohen i Wheelwright, 2004).
Termin empatija donio je Titchener kao prijevod njemacke rije¢i "Einfuhlung", koja bi
doslovno prevedena znacila "projicirati se u ono §to promatramo" (Titchener, 1909, prema
Baron-Cohen i Wheelwright, 2004). Empati¢no ponasanje obuhvaca suosjecajnost i briznost
te potiCe prosocijalna ponasanja, potiskuje agresivnost te utire put moralnom rasudivanju
(Eisenberg i Eggum, 2009, prema Decety, 2010). Sigmund Freud naglasava kako je

empati¢no razumijevanje jedini moguéi nacin kojim se stjeCe misljenje o duSevnom Zivotu
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drugih, tj. bez empatije gubimo i mogucnost utvrdivanja je li ne¢ije ponaSanje neprijateljsko
ili intoksicirano te zadovoljava li nas ili ne (Moro, 2016). Kao sto Wertag (2016) istice,

empatija ima klju¢nu ulogu u socijalnim odnosima.

Pocetno shvacanje empatije naglasava osnovnu razliku izmedu empatije, koja podrazumijeva
odredenu distancu i1 razumijevanje razlike izmedu sebe 1 drugih, od potpunog procesa
poistovje¢ivanja s drugom osobom. Medutim, doslo je do promjene u predodzbi empatije,
izri¢ito na racun procesa uklju¢enih u obradu emocija i procesa koji su angazirani tijekom
socijalnih interakcija (Baron-Cohen i Wheelwright, 2004), a koji ¢e biti predstavljeni u
daljnjem tekstu. Nadalje, brojnim je istrazivanjima utvrdena povezanost izmedu empatije i
aleksitimije, Sto ukazuje na vecu vjerojatnost da osoba koja ima teSkoce u izrazavanju i
prepoznavanju vlastitih osje¢aja dozivi jednake poteskoce prilikom suoCavanja s osje¢ajima
drugih ljudi (D'Ambrosio i sur., 2009; Grynberg, Luminet, Corneille, Grezes i Berthoz, 2010;
Jolliffe i Farrington, 2006, prema Carre i sur., 2013).

2.1. Afektivna i kognitivha dimenzija empatije

Empatija kao Sirok konstrukt objedinjuje afektivnu i kognitivhu dimenziju empatije (Davis,
1983a, 1983b; Deutsch i Madle, 1975; Hoffman, 1977; Hogan, 1969; Jolliffe i Farrington,
2006; Lawrence, Shaw, Baker, Baron-Cohen i David, 2004; Mehrabian i Epstein, 1972,
prema Carre i sur., 2013). U skladu s tom teorijom, empatija je kljuéna stavka u
emocionalnom djelovanju 1 meduljudskom poimanju, pri ¢emu pojedince €ini osjetljivima na
mentalna stanja i osjecaje drugih (Decety, 2010). Primjerene empati¢ne reakcije rezultat su
ucinkovitog rada nekoliko procesa. U osnovi, kako bi osoba imala razumijevanja za
emocionalna stanja i potrebe drugih, onda mora biti posebno osjetljiva na njihove osjecaje
(Decety i Jackson, 2004; W.L. Marshall, Hudson, Jones i Fernandez, 1995, prema Carre i sur.,
2013).

Afektivna dimenzija definira empatiju kao promatracev emocionalni odgovor na emotivno
stanje druge osobe, tj. iskustvo dijeljenja unutarnjih stanja druge osobe (Zaki i Ochsner, 2012,
prema Mazza i sur., 2014). Emocionalni prijenos prethodi afektivnoj empatiji, a njegovo
ostvarenje ima za posljedicu oblikovanje predodzbe o osjecajima druge osobe te pritom i
dijeljenje emocionalnog iskustva (Hadjikhani i sur., 2014, prema Mazza i sur., 2014). Unutar

afektivne dimenzije variraju razliCite definicije empatije s obzirom na to koliko prostran ili
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uzak promatracev emocionalni odgovor na emociju druge osobe treba biti. Uzimajuéi u obzir

prethodno navedenu pretpostavku, postoje Cetiri vrste empatije:

1) Osjecaji promatrac¢a odgovaraju osjecajima osobe koju promatra (primjerice osjecanje
straha u trenutku kada je uoCen strah kod druge osobe) (Eisenberg i Miller, 1987;
Hoffman, 1984, prema Baron-Cohen i Wheelwright, 2004).

2) Osjecaji promatraca u skladu su s emocionalnim stanjem osobe koju promatra, iako se
ne preklapaju u potpunosti (primjerice sazalijevanje osobe koja osjec¢a tugu) (Stotland,
1969, prema Baron-Cohen i Wheelwright, 2004).

3) Osjecaji promatra¢a mogu biti bilo koja emocionalna reakcija na osjecaje druge osobe
(primjerice promatraé moze osjecati zadovoljstvo zbog boli druge osobe), $to je
pojava poznata i kao "kontrastna empatija" (Stotland, Sherman i Shaver, 1971, prema
Baron-Cohen i Wheelwright, 2004).

4) Osjecaji promatraa su osjecaji brige ili suosjeCanja prema brigama druge osobe
(Batson, 1991, prema Baron-Cohen i Wheelwright, 2004).

Tre¢a navedena vrsta empatije je upitna s obzirom da je opceprihvaceno stajaliSte kako
empatija iskljuéuje neprikladne emocionalne reakcije na emotivno stanje drugih (primjerice
osjecaj zadovoljstva izazvan nec¢ijom boli), tocnije, afektivna definicija empatije naglasava
prikladnost promatra¢evog emocionalnog odgovora. Definiranje prikladnosti emocionalne
reakcije nije u potpunosti jednostavno. Primjerice, nakon $to ¢ujemo vijest o smrti mladog
prijatelja koji je obolio od neizljeCive bolesti s kojom se dugo borio i patio, moZemo
istovremeno osjecati olakSanje jer je njegova patnja gotova, 1 tugu jer je tako mlad zivot
prekinut. Obje emocionalne reakcije su prikladne te se mogu Kklasificirati kao empatijski
primjerene (Baron-Cohen i Wheelwright, 2004).

Kognitivna dimenzija empatije odnosi se na razumijevanje osje¢aja druge osobe (Kohler,
1929, Baron-Cohen i Wheelwright, 2004, prema Dziobek i sur., 2008). Takoder uzima u obzir
kompleksne spoznajne procese kao §to su podjela uloga, tj. preusmjeravanje pozornosti s
ciljem zauzimanja perspektive druge osobe (Mead, 1934, prema Baron-Cohen i Wheelwright,
2004) i decentriranje, tj. zanemarivanje egocentricnog stajalista (Piaget, 1932, prema Baron-
Cohen i Wheelwright, 2004). Stvaranje mentalne predodzbe i dijeljenje iskustva predstavljaju
dva aspekta istog predmeta, to jest razumijevanje unutarnjih stanja druge osobe i uzvracanje
na iste uz istovremeni angazman razli¢itih mentalnih sustava (Zaki i Ochsner, 2012, prema
Mazza i sur., 2014).
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2.2. Odnos izmedu empatije i suosjecanja

Nuzno je razlikovati koncept empatije od osjetljivosti prema nevoljama drugih, odnosno
suosjecanja (Decety, 2010). S obzirom da se znafenje pojmova empatija i suosjeCanje
ucestalo poistovjecuju, bitno je naglasiti razliku izmedu istih. Suosjecanje se pojavljuje kada
promatraceva emocionalna reakcija na bol druge osobe ukljucuje i zelju za poduzimanjem
mjera koje ¢e tu bol ublaziti (Davis, 1994, prema Baron-Cohen i Wheelwright, 2004), ali
promatra¢ u pravilu ne mora djelovati u skladu s istom. Dakle, suosjecanje je Cisti primjer
afektivne komponente empatije. Joliffe i Farrington navode da, suosje¢anje ne podrazumijeva
da se osoba koja suosjeca sa drugom osobom osjeca jednako, odnosno suosjeCanje se moze
razaznati od empatije. (2006, prema Carre i sur., 2013) Samo empati¢no iskustvo moze voditi
ka suosjecanju ili osobnom osje¢aju uznemirenosti, ali i egoisti¢noj pobudi ka smanjenju
stresa povlacenjem od samog stresora. Time se smanjuje vjerojatnost za pojavu prosocijalnog

ponasanja (Decety, 2010).

3. INSTRUMENTI ZA MJERENJE EMPATIJE KOD ODRASLIH OSOBA

Uzevsi u obzir naglaSenu vrijednost empatije za opce funkcioniranje pojedinca u njegovom
druStvenom okruZenju, nije neobiCan interes istrazivaca s podru¢ja socijalne 1 razvojne
psihologije, kao i evolucijske psihologije, za empatiju. Na podru¢ju suvremenih istrazivanja
empatije posebno je istaknut rad britanskog psihologa Simona Baron-Cohena, koji je zajedno
sa svojim timom na The Cambridge Autism Research Centre posvetio vise od dvadeset

godina istrazivanju na ovom podrucju (Baron-Cohen i Wheelwright, 2004).
3.1.The Empathy Quotient Instrument (EQ)

Jedan od rezultata njihovog sveobuhvatnog istrazivatkog rada je The Empathy Quotient
Instrument (EQ), koji sluzi za mjerenje empatije kao sposobnosti prepoznavanja i
razumijevanja misli i osjecaja drugih, kao i vjeStine prikladnog emocionalnog reagiranja na
iste. The Empathy Quotient (EQ) je upitnik koji je namijenjen mjerenju empatije u odraslih
osoba. Oblikovan je s ciljem razumijevanja deficita empatije kao podrucja psihopatologije, no
koristi se i na drugim podrué¢jima istrazivanja u psihologiji. lzvorna verzija sastoji se od 60
pitanja koja su podijeljena u dva tipa. Cetrdeset pitanja odnose se direktno na empatiju, dok je

dodatnih dvadeset ukljuceno kako bi odvratile paznju sudionika istraZivanja od neumornog
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fokusa na empatiju (Baron-Cohen i Wheelwright, 2004). Lawrence i suradnici (2004, prema

Wertag, 2016) predlozili su skracivanje skale na 28 ¢estica u tri faktora:

1) Kognitivna empatija (Cognitive Empathy CE; 11 Cestica)
2) Emocionalna reaktivnost (Emotional Reactivity ER; 11 Cestica)

3) Drustvene vjestine (Social Skills SS; 6 Cestica)

Skracena, trofaktorska struktura djelomi¢no je priznata u prevedenim verzijama u Japanu
(Wakabayashi i sur., 2007, prema Wertag, 2016), Francuskoj (Berthoz i sur., 2008, prema
Wertag, 2016), Kanadi (Lepage i sur., 2009, prema Wertag, 2016), Koreji (Kim & Lee, 2010,
prema Wertag, 2016), Italiji (Preti i sur., 2011, prema Wertag, 2016), Srbiji (Dimitrijevi¢ i
sur., 2012, prema Wertag, 2016) i Nizozemskoj (Groen i sur., 2015, prema Wertag, 2016) te
je dokazana valjanost i pouzdanost skale u procjeni empatije u klinickim i neklini¢kim

uzorcima (Wertag, 2016).

Prilikom oblikovanja ovog instrumenta prvotna Zelja za odvajanjem cestica u afektivnu i
kognitivnu kategoriju nije ostvarena jer je za vecinu slucajeva vezanih uz empatiju
karakteristicna povezanost izmedu afektivne i kognitivne komponente koje se i zajedno
pojavljuju te nisu lako odvojive jedna od druge. EQ je napisan u formatu prisilnog izbora,
moze biti samoupravljan te daje neposredan rezultat s obzirom da ne ovisi 0 interpretaciji
(Baron-Cohen i Wheelwright, 2004). Klinicki, ovaj instrument se Koristi za procjenu
poremecaja drustvenih vjeStina kod osoba s odredenim razvojnim poremecajem, no moze se

primijeniti 1 kod Sire populacije.
3.2.Chapin Social Insight Test

Postoji jos nekoliko instrumenata koji se koriste u mjerenju empatije, pocevsi od Chapin
Social Insight Test (Chapin, 1942, prema Baron-Cohen i Wheelwright, 2004) koji se sastoji
od 25 cestica u kojima su ispitanicima predstavljeni hipotetski scenariji (primjerice,
uznemiravanje od strane glasnih susjeda) te se od njih ocekuje da izaberu najvisSe ucinkovitu
reakciju od cetiri ponudene opcije, Sto se smatra mjerilom empatije, iako je vidljivo kako
ukljucuje vise od empatije. Naime, odabir ucinkovite reakcije zasnovan je i na poznavanju

drusStvenih normi 1 kulturno usvojenih pravila ponasanja.
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3.3.Skala mjerenja empatije

Instrument koji se koristi kao pokazatelj vrijednosti empatije je i skala mjerenja (Dymond,
1949, 1950, prema Baron-Cohen i Wheelwright, 2004) koja ukljucuje interakciju izmedu vise
ispitanika, nakon ¢ega svaki od ispitanika procjenjuje kako su se ostali ispitanici
samoocjenjivali. Namjera je procijeniti to¢nost u predvidanju samopercepcije. Medutim,
istaknuto je kako je moguce posti¢i visoku uspjeSnost u testu, bez da odrazava empatiju
(Davis, 1994, prema Baron-Cohen i Wheelwright, 2004). Primjerice, kada bi svi ispitanici
izabirali sredinu skale, rezultat bi bio prividno to¢an (Cronbach, 1955, prema Baron-Cohen i
Wheelwright, 2004).

3.4.Interpersonal Reactivity Index (IRI)

Interpersonal Reactivity Index (IRI) je upitnik koji se sastoji od Cetiri subskale od sedam
Cestica, poCevsi od '"zauzimanja perspektive", "empatijske zabrinutost", "osobne boli" i
"maste". Uzimajuci u obzir subskale koje ovaj upitnik mjeri, od kojih su tri direktno povezane
sa empatijom, IRl je jako koristan instrument u procjeni empatije (Baron-Cohen i
Wheelwright, 2004). Oblikovan je kao pet-stupanjska Likertova skala koja sadrzi 28 Cestica
(Carre i sur., 2013) te objedinjuje kognitivnu i afektivhu dimenziju empatije i predstavlja
njeno najznacajnije mjerilo (Wertag, 2016). Omogucava opisivanje kognitivnih procesa koji
¢ine empatiju (primjerice, sposobnost razumijevanja osjecaja drugih) 1 ocrtavanje nacina
emocionalnog funkcioniranja druge osobe (primjerice, sposobnost dozivljavanja osjecaja

drugih) (Carre i sur., 2013).

Kognitivna komponenta empatije procjenjuje se uz pomo¢ dvije subskale: zauzimanje
perspektive (Perspective Taking; PT) i masta (Fantasy; FS), dok se afektivna komponenta
empatije procjenjuje pomoc¢u subskala empatijska zabrinutost (Empathic Concern; EC) i
osobna bol (Personal Distress; PD). Zauzimanje perspektive odnosi se na sposobnost
uzimanja u obzir perspektiva i mentalnih stanja drugih osoba. Masta sluzi sa mjerenje
zami$ljenog poistovjeéivanja. Osobna bol procjenjuje sklonost osje¢anju tjeskobe u
negativnim situacijama i nedostatku kontrole u emocionalno zahtjevnim situacijama. Subskala
empatijska zabrinutost procjenjuje osjecaje koje gajimo prema drugima te sposobnost vodenja

brige o njima (Carre i sur., 2013).

Medutim, postoji sumnja kako IRI mjeri procese koji su $iri od same empatije, buduci da su u

subskali masta ukljuGene i Gestice poput : "Cesto sanjarim i mastam o onome $to bi mi se
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moglo dogoditi”, a u subskali osobna bol mogu se naéi i Cestice kao $to je: "U hitnim
slucajevima se osje¢am uznemireno i bolesno". Uz pomo¢ prethodno navedenih subskala
procjenjuje se mastovitost i samokontrola emocija te, iako ovi faktori mogu biti u korelaciji sa
empatijom, jasno je kako sami za sebe ne predstavljaju empatiju (Davis, 1980). Kao §to
navode Jolliffe i Farrington (2004, 2006, prema Carre i sur., 2013), komponenta IRI testa koja
se odnosi na zauzimanje perspektive nije ogranicena isklju¢ivo na razumijevanje osjecaja, vec¢
procjenjuje 1 Siru sposobnost usvajanja perspektive druge osobe Cak i kada nisu ukljuceni
osjecaji. Isto je 1 s Cesticom broj 25 ("Kada sam uzrujan zbog nekoga, obi¢no nakratko

pokusam shvatiti njegovu stranu price") (Davis, 1980, Carre i sur., 2013).

Empatijska zabrinutost kao subskala poistovjecuje empatiju i suosjecanje, jer je izradena za
procjenu "osjecaja koji su usmjereni prema drugima, tj. suosjecanje i briga za unesreéene"
(Davis, 1980; Jolliffe i Farrington, 2006). Batson, Early i Salvarani (1997, prema Carre i sur.,
2013) svojim su istrazivanjima potvrdili prethodne sumnje vezane uz IRI. Naime, ustanovili
su kako ispitivanje koje je osmisljeno tako da se ispitanicima da zadatak da zamisle osjecaje
koje bi dozZivjeli u odredenim situacijama dovodi do empati¢ne reakcije kod istih ispitanika,
ali i uzrokuje javljanje vlastite boli 1 osje¢aja sazalijevanja. Drugim rijeCima, ova subskala
procjenjuje suosjecanje, koje se, kao §to je ranije i navedeno, razlikuje od empatije. Prethodni
rezultati oslabili su subskalu empatijska zabrinutost u IRI jer su Cestice oblikovane na naéin
da traze od ispitanika da odrede kako bi se osjecali u odredenoj situaciji. Primjerice, u Cestici
broj dva ("Cesto sam zabrinut za ljude koji imaju manje sre¢e nego ja"; Davis, 1980) ne nalazi
se niSta Sto bi ukazalo na to da osoba koja ima manje sre¢e dozivljava vlastitu situaciju
negativno. Nadalje, ni procjena afektivne komponente empatije uz pomo¢ subskale osobna
bol nije vazeca jer se sve odgovarajuce Cestice odnose na izvanredne situacije (primjerice
Cestica broj pet: "U izvanrednim situacijama, osje¢am strah i mucninu") (Davis, 1980).
Medutim, empati¢an odgovor ne podrazumijeva nuzno izvanredne situacije. Prethodno
navedena pitanja objasnjavaju zaSto IRI ne predstavlja najbolji izbor prilikom ocjene procesa

ukljucenih u empatiju (Carre i sur., 2013).
3.5.The Basic Empathy Scale (BES)

The Basic Empathy Scale (BES) obuhvaca 20 Cestica (Jolliffe i Farrington, 2006; Albiero i
sur., 2009, prema Mazza i sur., 2014). Skala se fokusira na dvije subskale (kognitivni i
afektivni faktor empatije) i Cetiri osnovna osjec¢aja (ljutnja, strah, sreca i tuga). U BES,

afektivni faktor empatije (11 cCestica) definiran je kao sposobnost osjeCanja primjerenog

17



emocionalnog odgovora u trenutku kada je osoba izlozena mentalnom stanju druge osobe, dok
kognitivni faktor empatije (CE subscale, devet Cestica) procjenjuje sposobnost razumijevanja
osjecaja drugih ljudi (Jolliffe i Farrington, 2006; Albiero i sur., 2009, prema Mazza i sur.,
2014). Za razliku od IRI, kognitivni faktor empatije u BES-u ogranien je na razumijevanje
razloga zbog kojeg drugi osjec¢aju odredenu emociju (primjerice: "Razumijem zaSto je moj
prijatelj sretan kada je u neCem uspjesan"), dok je kod afektivnog faktora empatije fokus na
nacinu na koji osoba dozivljava osjecaje drugih u svakodnevnim situacijama (primjerice:
"Nakon $to provedem odredeno vrijeme sa prijateljem koji je zbog necega tuzan, obi¢no sam i

ja tuzan").

Ipak, BES kao dvofaktorska skala, oslanja se na teoriju empatije koja se sastoji od tri
komponente:

1) Prijenos osjec¢aja — odgovara automatskom stvaranju preslike osjecaja druge osobe

2) Kognitivna empatija — sposobnost razumijevanja i predocavanja afekata drugih. Cini
posebnu komponentu s obzirom da se mehanizam kognitivne empatije smatra
odvojenim od prijenosa osjecaja i automatske identifikacije

3) Emocionalna nepovezanost — kontrolni faktor koji obuhvaca samoobranu od boli,

ekstremnog emocionalnog utjecaja i patnje (Carre i sur., 2013).

Jedan od argumenata koji potvrduju kako bi trofaktorski model trebao biti tocan je shvacanje
empatije kao aktivnog procesa utemeljenog na funkcionalnim i dinami¢nim mehanizmima

koji su ukljuceni u drustveni kontekst te se tumace kroz procese koji ¢ine empatiju (Gerdes,
Lietz i Segal, 2011).

Neuropsiholoska istrazivanja takoder podrzavaju ideju o tri komponente koje ¢ine empatiju.
Prijenos osjecaja obuhvaca automatske i nesvjesne procese koji dozvoljavaju ubrzan razvoj
prirode emocija, bilo da su pozitivne ili negativne, ugodne ili neugodne. Smatra se kako
saCinjava prvi korak u empatijskom funkcioniranju koji se razvija tijekom predverbalnog
perioda. Obzirom na automatski karakter prijenosa osjecaja, isti obuhvaca subkortikalne
strukture, kao §to je limbicki sustav, koji je poznat po svojoj ukljucenosti u obradu emocija.
Druga komponenta, koja se odnosi na kognitivhu empatiju, obuhvac¢a pobudivanje inzularnog
korteksa, koji podupire emocionalnu svijest, kao i ventromedijalni prefrontalni koteks (PFC) i
medijalni PFC, koji su odgovorni za razumijevanje emocija. Podudara se sa pojmom empatije
kao "usmjerenosti prema drugima", zajedno sa sposobno$¢u razumijevanja perspektive drugih.

Tre¢a komponenta empatijskog funkcioniranja omogucuje regulaciju emocija kroz
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mehanizme emocionalne nepovezanosti. To se odnosi na izvr$ne funkcije ostvarene kroz
mrezu usmjerenu odozgo prema dolje, zasnovanu u orbitofrontalnom korteksu, medijalnom i
dorzolateralnom prefrontalnom korteksu, kao i prednjom cingularnom Kkorteksu . Ista
strategija regulacije emocija moze se smatrati djelomi¢no uc¢inkovitim na¢inom reagiranja na

emocionalno zahtjevne situacije, naspram potpune emocionalne procjene (Carre i sur., 2013).

Uzmemo li u obzir razvojnu perspektivu, procesi prijenosa osjecaja su prva komponenta koja
se pojavljuje. Nakon nje, viSe kognitivnih (tj., kognitivna empatija) i regulatornih (tj.,
emocionalna nepovezanost) funkcija se razvija paralelno s kognitivnim i cerebralnim
sazrijevanjem. Doduse, obje navedene komponente empatije usko su povezane s razvojem

teorije uma i izvr$nih funkcija, koje se kasnije razvijaju (Zelazo, Carlson i Kesek, 2008).

Medu razli¢itim instrumentima koriStenim za procjenu empatije, BES izbjegava neke od
slabosti koje su prisutne u IRI (Joliffe i Farrington, 2006) te predstavlja prikladan instrument
u potrazi za obradunom karakteristika empatije. Svaka ¢estica (primjerice: "Cesto razumijem
kako se drugi osjecaju i prije no Sto mi kazu.") trazi od ispitanika da izraze svoj stupanj
slaganja sa izjavom na pet stupanjskoj Likertovoj skali, u rasponu od 1 ("u potpunosti se ne
slazem") do 5 ("u potpunosti se slazem"). Ova skala je pokazala dobru valjanost (Jolliffe i
Farrington, 2006; Albiero i sur., 2009, prema Mazza i sur., 2014).

3.6.Empathy [EM] Scale

Empathy Scale (EM) (Hogan, 1969, prema Baron-Cohen i Wheelwright, 2004) je Siroko
koriSten test koji se sastoji od 64 Cestice te se smatra kako sadrzi Cetiri relativno nepovezana
faktora: druStveno samopouzdanje, stalozenost, osjecajnost i neprilagodljivost (Johnson,
Cheek i Smither, 1983, prema Baron-Cohen i Wheelwright, 2004). Uzevsi u obzir faktore
pojedinacno, vidljivo je kako skala ne predstavlja ¢isto mjerilo empatije. Tek jedan prethodno
naveden faktor predstavlja Cisto mjerilo empatije- osje¢ajnost. Upotreba Citave skale vise je
primjerena mjerenju socijalnih vjestina (Davis, 1994, prema Baron-Cohen i Wheelwright,
2004).

3.7.The Questionnaire Measure of Emotional Empathy [QMEE]

The Questionnaire Measure of Emotional Empathy (QMEE) oblikovan je s jasnim ciljem
ocjenjivanja individualnih sklonosti za snaznu reakciju na iskustvo drugih (Mehrabian i
Epstein, 1972).
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Upitnik sadrzi sedam podskala:

1. Osjetljivost na prijenos osjecaja (primjer Cestice: Osobe koje me okruzuju snazno utjecu
na moje raspolozenje)

2. Uvazavanje osjecaja nepoznatih i distanciranih osoba (primjer Cestice: Usamljene osobe
su najvjerojatnije neljubazne)

3. Ekstremno odgovaranje na osjec¢aje drugih (primjer Cestice: Ponekad snazno reagiram na
rijeci nekih pjesama)

4. Osjecanje ganutosti zbog pozitivnih emocionalnih iskustava drugih (primjer Cestice:
Volim gledati druge dok otvaraju poklone)

5. Osjecanje ganutosti zbog negativnih emocionalnih iskustava drugih (primjer Cestice:
Uzrujan sam kada vidim da netko place)

6. Sklonost suosjeCanju (primjer Cestice: Tesko mi je gledati kako odredene situacije i
dogadaji znaju biti jako uznemirujuci za druge)

7. Voljnost ostati u kontaktu sa drugima koji se suocavaju sa nekim problemom (primjer
Cestice: Radije bih bio socijalni radnik, nego radio u centru za obucavanje za posao)

(Mehrabian i Epstein, 1972).

Po prijedlogu autora, kao pojedinacan koncept uzima se i emocionalna osjetljivost na okolinu
u cijelosti, vise nego na odredene emocije drugih (Mehrabian, Young i Sato, 1988, prema
Baron-Cohen i Wheelwright, 2004).

4. EMPATIJA U KONTEKSTU ASPERGER SINDROMA

4.1. Teorija uma

Covjek koristi mnostvo znakova (izrazi lica, poloZaj tijela i drzanje, boja glasa) kako bi
predvidio ponaSanje drugih osoba u vlastitom okruZenju. No, ljudi ne koriste iste te
informacije samo kako bi reagirali na ponasanja drugih, ve¢ jasno oblikuju obrazac kojim ¢e
odgovoriti na njithovo mentalno stanje, koje obuhvaca znanja, namjere, uvjerenja i zelje. Ista
sposobnost donosenja zakljucka o mentalnom stanju drugih naziva se teorija uma (Premack i
Woodruff, 1978; Wellman, 1990, prema Stone i sur., 1998). Znacajan je broj dokaza koji
upucuju na to da se sposobnost razboritog koriStenja teorije uma kod djece uobicajenog

razvoja izgraduje ve¢ u predskolskoj dobi (Baron-Cohen, Leslie i Frith, 1985; Hogrefe,
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Wimmer i Perner, 1986; Macnamara, Baker i Olsen, 1976; Shantz, 1983; Shultz i Cloghesy,
1981; Wellman, 1985; Wimmer i Perner, 1983, prema Leslie, 1987).

Kognitivni proces donosenja zaklju¢ka o psihi¢kim stanjima drugih osoba zove se "teorija
uma" jer su pretpostavke i razmi$ljanja koja imamo nerijetko utemeljene na n Opcenito,
teorija uma moze se definirati kao sposobnost pripisivanja mentalnih stanja sebi i drugima
Naime, u odredenoj dobi djeca pocinju sebi i drugima pripisivati mentalna stanja koja nije
moguce izravno opazati, kao npr. namjere, zelje, vjerovanja agadanjima i razmatranjima koja

nesvijesno ¢inimo (Bujas Petkovi¢ i Frey Skrinjar (2010).

U ranom djetinjstvu (8 do 12 mjeseci) teorija uma ocituje se kroz zdruzenu paznju (Baron-
Cohen, 1989, prema Bujas Petkovié¢ i Frey Skrinjar, 2010) koja djetetu omoguéuje
razumijevanje predmeta interesa drugoga, ali i dijeljenje interesa prema istom objektu i
privlacenje paznje odrasle osobe na djetetu zanimljiv predmet. Samim time predstavlja temelj
za razvoj teorije uma. Mnoga djeca s poremecajem iz spektra autizma ne pokazuju razvijenu
zdruzenu paznju. Ne promatraju predmet interesa drugih ljudi niti privlace pozornost drugih
na ono $to njih same zanima (Stone i sur., 1998), dok su iste vjeStine kod djece tipi¢nog
razvoja razvijene ve¢ oko 14. mjeseca zivota. Razvoj i stvaranje znanja na podru¢jima: tipi¢ni
moralni razvoj, razumijevanje posljedica neznanja i zabluda, razlikovanje prividenja od
stvarnosti, shvacanje odredenih komunikacijskih situacija, savladavanje izraza i naziva
mentalnih stanja zahtjeva implementaciju metareprezentacija (Leslie, 1987), koje nam
omogucuju razmiSljanje o miSljenju (Stanovich, 2006, prema Teovanovi¢, 2013).
Metareprezentacije povezuju vjestine pretvaranja i razumijevanje pretvaranja kod drugih, uz
angaziranje teorije uma (Leslie, 1987) tijekom druge etape u razvoju teorije uma- igre
pretvaranja, u vrijeme koje djeca imaju moguénost razlikovati mastu od stvarnosti. Obzirom
da sadrzava kreiranje vlastitog nestvarnog svijeta te razmisljanje o zamisljenom svijetu koji
postoji iskljuéivo u neéijem umu, mastanje ima naglasenu ulogu u razvoju teorije uma (Bujas
Petkovi¢ i Frey Skrinjar, 2010). Izmedu 18 i 24 mjeseca, djeca razvijaju razumijevanje
mentalnog stanja "pretvaranja” kroz igre pretvaranja (Leslie, 1987; Stone i sur., 1998), koje su
rani pokazatelj sposobnosti ocrtavanja i vjeStog rukovanja kognitivnim odnosima izmedu
vlastitih znanja i znanja drugih ljudi. Takoder, do druge godine Zivota, djeca razvijaju ¢vrsto
shvacanje zelje, primjerice: "John Zeli hamburger" (Wellman i Wolley, 1990, prema Stone i

sur., 1998), a razvoj razumijevanja Zelje potice shvacanje vjerovanja.

21



Izmedu trece i Cetvrte godine zivota, dolazi do usavrSavanja sposobnosti poimanja pogresnih
uvjerenja (Gopnik i Asington, 1988; Johnson i Wellman, 1980; Wellman, 1990; Wimmer i
Perner, 1983, prema Stone i sur., 1998). Prije dostizanja ove razvojne dobi, dijete ne razumije
da drugi ljudi mogu imati uvjerenja o svijetu koja se razlikuju od njegovog. Uz to, dijete
pretpostavlja kako drugi ljudi imaju jednaka znanja kao i oni sami. Medutim, izmedu trece i
Cetvrte godine, djeca pocinju shvacati kako to nije nuzno istinito, te kako drugi ljudi mogu biti
u zabludi (Dennett, 1978, prema Stone i sur., 1998). Izmedu Seste i sedme godine, po¢inju
razumijevati kako drugi ljudi takoder mogu zastupati mentalna stanja. U isto vrijeme
sposobna su razumjeti zablude drugog reda: "uvjerenje o uvjerenju drugoga”, odnosno
uzimaju u obzir i promisljanja drugih u odredenoj situaciji (Perner i Wimmer, 1985, prema
Sullivan i sur, 1994).

Tipi¢ni zadatak procjene zablude drugog reda:

Muskarac i Zena nalaze se u sobi. Zena je ostavila knjigu na polici i napustila sobu. Zatim je
muskarac tu istu knjigu sakrio na neko drugo mjesto. Nije znao da ga Zena promatra kroz

kljucanicu te je vidjela kako je premjestio knjigu.

Ispitanik je upitan: Kada se Zena vrati u sobu, §to ¢e muskarac misliti gdje ona smatra kako se

knjiga nalazi?

Kako bi rijesilo postavljeni problemski zadatak, dijete mora uzeti u obzir ne samo uvjerenje
obje osobe o mjestu na kojem se objekt nalazi, ve¢ 1 muSkarcevu zabludu o Zeninom uvjerenju

(Stone i sur., 1998).

Opéenito je poznato kako osobe s poremecajem iz spektra autizma ne posjeduju u potpunosti
razvijenu teoriju uma (Ponnet i sur., 2004, prema Mazza i sur., 2014), ve¢ uglavnom imaju
osnovne elemente teorije uma, no i znacajne poteskoée u njenoj upotrebi, u usporedbi s
razinom inteligencije na drugim podru¢jima (Bujas Petkovi¢ i Frey Skrinjar, 2010). Isto su
ve¢ 1985. godine ustanovili Baron-Cohen, Leslie i Frith, te objasnili kao nemoguénost

zamisljanja mentalnih stanja drugih, odnosno nesposobnost pripisivanja uvjerenja drugima.

Prema teoriji koja poremecaje iz autisti¢nog spektra tumaci kao deficite u teoriji uma ,osobe s

poremecajem iz autistinog spektra pokazuju teskoce u pripisivanju mentalnih stanja sebi i
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drugima te se te teSkoCe ocituju kao nemoguénost zauzimanja tude perspektive i

razumijevanja tudih Zelja, namjera, vjerovanja i znanja (Simlesa, 2011).

Posljedi¢no dolazi do ozbiljnog nedostatka prilikom predvidanja ponasanja osoba u vlastitoj
okolini $to naposljetku dovodi do specifi¢nosti u razvoju socijalnih vjestina. Uzimajuéi u
obzir da naj¢eS¢e ne pokazuju znakove razvijene zdruzene paznje, velika je vjerojatnost da
nece razviti ni prethodno navedene vjestine teorije uma. Isto je potvrdio i Baron-Cohen (1989,
prema Bujas Petkovié¢ i Frey Skrinjar, 2010) svojim istraZivanjem uz pomoé kojeg je
ustanovio kako kod djece s poremecajem iz spektra autizma prevladavaju geste imperativnog
pokazivanja (pokazivanje kada dijete neSto zahtjeva), dok je deklarativno pokazivanje
(pokazivanje u svrhu dijeljenja interesa sa drugom osobom) u potpunosti zanemareno.
Obzirom da je deklarativno pokazivanje rani pokazatelj socijalnog razumijevanja, odnosno
sposobnost koriStenja deklarativnog pokazivanja povezana je s razumijevanjem namjera
drugih ljudi (Camaioni i sur., 2004), jasno je da kod djece s poremecajem iz spektra autizma
izostaje shvac¢anje mentalnog stanja druge osobe. Djeca s poremecajem iz spektra autizma
slabija su u igri pretvaranja (Baron-Cohen, 1995), te nisu u moguénosti rijesiti zadatke
procjene zabluda prvog i drugog reda (Baron-Cohen i sur., 1985; Perner, Leekam i Wimmer,
1987, prema Stone i sur., 1998). Opcenito, teSkoce osoba s poremecéajem iz spektra autizma
vezane Su Uz spoznajne procese u odnosu na znanje i uvjerenja. Iste teSko¢e mogu znacajno
utjecati na vjesStine rasudivanja i ponasanje (primjerice, u razlikovanju namjernih 1 sluc¢ajnih
postupaka drugih, ili zamje¢ivanju utjecaja vlastitog ponasanja ili komentara na misljenje

drugih) (Attwood, 2000).
4.2. Deficit kognitivne komponente empatije

Kognitivna dimenzija empatije povezuje se s koriStenjem teorije uma (Astington, Harris i
Olson, 1988; Wellman, 1990, prema Baron-Cohen i Wheelwright, 2004). U osnovi, teorija
uma ukljucuje zanemarivanje vlastite trenutne perspektive, pripisivanje mentalnog stanja (ili
stavova) drugoj osobi (Leslie, 1987, prema Baron-Cohen i Wheelwright, 2004) te
zaklju€ivanje o sadrzaju mentalnog stanja, uzimajuéi u obzir iskustvo osobe. U nekim
slu¢ajevima, prethodno navedeni procesi su isklju¢ivo kognitivni, pri ¢emu ne obuhvacaju
emotivna stanja te sa sobom povlace i sposobnost predvidanja ponasanja i mentalnog stanja
druge osobe (Dennett, 1987, prema Baron-Cohen i Wheelwright, 2004). Postoji razlika
izmedu razina teorije uma. Teorija uma prvog reda ukljucuje izvodenje zakljucka o vlastitom

mentalnom stanju, dok teorija uma drugog reda obuhvacda unutarnja shvacanja mentalnih
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stanja drugih (Baron-Cohen, 2000, prema Spek, Scholte i Van Berckelaer-Onnes, 2010).
Poremecaji na podrucju afektivne dimenzije empatije prvenstveno su povezani s kognitivnim

prepoznavanjem i obradom emocija (Mazza i sur., 2014).

I u slucaju Asperger sindroma, deficiti na podrucju socijalnih interakcija objasnjeni su kao
posljedica temeljnog deficita teorije uma (Baron-Cohen, 1995; Baron- Cohen i Wheelwright,
2004, prema Rueda i sur., 2014). Iako je karakteristicno da djeca s Asperger sindromom imaju
poteskoce na podrucju teorije uma prvog i drugog reda, veéina odraslih osoba s Asperger
sindromom ne pokazuju teskoce na istom podru¢ju (Baron-Cohen, 2000; Bowler, 1992;
Happe, 1994, Ozonoff i sur., 1991a, prema Spek, Scholte i Van Berckelaer-Onnes, 2010).
Medutim, isto ne povlac¢i za sobom da te osobe mogu primjereno funkcionirati u socijalnim
situacijama, budué¢i da su informacije karakteristicne za svakodnevne socijalne situacije
pretezito suptilne te teSke za interpretirati (Ozonof i sur., 1991b, prema Spek, Scholte i Van
Berckelaer-Onnes, 2010). Prema tome, "napredna teorija uma" predstavlja se kao visa i teza
razina, u usporedbi s teorijom uma prvog i drugog reda. Ista ukljucuje tumacenje kompleksnih

socijalnih situacija, uzimajuc¢i u obzir dostupne suptilne informacije.

Najcesce koriSteni instrumenti u procjeni napredne teorije uma kod odraslih osoba s
poremecajem iz spektra autizma su test "Reading the mind in the eyes", poznat kao i test ociju
("Eyes test") (Baron-Cohen i sur., 1997b, prema Spek, Scholte i Van Berckelaer-Onnes,
2010), test neobicnih prica ("Strange stories test") (Happe, 1994) i test prepoznavanja
pogresnog koraka ("Faux pas recognition test") (Stone i sur., 1998). Medutim, postoji tek
nekoliko sluzbenih istrazivanja kojima se uz pomo¢ navedenih instrumenata procjenjivala
napredna teorija uma kod odraslih osoba s Asperger sindromom, a sami rezultati su
izmijesani. lako je vecina istrazivanja potvrdila oSteCenja na podruc¢ju napredne teorije uma
kod odraslih osoba s Asperger sindromom (Baron-Cohen i sur., 1997a, b, 2001; Happe, 1994;
Kaland i sur., 2002; Stone i sur., 1998; Zalla i sur., 2008, prema Spek, Scholte i Van
Berckelaer-Onnes, 2010), dvije studije nisu ponovile iste rezultate (Ponnet i sur., 2004;
Roeyers i sur., 2001, prema Spek, Scholte i Van Berckelaer-Onnes, 2010). Prethodno
navedeni proturjecni rezultati posljedica su premalih istrazivackih grupa, koje je ¢inilo najvise

17 osoba s poremecajem iz spektra autizma, te varijacija u koriStenim testovima.

Suvremeni razvoj u opéem istrazivanju osoba s poremecajem iz spektra autizma odnosi se na
koristenje samo-izvjeStavanja s ciljem ispitivanja teorije uma. Rezultati pokazuju kako odrasle

osobe s poremecajem iz spektra autizma izvjeStavaju o oSteCenjima na podruc¢ju vlastitih
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sposobnosti vezanih uz teoriju uma (Baron-Cohen i Wheelwright, 2004). KoriStenje samo-
izvjestavanja kod osoba s poremecajem iz spektra autizma je sporno zbog pretpostavljenog
oSte¢enja sposobnosti samopromatranja (Frith i Happe, 1999; Hobson, 2005, prema Spek,
Scholte i Van Berckelaer-Onnes, 2010). Ipak, kao S§to Frith i Happe (1999) opisuju,
"eksplicitna” teorija uma koja karakterizira odrasle osobe s Asperger sindromom im

omogucuje prepoznavanje i primjereno opisivanje vlastitih jakih i slabih strana.
4.2.1. Test o¢iju (Reading the Mind in the Eyes)

Test ociju oblikovan je (Baron-Cohen i sur., 1997a, b, prema Spek, Scholte i Van Berckelaer-
Onnes, 2010), te preraden (Baron-Cohen i sur., 2001) za procjenu suptilnih individualnih
razlika socijalne osjetljivosti odraslin osoba. Preispitana verzija testa ociju sadrzi 36
fotografija podrucja oko oc¢iju muskaraca i Zzena (Baron-Cohen i sur., 2001). Kao dio testa,
ispitanici imaju zadacu odrediti koja od Cetiri predloZene rijeci najbolje opisuje ono $to osoba
na fotografiji misli ili osjeca (Spek, Scholte i Van Berckelaer-Onnes, 2010). Za svaki to¢an
odgovor ispitanik dobiva jedan bod, dok svaki netocan i prazan odgovor nosi nulu. Krajnji

rezultat je zbroj svih dobivenih bodova (Khorashad i sur., 2015).

Test je zamiSljen kao procjena sposobnosti shvacanja perspektive druge osobe i
prilagodavanja njenom mentalnom stanju. Analiza zadatka kojeg ima ispitanik festa ociju:
ispitanik mora posjedovati rjeénik mentalnih stanja te poznavati znacenje KkoriStenih
termina. Test ociju zatim obuhvaca povezivanje istih termina s dijelovima izraza lica koji se
vezu uz odredena mentalna stanja- isklju¢ivo se odnosi na podrucje oko oc¢iju. Na nesvjesnoj,
ubrzanoj 1 automatskoj razini, ispitanik mora povezati o¢i na svakoj slici sa primjerima izraza
podrucja oko ociju koji su sacuvani u memoriji te su videni u kontekstu odredenih mentalnih
stanja, s ciljem donoSenja odluke o terminu kojem izraz lica oko o€iju najbolje odgovara. Iako
je test ociju opisan kao test napredne teorije uma, u praksi ukljucuje jedino prvu fazu
primjene teorije uma: pripisivanje odgovaraju¢eg mentalnog stanja (odnosno, suosjecanje), a
ne sadrzi drugu fazu: zaklju¢ivanje o sadrZzaju mentalnog stanja (primjerice, suosje¢anje zbog

gubitka majke).

Kritika testa ociju odnosi se na staticnost podrazaja, u odnosu na stvarni svijet koji nikada nije
statiCan, $to otezava prepoznavanje emocija u situacijama koje ukljucuju interakciju sa
stvarnim osobama. U buduc¢im istrazivanjima bi bilo korisno upotrijebiti dinami¢ne podrazaje,

tj. prikaze podrucja oko oc€iju. Stati¢ni podrazaji, ipak, Cine test brzim i lakSim za koriStenje,
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budu¢i da na taj nacin moze biti predstavljen kao test koji se rjeSava uz pomo¢ papira i olovke
(Baron-Cohen i sur., 2001). Jo$ jedna kritika odnosi se na isklju¢ivu usmjerenost testa na
ispitivanje razli¢itth kompleksnih emocija i mentalnih stanja uz nedostatak sistematicnog
istrazivanja prepoznavanja odredenih emocija. Naime, test oc¢iju obuhva¢a mnostvo podrazaja
koji daju tek sveobuhvatni rezultat prepoznavanja emocija, bez obra¢anja pozornosti na

raspoznavanje pojedinac¢nih osnovnih emocija (Golan, Baron-Cohen i Hill, 2006).
4.2.2. Test neobi¢nih pric¢a (Strange stories test)

Uzimajuéi u obzir da osobe s Asperger sindromom imaju teSko¢e u shvacanju figurativnog
govora, kao §to su ironija, Sale, bezopasne (bijele) lazi te metafore i indirektna pitanja, ista
vrsta oSteCenja socijalnog razumijevanja indirektnih izraza prikazana je kroz Strange stories
test (Kaland i sur., 2005). Ovaj test razvio je Happe (1994, prema Spek, Scholte i Van
Berckelaer-Onnes, 2010) u svrhu mjerenja napredne teorije uma. Dvadeset i Cetiri vinjete u
testu predstavljaju svakodnevne situacije u kojima ljudi izgovaraju nesto Sto ne misle, S
obzirom da razli¢ite motivacije ¢ine podlogu ljudskih iskaza. Primjerice, netko tko je dobio
rodendanski poklon, moze reé¢i "Krasan je, svida mi se. Upravo sam to zelio", §to moze biti
receno jer se osobi zaista svidio poklon i Zeljela ga je ili je to rekla kako ne bi povrijedila
onoga tko joj je taj poklon i dao. Test je konstruiran tako da osobe uobi¢ajenog razvoja mogu
lako protumaciti motivaciju iza svakog predstavljenog iskaza (Kaland i sur., 2005). Price se
Citaju naglas te se tekstovi vezani uz svaku vinjetu postavljaju ispred sudionika istrazivanja,
tako da ih mogu i samostalno proditati, ¢ime su smanjeni zahtjevi prema radnoj memoriji.
Sudionicima je postavljeno pitanje 0 namjerama koje imaju osobe u predstavljenim pri¢ama
(Spek, Scholte i Van Berckelaer-Onnes, 2010).

U svrhu istraZivanja razvijenosti teorije uma, Happe (1994; 1999, prema Kaland i sur., 2005)
je okupio ispitanike razli¢itth sposobnosti te ustanovio da 1 najsposobniji sudionici
istrazivanja s poremecajem iz spektra autizma nerijetko grijeSe prilikom davanja
kontekstualno prikladnih objasnjenja mentalnih stanja te koriStenja kontekstualno prikladne
interpretacije iskaza. Osam pric¢a koje su istrazivaci izabrali pokazale su se kao najteze za
odrasle osobe. Te price sadrzavaju nerazumijevanje, dvostruku obmanu, nagovaranje i
bezopasne (bijele) lazi. Dvije vrste rezultata izvedene su iz odgovora koje su dobili: zbir
to¢nih odgovora, koji predstavljaju sumu rezultata odgovora 0 namjerama osoba u pricama (2
boda za potpuno toan odgovor, 1 bod za djelomi¢no tocan odgovor i 0 bodova za neto¢nu

prosudbu) (Happe i sur., 1998, prema Spek, Scholte i Van Berckelaer-Onnes, 2010). Druga
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skupina rezultata obuhvaca zbir pri¢a u kojima su ispitanici koristili mentalnu prosudbu kao
odgovor (umjesto fizicke prosudbe). Sve pri¢e su bodovane od strane ocjenjivaca koji nije

ukljucen u testiranje te nije upoznat s dijagnosti¢kim statusom ispitanika.

Test obuhvaca kontekstualno uklopljene zadatke te realisticne zadatke teorije uma,
ukljucujuéi i jednostavne prikaze dogadaja vezane uz razliCite motive Koji stoje u podlozi
svakodnevnih iskaza. Osobe s Asperger sindromom dokazano su uspjeSne u rjeSavanju
uobicajenih zadataka iz teorije uma koji zahtijevaju tek osnovnu razinu razumijevanja
socijalnih situacija, dok su im u rjeSavanju naprednih testova teorije uma sa sloZenijim
drustvenim situacijama ustanovljena oSteCenja na podrucju socijalnog shvacanja (Happe,
1994, prema Kaland i sur., 2002). Prema rezultatima istrazivanja kojeg su proveli Kaland i
suradnici (2005), utvrdeno je kako je sudionicima s Asperger sindromom prilikom rjeSavanja
testa bilo potrebno vise potpitanja kako bi donijeli mentalnu prosudbu i odgovorili na pitanja
vezana uz price. Istom prilikom istrazivaci su ustanovili i povezanost izmedu rezultata u testu
verbalnog kvocijenta inteligencije i dobi ispitanika. Pritom je utvrdena visoka povezanost
izmedu rezultata u Strange Stories testu i verbalnog kvocijenta inteligencije kod ispitanika s

Asperger sindromom, no ne i znacajna korelacija s kronoloskom dobi.

Tijekom rjeSavanja testa, ispitanici s Asperger sindromom pokazali su specifiCan nacin
tumacenja, odnosno shvacanja svakodnevnih situacija, koji Su zajedno sa davanjem
kontekstualno neprikladnih odgovora, uz iskazivanje razvijenih intelektualnih vjestina,
povezani sa deficitom centralne povezanosti (Frith i Happe, 1994, prema Kaland i sur., 2005).

Deficit centralne povezanosti poc¢iva na dva osnovna principa:

1) pojedinci s poremecajem iz spektra autizma posjeduju prirodnu sklonost za usredotociti
se na ogranic¢ene znacajke podataka;

2) pojedinci s poremecajem iz spektra autizma dozivljavaju teskoce prilikom povezivanja
istih ograni¢enih znacajki podataka u smislene cjeline (Frith, 1989, prema Vanegas i
Davidson, 2015)

Istrazivanje koje su proveli Kaland i sur. (2005) donijelo je i doslovne interpretacije
drustvenih dogadaja koje su iznijeli neki od ispitanika. Izrazene poteSkoce u pripisivanju
kontekstualno prikladnih mentalnih stanja u ispitnim situacijama ucinile su fizicka
objasnjenja prioritetnim i jednostavnijim izborom. Cak i kada bi pojedinci sa Asperger

sindromom prepoznali razliku izmedu izmiSljenog prikaza i stvarne situacije, nerijetko bi

27



istaknuli razliku izmedu istih reCenicom: "...ali u stvarnom svijetu to nije istinito". Prema
tome, "kognitivni stil" ispitanika, smatran je vise "fizickim" nego "mentalnim". Zaklju¢ni
rezultati testa pokazali su znacajna odstupanja u razumijevanju drustvenih situacija kod
ispitanika s Asperger sindromom, u usporedbi sa ostalim ispitanicima bez razvojnih teskoca
(Kaland i sur., 2005).

Pretpostavka o ostecenju na podru¢ju donosenja zaklju¢ka u okviru konteksta djelomi¢no
objasnjava brojne greske u testu, posebno kontekstualno neprikladne i specificne odgovore
koje imaju ispitanici s Asperger sindromom (Happe, 1994, prema Kaland i sur., 2005), a
tipovi prica: sala, fraze, ironija i suprotni osjecaji pokazale su im se kao najteZze za

interpretirati.
Primjer price u testu kod zadataka koji zahtijevaju mentalnu prosudbu:
Tip price: Bezopasne (bijele) lazi

Jednog dana teta Jane dosla je u posjet Peteru. Peter jako voli svoju tetu, ali ona danas nosi
novi sesir, za kojeg on smatra da je vrlo ruzan. Peter misli kako teta izgleda smijesno sa
svojim novim Sesirom, te da joj puno ljepse stoji stari Sesir. Medutim, kada je teta upitala

Petera: "Kako ti se svida moj novi Sesir?", on je rekao :"Vrlo je lijep".

1) Govori li Peter istinu?
a) Da
b) Ne
c) Neznam

2) Zasto je to rekao?
Tip price: Ironija

Anina majka provela je dugo vremena kuhajuci Anino najdraze jelo: krumpirice i ribu. No,
kada je donijela jelo do Ane, Ana je gledala TV, te nije uopcée podigla pogled niti zahvalila

majci. Majka je bila ljuta i rekla: "Pa nije li ovo krasno! Nazvala bih to pristojnoscu!"

1) Govori li Anina majka istinu?
a) Da
b) Ne

c) Neznam

28



2) Zasto je Anina majka to rekla?
Primjer price u testu kod zadataka koji zahtijevaju fizicku prosudbu:
Vojska

Dvije suprotstavljene vojske dugo su ratovale. Svaka vojska osvojila je nekoliko bitki, ali
konacni ishod jos uvijek je bio nepoznat. Snage su bile jednako raspodijeljene. Ipak, Plava
vojska je jaca od Zute vojske u pjesastvu i topnistvu. Medutim, Zuta vojska je jaca od Plave
vojske u zracnim snagama. Na dan kada se vodila odlucujuca bitka, bila je gusta magla na
planinama gdje se bitka odvijala. Niski oblaci su se nalazili iznad vojnika. Do kraja dana,

Plava vojska je pobijedila.
1) Zasto je Plava vojska pobijedila? (Davies, 2008).
4.2.3. Test prepoznavanja pogresnog koraka [Faux-Pas Recognition Test]

Kao dio testa, ispitanike se pita ako je netko u prici, koju im prezentira ispitiva¢, imao neku
neobic¢nu izjavu te se od njih trazi da preispitaju motive koji leze u podlozi te iste izjave.
Ispitivac price ¢ita na glas, dok su pisani primjerci polozeni ispred ispitanika kako bi ih mogli
pratiti. Iza svake price slijede kontrolna pitanja koja se odnose na opée razumijevanje price i
sastavljena su u istom obliku (Stone i Baron-Cohen, 1998). Uz njih, test sadrzi i pitanja
kojima se ispituje uocavanje pogre$nih koraka (odnosno, ako je netko od likova u prici
izrekao nesto neobi¢no), prepoznavanje osobe (koja je to izrekla), sadrzaj ($to je bilo
neobi¢no), objasnjenje (zasto je neobi¢no), zabluda (ako su je znali ili zapamtili) te empatija
(kako se netko od likova osjecao). Inacica testa prepoznavanja pogresnih koraka za odrasle
koju su razvili Stone i sur. (1998) izgleda priblizno poput varijante izradene za djecu (Baron-
Cohen i sur., 1999, prema Spek, Scholte i Van Berckelaer-Onnes, 2010), a sam test obuhvaca
dvadeset prica. Deset prica sadrzi pogresne korake, dok preostalih deset ima kontrolnu ulogu,

odnosno, ne sadrze pogresan korak kojeg bi ispitanik trebao uociti.
Primjer price iz Testa prepoznavanja pogresnog koraka:
Prica 1

Vicky je bila na zabavi kod prijatelja Olivera. Dok je razgovarala sa Oliverom, neka

Zena im je prisla. To je bila Oliverova susjeda. Pozdravila ih je, a zatim se okrenula

29



prema Vicky i rekla: "Ne vjerujem da smo se upoznale. Ja sam Maria, kako se vi
zovete?" "Ja sam Vicky."

"Biste li htjele nesto popiti?", Oliver ih je upitao.

1. Je li netko rekao nesto sto nije trebao reci ili nesto neobicno?
Ako je odgovor DA, postavi pitanje:

Tko je rekao nesto Sto nije trebao reci ili nesto neobicno?
Zasto to nije trebao reci i zasto je to bilo neobicno?

Zasto mislis da je to rekao?

Jesu li se Vicky i Maria ranije poznavale?

o a0~ WD

Sto mislis, kako se Vicky osjecala?
Kontrolna pitanja:

1. Gdje se Vicky nalazi u prici?

8. Tko je bio domacin na zabavi?

Prica 2
Helenin suprug organizirao je zabavu iznenadenja za njen rodendan. Na zabavu je
pozvao i Heleninu prijateljicu, Sarah, i rekao "Nemoj nikom reci za zabavu, posebno
ne Helen." Na dan prije zabave, Helen je bila kod Sarah. Sarah je slucajno prosula
kavu po novoj haljini koja je bila ostavljena na stolici. "Oh!", rekla je Sarah,
"Planirala sam ju odjenuti za tvoju zabavu!"
"Koju zabavu?", upitala je Helen.

"Hajde", rekla je Sarah, "Hajdemo vidjeti moze li se mrlja ukloniti."

1. Je li netko rekao nesto sto nije trebao reci ili nesto neobicno?
Ako je odgovor DA, postavi pitanje:

Tko je rekao nesto sto nije trebao reci ili nesto neobicno?
Zasto to nije trebao reci i zasto je to bilo neobicno?

Zasto mislis da je to rekao?

Je li se Sarah sjetila da je rijec o zabavi iznenadenja?

S e

Sto mislis, kako se Helen osjecala?
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Kontrolna pitanja:

1. Za koga je organizirana zabava iznenadenja u prici?

8. Sto se prosulo po haljini?

Rezultati testa ne prikazuju se kroz cjelokupni rezultat. Cjelokupni rezultat moze se
izraCunati, no potrebno je napraviti izvjes¢e o nekoliko pojedinacnih rezultata kako bi bilo
jasno $to ispitaniku predstavlja veéi izazov, odnosno, gdje su izrazene poteSkoce shvacanja
pri¢e i predmetno bitnih dijelova pri¢e (Stone i Baron-Cohen, 1998). Sami autori isti¢u kako
se navedeni nacin ocjenjivanja doima zamrSeno, no u sustini je dosta intuitivan i oslanja se na

zdrav razum.

4.2.4. The Cambridge Mindreading (CAM) Face-Voice Battery

The Cambridge Mindreading (CAM) baterija je testova za prepoznavanje kompleksnih
emocija 1 mentalnih stanja na temelju glasa 1 izraza lica. CAM omogucuje procjenu
sposobnosti prepoznavanja odredenih emocija i mentalnih stanja, kao i sveobuhvatnu izvedbu,
no i zasebno raspoznavanje u dva perceptivna kanala. Isto tako sluzi za ispitivanje
prepoznavanja kompleksnih emocija i mentalnih stanja koriste¢i video snimke izraza lica.
Rezultati istrazivanja koje su proveli Golan, Baron-Cohen i Hill (2006) pokazali su kako
pojedinci s Asperger sindromom, u usporedbi sa kontrolnom grupom opée populacije, imaju
vece poteSkoce U prepoznavanju mentalnih stanja na osnovi izraza lica i boje glasa. Unato¢
razvijenoj sposobnosti prepoznavanja osnovnih emocija, odrasle osobe s poremecajem iz
spektra autizma teSko raspoznaju kompleksna mentalna stanja na osnovu prikazanih izraza

lica i glasova.

4.3. Utjecaj deficita empatije

Nedostatak empatije, odnosno poteSkoce u izrazavanju empatije, ograniava socijalne
interakcije te vodi ka teSkoCama razumijevanja i izraZavanja interesa za vrSnjake, kao i
stvaranju 1 odrzavanju prijateljskih odnosa (Baron-Cohen i Wheelwright, 2004, prema
Laugeson i sur., 2009). Kod pojedinaca s poremecajem iz spektra autizma, empatija ima
utjecaja na osjetljivost na socijalne nagrade (Neufeld i sur., 2014, prema Kern Koegel i sur.,
2016), Sto moze nagovijestiti kako poblize odreduje motiviranost pojedinca za obracanje

paznje na socijalne informacije (Chevallier i sur., 2012, prema Kern Koegel i sur., 2016).
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Odrasle osobe s Asperger sindromom cesto su izlozene osjecaju drustvene izolacije,
teSkocama u zapocinjanju socijalnih interakcija i komunikaciji, kao i ¢eznji za povecanjem
intimnosti u vezama (Muller, Schuler i Yates, 2008, prema Roy i Dillo, 2017). Adolescenti
iskazuju loSiju kvalitetu prijateljstva te manju motiviranost za razvijanje istih. Takoder
obavjestavaju i1 o relativno visokim razinama usamljenosti (Whitehouse, Durkin, Jaquet i
Ziatas, 2009, prema Roy i Dillo, 2017). Istrazivanjima je utvrdena prisutnost depresivnih i
anksioznih simptoma u adolescentskoj dobi. Isti znacajno utjeCu na zivot ostalih ¢lanova
obitelji osoba s Asperger sindromom, na nacin da je anksioznost i depresija nerijetko
popracena agresivnim ponasanjem koje za posljedicu ima ograni¢ene socijalne aktivnosti

roditelja, lo$ije odnose sa profesorima, vr$njacima, ali i ¢lanovima obitelji (Kim i sur., 2000).

Kao $to navodi Goleman (2006, prema Myhill i Jekel, 2008), dobro razvijene socijalne
vjestine znacajniji su prediktor Zivotnog uspjeha, nego akademske sposobnosti, a upravo na
tom podrucju osobe s Asperger sindromom nailaze na najveéi broj izazova. Naime,
nemogucnost intuitivnog razumijevanja pravila socijalnih ponasanja te poteskoce
meduljudske komunikacije, kao 1 poteskoce izvr$nih funkcija predstavljaju znacajnu prepreku
u socijalno- emocionalnom razvoju, kao i stabilnom zaposlenju, ¢ak i kod visokoobrazovanih
osoba (Myhill i Jekel, 2008). Jednako tako, Hermelin i O'Connor (1985, prema Kaland i sur.,
2005) smatraju kako su neke osobe s poremecajem iz spektra autizma sposobne koristiti
kognitivne mehanizme u suo¢avanju sa problemima prema kojima se inace postupa u skladu s
afektivnim procesima. KoriStenje kognitivnih, prije nego afektivnih postupaka, moZe dovesti
do usporenih reakcija i poremecaja suptilnog odabira trenutka reagiranja u socijalnim
interakcijama, zbog Cega ostali ¢lanovi drustva u odredenim druStvenim situacijama osobu

mogu Smatrati neobi¢nom (Bowler, 1992, prema Kaland i sur., 2005).

Partnerski odnosi predstavljaju osobit oblik meduljudskih odnosa s odredenim zahtjevima
vezanim uz socijalne interakcije i kompetencije koji su posebno izazovni za pojedince s
Asperger sindromom. Istrazivanjima je potvrdeno kako odrasle osobe s Asperger sindromom
koje Cesto razvijaju odnose na poslu, nerijetko dozivljavaju izgradnju i odrzavanje privatnih
odnosa te druStveno prihvatljivo ponasanje u interakciji s osobama suprotnog spola, kao
drustveni izazov (Sperry i Mesibov, 2005, prema Roy i Dillo, 2017). Seksualnost je
podjednako prisutna u razvoju i Zivotu osoba s poremecajem iz spektra autizma (Dewinter i
sur., 2015; Kellaher, 2015, prema Roy i Dillo, 2017), jednako kao i izrazena potreba za
bliskom emocionalnom i seksualnom vezom (Hellemans, Colson, Verbraeken, Vermeiren i
Deboutte, 2007, prema Strunz i sur., 2017). Medutim, ograni¢ena prijateljska iskustva koja su
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posljedica smanjenog kontakta s vrSnjacima onemogucuju ucenje vjeStina meduljudskih
odnosa (Prendeville, Prelock i Unwin, 2006, prema Strunz i sur., 2017), $to dalje utjeCe i na
razvijanje dubljih prijateljskih, ali i seksualnih odnosa. lzazov u ljubavnim vezama, ali i
meduljudskim odnosima opéenito su promjenjivi, razli¢iti stupnjevi sloZenosti te potrebne
brzine obrade informacija. Osim toga, izazov predstavljaju i problemi osjetnog sustava,
anksioznost, depresija, ustrajnost i rigidnost u razmisljanju, kao i raznoliki stadiji razvoja

izvr$nih funkcija (Myhill i Jekel, 2008).

Strunz i sur. (2017), ustanovili su kako pojedinci s poremecajem iz spektra autizma, unato¢
zelji da uspostave romanti¢nu vezu, nerijetko imaju problema sa zadovoljavanjem svih
zahtjeva koje bliski kontakt nosi. Naime, partnerski odnosi im mogu uzrokovati senzorno
preopterecenje. Jednako tako, uobiCajene rutine je teze pratiti u paru, u odnosu na samacki
zivot. Nedovoljna fleksibilnost reagiranja na partnerove potrebe, kao i1 nerazvijenost socijalnih
vjestina u dovoljnoj mjeri da se izgradi razumijevanje ocekivanja koja donosi uloga ljubavnog
partnera objasnjavaju zbog ¢ega su ljubavni odnosi iscrpljujuéi za osobe s poremecajem iz
spektra autizma. Medutim, ustanovljena je visoka razina zadovoljstva ljubavnom vezom u
kojoj oba partnera imaju Asperger sindrom zbog sli¢nih interesa, ocekivanja te zivotnih
stilova, ali i pozitivnih karakteristika partnera s Asperger sindromom koje promicu uspjeh

ljubavnih veza, kao $to su pouzdanost, ustrajnost 1 vjernost (Myhill i Jekel, 2008).

Teskoce u prepoznavanju 1 €itanju izraza lica dodatno otezavaju meduljudske odnose. Iste su
prisutne 1 kod prepoznavanja emocija drugih osoba s poremecajem iz spektra autizma te
nastaju kao posljedica atipi¢nih prikaza facijalnih ekspresija (Brewer i sur., 2016, prema Roy i
Dillo, 2017). Roy i Dillo (2017) svojim su istrazivanjem identificirali najées¢e probleme sa

kojima se susrecu pojedinci s Asperger sindromom 1 njihovi Zivotni partneri, a to su:

a) Vjestine rjesavanja problema; odnosno smanjena u¢inkovitost U rjesavanju problema i
sporova, $to moze biti povezano sa manjkom pojedinih vjestina ili burnim reakcijama i
nesposobnos¢u raspravljanja o bitnim temama. Generalne poteskoc¢e u komunikaciji su
opc¢epoznate, s obzirom da predstavljaju jedan od temeljnih simptoma poremecaja iz
spektra autizma, dok su vjestine rjeSavanja problema povezane s apstraktnim
misljenjem. Kod pojedinaca s poremecajem iz spektra autizma prisutne su i teskoce
prepoznavanja relevantnih ¢injenica kao i stvaranja i odabiranja rjeSenja apstraktnog
misljenja, koje sadrzi prepoznavanje i oblikovanje ideja, Sto je povezano s

poremecajem izvrsnih funkcija (Klann i sur., 2006; Williams i sur., 2014; Hill i Bird,
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b)

d)

e)

2006; Channon i sur., 2001; Solomon, Buaminger i Rogers, 2011, prema Roy i Dillo,
2017).

Izrazavanje osjecaja; poteSkoce u Sifriranju i odgovaranju na govor tijela kod
pojedinaca s poremecajem iz spektra autizma (Molnar-Szakacs i sur., 2009, prema
Roy 1 Dillo, 2017) otezavaju interakciju izmedu partnera, zbog ¢ega se oboje osjecaju
neshvaceno i emocionalno udaljeno. Kako poteskoce socijalnih interakcija opcenito
ometaju meduljudske odnose, jasno je da ¢e posebno remetiti partnerske odnose, koji
uvelike ovise o interakciji. Ipak, u drugu ruku, bliskost i intimnost izmedu partnera
pomaze u boljoj medusobnoj procjeni ponasanja.

Neslaganje zbog financija; izrazene poteskoce u rukovodenju financijama kod osoba s
poremecajem iz spektra autizma. Uzimajuéi u obzir da je upravljanje financijama pod
utjecajem izvrSnih funkcija, kao $to su strateSko planiranje 1 kontrola nagona, deficit
na istom podru¢ju moze biti razlog za postojanje problema upravljanja nov¢anim
sredstvima. Jednako tako, moguce je kako osobe s poremecajem iz spektra autizma i
njihovi partneri imaju razlicite ideje o tome gdje Zele ulagati vlastiti novac, buduéi da
su osobe s poremecajem iz spektra autizma cesto usredotoCene na vlastite odredene
interese (Bal i sur., 2015; DSM-V, 2013, prema Roy i Dillo, 2017).

Ucestali sukobi; uzrok mogu biti razli¢iti ¢imbenici, kao §$to su razilazenja u misljenju
ili impulzivnost i niska razina tolerancije na frustraciju kod jednog ili oboje partnera.
Medutim, prepirke same po sebi mogu posluziti kao indikatori za opée meduljudske
razlike, kao i odrazavati razliku u percepciji izmedu osoba s poremecajem iz spektra
autizma i op¢e populacije.

Fizicki kontakt i seksualnost;, pojedinci s poremecajem iz spektra autizma Cesto su
pretjerano osjetljivi na taktilne podrazaje te dodire dozivljavaju kao vrlo neugodne, u
nekim slu¢ajevima i kao izrazito bolne te ih pokusavaju izbjeéi. Cesto su im, zbog

dodira poput mazenja (Attwood, 2008, prema Roy i Dillo, 2017).

Uzimajuci u obzir osobne reakcije na razliCitosti koje donosi Asperger sindrom, postoji jasna
razlika izmedu muskaraca i Zena s Asperger sindromom. Naime, Zene koriste posebne
strategije suocavanja i prilagodbe kako bi prikrile vlastitu zbunjenost u socijalnim situacijama
ili ostvarile povrsni drustveni uspjeh uz pomo¢ oponasanja ili bijega u prirodu ili svijet maste.
Decki s Asperger sindromom zbog vlastitog socijalno neprimjerenog ponaSanja nerijetko

postaju nemirni, a njihove su nespretne i nezrele vjestine sudjelovanja u igri vrSnjacima i
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odraslim osobama lako upadljive i dosadne. Djevojke s Asperger sindromom ¢eS¢e se od
dje¢aka imaju potrebu smiriti i ispri¢ati za vlastito neprimjereno ponaSanje, ali i viSe puta
prepoznaju vlastitu zbunjenost u socijalnim situacijama i u¢estale pogresne korake. Reagiraju
na nacin da ostaju na periferiji socijalnih zbivanja, kako ne bi bile opaZzene u grupi i kako bi
skrile od drugih vlastitu drustvenu zbunjenost. Medutim, djevojke s Asperger sindromom
Cesto su strastveni promatraci ljudskog ponasanja te ulazu veliki trud kako bi protumacile §to
bi trebale uciniti 1 kako se ponasati, odnosno kako bi njihovo ponasanje trebalo izgledati.
Nerijetko u tiSini i izolaciji podnose probleme s druStvenom zbunjenosti u ucionici ili na
igraliStu, no drugaciju narav pokazuju kod kuce, gdje uklanjaju "masku” te koriste pasivno-
agresivno pona$anje kako bi kontrolirale obitelj i socijalna iskustva. Zene s Asperger
sindromom mogu biti izrazito osjetljive na emocionalnu atmosferu drustvenih dogadanja.
Gotovo bi se moglo re¢i kako imaju Sesto Culo za osjecanje neprijateljstva, straha i o€aja

izmedu drugih u grupnim situacijama.

Jo§ jedna konstruktivna prilagodba na karakteristike Asperger sindroma koje koriste zene i
djevojke je uporaba oponaganja ili maste. Cesto se poistovjeéuju s nekim od vrinjaka tko je
drustveno uspjesan i popularan, ili s nekim od likova iz televizijskih serija, tako da usvajaju
li¢nost te osobe oponasanjem govornih obrazaca, fraza, govora tijela, odjece i interesa. Pritom
postaju netko drugi u¢enjem prikladnih obrazaca ponasanja u odredenim situacijama, kako bi
bile lako prihvacene, a ne prepoznate kao drugacije. Djevojke i zene s Asperger sindromom
su poput drustvenih kameleona, mijenjaju ulogu u skladu sa situacijom u kojoj se nalaze, a da
pritom nitko ne dobije priliku upoznati njihovu izvornu li¢nost. U strahu su jer smatraju kako
vlastitu li¢nost moraju skrivati posto nije dovoljno dobra. Ucestali mehanizam suocavanja s
vlastitom razli¢itoS¢u je 1 bijeg u mastu. Isti im pomaze da postignu druStveni uspjeh u
izmisljenom svijetu u kojem ¢e se osjecati cijenjeno i1 uvazeno, kad ve¢ ne ostvaruju isto
medu vrSnjacima. Poistovjeuju se 1 s izmiSljenim likovima kao Sto su Harry Potter ili
Hermione Granger, koji se takoder suocavaju s vlastitim razli¢itostima, no posjeduju posebne
moci 1 prijatelje. U situacijama u kojima se osjeca usamljeno, imaginarni prijatelji joj pruzaju
utjehu, drusStvo i podrSku. Razvijaju interes prema anti¢kim civilizacijama kako bi pronasle
svijet u kojem ¢e se osjecati prihvaceno, ili prema drugoj drzavi kao $to je Japan u kojoj ¢e
biti priznate i kojem ¢e biti srodne. Mnoga djeca tipi¢nog razvoja povremeno vole mastati, no
djeca s Asperger sindromom imaju u potpunosti drugacije razloge za isto, a svijet maste im
moze oznacavati izbjegavanje stvarnosti 1 doZivljavanje relativno sigurnog i1 uspjeSnog

drustvenog Zivota.
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UnatoC uspjeSnosti strategija suoCavanja i1 prikrivanja karakteristika Asperger sindroma,
postoje psiholoske posljedice koje postaju vidljive u adolescenciji. Opservacija 1 analiza
drustvenih ponasanja uz neprekidno izbjegavanje druStvenih greSaka s vremenom postaju
emocionalno iscrpljujué¢i. Usvajanje zamjenske uloge dovodi do problema samo-identifikacije
i niske razine samopouzdanja. Prethodno navedene strategije suoCavanja i prikrivanja
pridonose klini¢koj depresiji kod mladih ljudi, kao i godinama provedenim u potrazi za
objasnjenjem vlastite razliCitosti, preispitivanjem razloga zbog kojeg se osjec¢aju manjkavo i

deprimirano (Tony Attwood, 2018).

S ciljem olakSavanja seksualnog zivota i svih tema kontekstualno vezanih uz seksualni zivot
osoba s Asperger sindromom, Sarah Attwood napisala je vodi¢ kroz pubertet, spolne odnose i
ljubavne veze namijenjen samim osobama s Asperger sindromom i njihovim skrbnicima ili
njegovateljima Making Sense of Sex: A Foothright Guide to Puberty, Sex, and Relationships
for People with Asperger's Syndrome. Vodi¢ je napisan nedvosmislenim jezikom uz
koriStenje mnoStva detaljnih dijagrama i ilustracija na nacin da ga lako mogu razumjeti osobe
s Asperger sindromom. Po¢inje jednostavnim upoznavanjem ljudskog tijela, i nastavlja se na
sveobuhvatni pregled raznolike podloge seksualnosti ukljuuju¢i odrzavanje higijene,
stvaranje i odrZavanje prijateljstava, donoSenje razumnih odluka itd.. Komplicirane odluke
koje osoba donosi u okviru seksualnosti, Sarah Attwood razbija uz konkretne upute i pravila
kojih se osobe moraju pridrzavati. Primjerice, vodi¢ sadrzi i dijagram s koracima koje je
potrebno provesti kako bi pozvali nekoga na spoj, a sto se tice prijateljstva, listu konkretnih
pokazatelja koji pomaZzu u prepoznavanju zainteresiranosti druge osobe za prijateljstvo.
Uzimajuci u obzir izazove s kojima se susrec¢u osobe s Asperger sindromom u prijateljskim i
ljubavnim odnosima, vodi¢ kroz jedanaest poglavlja objasnjava sve segmente bitne za zdrav
seksualni Zivot osobe. Prvo poglavlje iznosi detaljne informacije o muskom i Zenskom tijelu.
Pritom je naglasak stavljen na razlikovanje privatnih i javnih okruzenja, kao i odvajanje
dijelova tijela koji mogu i ne mogu biti pokazivani i dodirnuti u svakom od navedenih
okruzenja. Drugo poglavlje posveceno je pubertetu, posebno konkretnim promjenama koje
osoba moZze ocekivati u pubertetu, kao i primjerenim strategijama koje ¢e osoba koristiti kako
bi reagirala na te promjene (primjerice, kako kupiti grudnjak). Tre¢e poglavlje obuhvaca
prikaz vodenja brige o novom, razvijenom tijelu, pocevsi od pravilne higijene, do brige o
vlastitom privlaénom izgledu. Cetvrto poglavlje fokusirano je na donosenje razumnih odluka

u skladu sa ve¢om razinom samostalnosti razvijenom u pubertetu. Neke od odluka odnose se
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na osnovnu brigu o sebi (primjerice, zdrava prehrana), dok su neke usmjerene na sprje¢avanje

problema (primjerice, puSenje cigareta ili uzimanje droga).

S petim poglavljem vodi¢ se viSe usmjerava prema socijalizaciji. Prvenstveno, peto poglavlje
pomaze u objasnjavanju osjecaja koji su povezani sa pubertetom, kao Sto su slika tijela ili
osje¢aj pripadanja. Sesto poglavlje pomaZe u shvaanju prijateljstva, pocevsi od
razjasnjavanja pojma prijatelj, zatim koliko prijatelja je potrebno imati, kako se sprijateljiti ,
kako odrzavati prijateljstvo i zadrzati prijatelja itd.. Nadalje, vodi¢ pokriva i osjetljive teme,
kao $to su pritisak od strane vrinjaka i vr$njatko nasilje. Sesto poglavlje uvodi u sedmo i
osmo poglavlje koje pokriva konkretnu logistiku spolnih odnosa i seksualnosti, kao i
emocionalne odluke koje se trebaju donijeti vezano uz seksualnost. Vodi¢ se zatim usmjerava
na teme vezane uz zdravlje u devetom i desetom poglavlju, s naglaskom na seksualno
zdravlje, trudnocu i kontracepciju. Naposljetku, zavrSava sa jedanaestim poglavljem, koje
sadrzi priruénik za upoznavanje seksualnih izraza, odnosno rjeénik s formalnim i

kolokvijalnim sinonimima (Glasberg, 2010).

5. TRETMANI I INTERVENCIJE ZA RAZVOJ TEORIJE UMA | EMPATIJE

Poteskoce socijalne interakcije uzrokovane nedostatkom empatije vrlo rano su prisutne kod
pojedinaca s Asperger sindromom te se s vremenom mogu pogorsati (Locke i sur., 2010,
2013, prema Kern Koegel i sur., 2016). U nedostatku primjerenih intervencija, poteskoce
socijalne komunikacije i iskazivanja empatije mogu se nastaviti kroz ¢itav zivotni vijek te
pritom utjecati na socijalno djelovanje pojedinca (Kern Koegel i sur., 2016). Shvacajuci
vaznost, ali i kompleksnost teorije uma i empatije, osmisljene su intervencije i tretmani za
njihov razvoj. Intervencije koje su se pokazale uspjesnima visoko su strukturirane i imaju
fokus na razvoju primjerenih socijalnih i komunikacijskih vjestina (Howlin i Rutter, 1987,
prema Silver i Oakes, 2001). Temelje se na ponavljanju zadatka uz trazenje povratne
informacije; koristenju zadataka koji su ispitanicima zabavni i zanimljivi; podjeli zadatka na
dijelove; zapocinjanju s jednostavnim vjeStinama koje osobe tipi¢nog razvoja savladavaju u
ranijoj razvojnoj dobi (Howlin i sur., 1999, prema Silver i Oakes, 2001). Utvrdeno je kako u
radu s djecom s poremecajem iz spektra autizma postoji pojacana potreba za individualnim
pristupom, a poduka temeljena na radu na racunalu jedan je od nacina na koji se isto moze
posti¢i (Higgins i Bone, 1996, prema Silver i Oakes, 2001). Naime, djeca pokazuju vece

odusevljenje u koriStenju racunala, nego igracaka, kao i poviSenu razinu motivacije, paznje,
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odgovorljivost na podrazaje, hotimi¢nost, rjeSavanje problema, referencijalnu komunikaciju,
no i umanjene probleme u ponasanju prilikom koristenja racunala, u usporedbi s podukom od
strane predavaca (Bernard-Opitz i sur., 1990; Chen i Bernard-Opitz, 1993, prema Silver i
Oakes, 2001).

Postoje odredene komunikacijske vjestine koje se mogu koristiti u svrhu prikladnog
iskazivanja empatije, kao $to su vjestine aktivnog slusanja te postavljanje relevantnih pitanja
(Hill, 2009; Nugent i Halvorson, 1995, prema Kern Koegel i sur., 2016). Aktivno sluSanje
smatra se klju¢nim u kontekstu empatije (Huitt, 2009; Nugent i Halvorson, 1995, prema Kern
Koegel i sur., 2016), jer ukljuCuje obraanje paznje na drugu osobu uz emocionalno
poistovjec¢ivanje, suosjecanje, te uvid u emocionalno stanje. Osnovno nacelo empatijski
aktivnog sluSanja je: "pokusaj shvatiti, a ne biti shvacen". Drugo klju¢no nacelo odnosi se na
postizanje emocionalne povezanosti uz istovremeno nastojanje ostvarivanja kognitivne
povezanosti. Ukljucuje ponavljanje onoga Sto mislimo da je osoba zeljela re¢i s ciljem
izrazavanja razumijevanja izrecenog. Postavljanjem pitanja o osjecajima koje osoba veze uz
odredenu situaciju, kao i iznosenje vlastite prosudbe o osjec¢ajima s kojima se nosi, predstavlja
tehniku provodenja emocionalnog povezivanja (Huitt, 2009). Iniciranje relevantnih pitanja
pomaze u emocionalnom povezivanju jer se postavljanjem pitanja iskazuje zainteresiranost i
ukljucenost u ono S$to osoba govori (Salem, 2003, prema Kern Koegel i sur., 2016).
Ucinkovitost istog pristupa u ja¢anju empatijskih vjestina verbalne komunikacije dokazana je
istrazivanjem koje su proveli Kern Koegel i sur. (2016). Pritom su poucavane vjestine
odgovaranja koriste¢i prikladnu verbalnu empatiju. Posljedi¢no je doSlo do poboljsanja opce
razine empatije, kao i vece samouvjerenosti po pitanju komunikacijskih vjestina (Kern Koegel
i sur., 2016). Istu intervenciju koristili su i Koning i Magill-Evans (2001) te postigli pozitivne
rezultate. Naime, intervencijom su unaprijedili sposobnosti odgovaranja na viSestruke
znakove koji se pojavljuju tijekom socijalnih interakcija, kao $to su pokreti tijela, geste,

glasovna obiljezja i kontekst situacije u kojoj se osoba nalazi, te verbalnu empatiju.

Uvjezbavanjem empatijskih odgovora osobama s poremecajem iz spektra autizma pruzena je
mogucnost stvaranja neuobicajenih odgovora, umjesto onih koji su im od ranije poznati.
Takoder im je omoguceno 1 u€enje prepoznavanja kompleksnih emocija te nacina koristenja

istih u kontekstu socijalnih situacija (Kern Koegel i sur., 2016).

U svrhu poucavanja osnovnih emocija, osmisljen je multimedijalni racunalni program od pet

dijelova, The Emotion Trainer (Silver, 2000, prema Silver i Oakes, 2001), u kojem svaka
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stranica programa sadrzi digitalnu fotografiju lica, dogadaja ili predmeta; kratko pitanje i dva
ili Cetiri gumba za odgovor. Kako bi presao na sljede¢i dio programa, korisnik mora to¢no
odgovoriti na 20 Cestica u onom dijelu u kojem se nalazi. To¢ni odgovori nagradeni su
porukom "Bravo!" i animacijom, dok su netocni odgovori popraceni porukom "Pokusaj opet" i
nagovjestajem o tocnom odgovoru. Prvi dio programa sadrzi fotografije izraza lica uz pitanje
"Izgleda 1i osoba sa fotografije sretno, tuzno, ljuto ili preplaseno?". Fotografije prikazuju
odrasle osobe i djecu oba spola, a Citava sekcija je oblikovana da bi korisnici upoznali kako
izgledaju izrazi lica koje povezujemo uz osnovne emocije. U drugom dijelu korisniku su
prezentirane fotografije uz koje se nalazi opis/prica o osobama Sto se nalaze u odredenoj
situaciji koja pokre¢e emocionalnu reakciju (primjerice, ljutnja: "Skolski nasilnik je ukrao
Jamesu pice", uz prilozenu sliku limenke Coca-Cole; sreca: "Angela je prva zavrsila utrku", uz
prilozenu sliku utrke). Korisnici imaju zadatak odabrati kako se osoba iz prie osjeca u
predstavljenoj situaciji (sretno, tuzno, ljuto ili preplaseno), i kliknuti na gumb sa odabranom
emocijom na dnu ekrana. Ovaj dio je oblikovan kako bi korisnici naucili da situacije i
dogadaji mogu izazvati emocionalnu reakciju. U treCem dijelu programa predstavljene su
slike onoga §to lik Zeli 1 onoga S§to moze dobiti, uz pitanje hoce li ga to uciniti sretnim ili
tuznim (primjerice, tuga: "Carol Zeli pizzu, no dobila je hamburger"; sreca: "Greg zeli jabuku 1
dobije jabuku"). Treéi dio je konstruiran kako bi korisnici naucili da osobe ¢ini sretnima kada
dobiju ono $to Zele, a tuznima kada im se ista Zelja ne ostvari. Cetvrti dio je sli¢an drugom, no
ne koristi opise stvarnih dogadaja, ve¢ mentalnih stanja (primjerice, strah: "Kathy je mislila da
je groblje ukleto"). U nekima od zadataka postoje stvarni distraktori. Distraktori sluze kako bi
se dokazalo da mentalne slike mogu uzrokovati emocionalnu reakciju ¢ak 1 kad su pogresne
(primjerice, tuga: "John je mislio da je njegov kuni¢ uginuo, ali on je samo spavao"). Zadatak
je izabrati je li osoba zbog pogreSnog uvjerenja sretna, tuzna, ljuta ili preplasena. Cilj je kroz
ovaj dio nauciti korisnike kako mentalna stanja mogu izazvati emocionalnu reakciju, ¢ak i kad
se mentalne slike ne ostvare. Peti dio sadrzi prikaze predmeta ili dogadaja koje predstavljeni
likovi vole ili ne vole. Opis zatim govori o tome jesu li likovi dosli u kontakt sa tim
predmetom ili situacijom (primjerice, razoCaranje: "Lisa mrzi zmije, vidjela je zmiju u
zooloskom vrtu"). Korisnici imaju zadatak prepoznati jesu li likovi zadovoljni ili razo¢arani
ishodom situacije. Isti dio konstruiran je s ciljem ucenja o osjecaju zadovoljstva koje se javlja
zbog prisutnosti zeljenih predmeta ili dogadaja 1 zbog odsustva nezeljenih predmeta ili
dogadaja, te ucenja o razoCarenju zbog odsustva zeljenih predmeta ili dogadaja i zbog
prisutnosti nezeljenih predmeta ili dogadaja. Silver 1 Oakes (2001) svojim su istraZivanjem

dokazali pozitivan utjecaj The Emotion Trainera na izvedbu korisnika u prepoznavanju
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emocija, sa znacajnim napretkom u dijelovima programa koji se odnose na predvidanje
emocija uzrokovanih odredenim vanjskim podrazajima i mentalnim stanjima. The Emotion
Trainer jedinstven je na podru¢ju poucavanja prepoznavanja emocija, jer kombinira
intervenciju koja uci kako prepoznati i predvidjeti osjecaje kod drugih koriste¢i utemeljenu
psiholosku teoriju i pristup zasnovan na racunalnom prikazu pozeljnom za rad s osobama s
poremecajem iz spektra autizma. Racunalni nacrt omogucuje neograni¢eno ponavljanje bez
zamora i uskladenost sa tempom svakog pojedinacnog djeteta. Intervencija koriStenjem
racunala uklonila je socijalni aspekt poucavanja koji za neke ucenike s poremecajem iz
spektra autizma mogu biti zbunjujuéi. Ujedno je omogucila i cjelovito sakupljanje podataka u
svrhu nadgledanja napretka svakog djeteta. The Emotion Trainer prikazan je na jednostavan i
korisnicima poZzeljan nacin, zbog Cega ga djeca vrlo brzo prihvacaju i ostaju fokusirana

tijekom rjeSavanja zadataka (Silver 1 Oakes, 2001).

Izrazene teskoce prepoznavanja kompleksnih emocija (kao $to je stid, neiskrenost, intimnost
itd.) prisutne kod odraslih osoba i djece s poremecajem iz spektra autizma (Baron-Cohen,
Wheelwright, Hill, Raste i Plumb, 2001; Baron-Cohen, Wheelwright i Jolliffe, 1997; Baron-
Cohen, Wheelwright, Spong, Scahill i Lawson, 2001; Golan, Baron-Cohen i Hill, 2006, prema
Golan i Baron-Cohen, 2006), moguce je smanjiti koriStenjem sustavnog priru¢nika za emocije
I mentalna stanja: Mind Reading (Baron-Cohen, Golan, Wheelwright i Hill, 2004; LaCava,
Golan, Baron-Cohen i Smith Myles, 2007). Priru¢nik se temelji na taksonomskom sustavu od
412 emocija 1 mentalnih stanja, razvrstanih u 24 grupe emocija 1 Sest razvojnih razina (od
cetvrte godine do odrasle dobi). Emocije i mentalna stanja su organizirana sistematski, u
skladu sa grupom emocija i razvojnom razinom Kkojoj pripadaju. Svaka grupa emocija
predstavljena je 1 demonstrirana kroz kratki video klip koji sadrzi neke od znakova bitne za
kasniju analizu emocija u grupi. Svaka od emocija je definirana i demonstrirana u Sest nijemih
filmova, Sest glasovnih snimki, te Sest napisanih primjera situacija koje su izazvale istu

emociju.

Kao rezultat je nastala knjiznica obrazovnih materijala (video klipova, audio snimaka, kratkih
pric¢a) od mnostva emocionalnih informacija za prepoznati i razumjeti. Video klipovi i audio
snimke sadrzavaju lica i glasove glumaca oba spola, razli¢ite Zivotne dobi i etnicke
pripadnosti, s ciljem olakSavanja generalizacije. Lica 1 glasovi prezentirani su odvojeno za
svaku emociju (primjerice, nijemi Kklipovi u kojima su prikazana lica i audio snimke bez
prikaza lica) kako bi se poticalo prepoznavanje emocija na razli¢ite nacine. Ovoj bazi
podataka moguce je pristupiti kroz tri aplikacije:
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a) Knjiznica emocija
Korisnicima omogucuje slobodno istrazivanje razli¢itih emocija i grupa emocija;
pustanje video Kklipova, audio snimaka i scenarija u kojima se daju primjeri emocija;
Citanje prica; dodavanje biljeski; usporedivanje razli¢itih emocionalnih izraza na licu i
u glasu.

b) Medij za ucenje
Koristi lekcije, kvizove, te nekoliko zbirki sustava nagradivanja za ucenje o
emocijama na strukturiran i usmjeren nacin. Kao dodatak ucenju o 24 grupe emocija,
obuhvaca i lekcije i kvizove od 20 do 100 najéesce koristenih emocija, kao i opciju za
izgradnju vlastite obuke/kviza. Razli¢ite zbirke sustava nagradivanja odabrane su za
potrebe korisnika s poremecajem iz spektra autizma, te su sistematski rasporedene
pticama, razliCite vrste kolekcionarskih vlakova itd.). Nagrada slijedi nakon postizanja
tocnog odgovora iz prvog pokusaja.

c) Zonazaigru
Obuhvaca pet obrazovnih igara koje omogucuju istovremeno ucenje o emocijama i
uZivanje u igri. Program je osmiSljen za odrasle osobe 1 djecu razlicite razvojne dobi.

Glasovni 1 animirani pomagaci daju upute na svakom od zaslona.

Golan i Baron-Cohen (2006) svojim su istrazivanjem dokazali kako je moguce znacajno
poboljsati prepoznavanje kompleksnih i drustveno bitnih emocija i mentalnih stanja kroz
relativno kratak vremenski period (10-15 tjedana) uvjezbavanjem istih uz pomo¢ Mind
Reading metode (Baron-Cohen, Golan, Wheelwright i Hill, 2004). Ipak, prepoznali su i
potrebu za dodatnim sistemati¢nim metodama (po mogucnosti kroz duzi vremenski period),
koje su nuzne kako bi doslo do generalizacije. Naime, generalizacija znanja na ostale zadatke
prepoznavanja emocija na temelju glasova i prikaza ociju, kao i povezivanje glasovnih,
kontekstualnih znakova i znakova lica, pokazala se zahtjevnom za osobe s poremecajem iz
spektra autizma. Kako su isti problemi s generalizacijom uoceni i u procesima poucavanja i
ucenja teorije uma, prepoznavanja emocija i socijalnih vjestina (Bolte i sur., 2002; Hadwin i
sur., 1996; Swettenham, 1996, 2000, prema Golan i Baron-Cohen, 2006), jasno je kako je
rije¢ o poteSko¢ama koje su karakteristi¢ne za poremecaje iz spektra autizma (Rimland, 1965,
prema Golan i Baron-Cohen, 2006). Na iste je teskoce potrebno utjecati s ciljem poboljsanja
opc¢eg funkcioniranja pojedinca. Golan i Baron-Cohen (2006) predlazu kako bi Mind Reading
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(Baron-Cohen, Golan, Wheelwright i Hill, 2004) trebao biti prvi korak programa
uvjezbavanja prepoznavanja emocija. Nakon njega bi slijedilo sustavno upoznavanje
konteksta i povezivanje razli¢itih socio-emocionalnih znakova u jednu fleksibilnu sliku. Svaki
korak bi bio jasno povezan sa prethodnim koracima, s istaknutim glavnim svojstvima, kako bi

se generalizacija olakSala (Ozonoff, 1995b, prema Golan i Baron-Cohen, 2006).

Howlin i sur. (1999, prema Attwood, 2000) identificirali su nekoliko razina poucavanja
mentalnih stanja s ciljem razvoja teorije uma. Program pocinje od odredivanja osnovnih
emocija (srece, tuge, ljutnje i1 straha) na temelju fotografija izraza lica. Zatim slijedi
prepoznavanje istih emocija iz shematskih crteza. Sljedeca razina odnosi se na predvidanje
emocionalnih reakcija likova iz situacija koje su prikazane pri¢om i crtezom, te prepoznavanja
emocija likova ovisno o tome jesu li Zelje koje imaju ispunjene ili ne. Program sadrzi i
aktivnosti za poticanje vjesStina razumijevanja zapazanja, znanja i uvjerenja drugih, kao i
predvidanja njihovih reakcija na osnovi tih spoznaja. Dizajn materijala za poucavanje u
okviru programa vrlo je domisljat. Autori programa ustanovili su kako su djeca uspjesna u
razumijevanju osnovnih emocija i informacijskih stanja (znanja i uvjerenja) drugih nakon
relativno kratkog perioda uvjezbavanja, kao i da su se poboljSanja u vjestinama teorije uma
odrzala. Medutim, nai$li su na jednak problem kao i ostali istrazivaci, a to je generalizacija

sposobnosti na ostale aspekte teorije uma.

Ozonoff i Miller (1995, prema Attwood, 2000) su u poucavanju socijalnih vjestina Koristili
grupu podrske kako bi korisnike poducili zauzimanju perspektive. Pritom su koristili razne
tehnike, poput stavljanja poveza preko ociju kako bi se razumjela vizualna perspektiva osobe,
tj. kako jedna osoba moZe znati nesto $to druga ne zna. Takoder su Koristili i igre uloga kako
bi objasnili da percepcija utjeCe na znanje te su omogucili 1 pouCavanje €itanja, tumacenja i
izrazavanja neverbalnih znakova. Rezultati istrazivanja potvrdili su znacajan napredak u
izvedbi na zadacima procjene zablude, ¢ak i do razine primjerene njihovoj razvojnoj dobi, no

nije zabiljezeno 1 opce poboljSanje socijalne kompetencije.
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6. ZAKLJUCAK

Cilj ovog diplomskog rada bio je predstaviti i razmotriti deficit empatije, posebno kognitivne
dimenzije empatije koja je primarno oSte¢ena kod osoba s Asperger sindromom, shvacajuci
djelovanje koje ima na prihvacenost u meduljudskim odnosima i posljedicno opce
emocionalno stanje i funkcioniranje osobe. Rad obuhvaca i teorijski pregled relevantnih
koncepata vezanih uz samu tematiku koju objedinjuje, a odnosi se na upoznavanje definicije
poremecaja iz spektra autizma po novoj DSM-V Kklasifikaciji, polozaj i znaCenje Asperger
sindroma u okvirima nove definicije, vodec¢e odrednice empatije, ali i teorije uma kao polazne

tocke u shvacanju uzroka deficita empatije.

Empatija je temeljna komunikacijska vjeStina za razvijanje pozitivnih odnosa, te ukljucuje
razmi$ljanje, osjetljivost i razumijevanje perspektive drugih (Rogers, 1980; Salem, 2003,
prema Kern Koegel i sur., 2016). Afektivna dimenzija empatije klju¢na je u stvaranju
emocionalne reakcije na emocionalno stanje druge osobe, dok kognitivna dimenzija, koja je
slabije razvijena kod osoba s Asperger sindromom, ima vodeCu ulogu u razumijevanju
osjetaja drugih. Izrazene teskoce razumijevanja emocija osnovha su karakteristika
poremecaja iz spektra autizma, a neki strucnjaci smatraju kako je isti deficit glavna prepreka
njihovom uobi¢ajenom funkcioniranju. Sve prethodno navedene sposobnosti i njihovo
usavrSavanje predstavljaju specifican izazov za osobe s Asperger sindromom, prisutan zbog
osnovnih karakteristika samog sindroma, kao Sto su teSko¢e u komunikaciji, teskoce u
odrzavanju socijalnih interakcija, generalizaciji, ali i izostanku empatije, nastale kao

posljedica deficita teorije uma.

Osobama s Asperger sindromom potrebna je poprilicna koli¢ina vremena i intelektualnih
napora za vlastito pravilno izvodenje prikladnih izraza lica, ali i za uo€avanje i razumijevanje
istih na licima drugih osoba (Attwood, 2000). Znatan trud zahtjeva i odrzavanje primjerene
komunikacije i uvazavanje osjeCaja i mi$ljenja drugih, odnosno aktivno sudjelovanje u
socijalnim interakcijama. Medutim, istrazivanja su potvrdila kako je koriStenjem provjerenih
metoda 1 postupaka pod okriljem znanstveno priznatih intervencija i tretmana, moguce
izgraditi i usavrsiti vjestine teorije uma i empatije. Prije samog poucavanja i pocetka rada na
razvitku istih sposobnosti, nuzno je ustanoviti opseg i stupanj razvoja teorije uma i empatije
uz pomoc¢ instrumenata za procjenu. Najcesce koristeni instrumenti za procjenu razvoja teorije
uma su test ociju [Reading the Mind in the Eyes], test neobicnih prica [Strange stories Test] i

test prepoznavanja pogresnog koraka [Faux-Pas Recognition Test], no nerijetko se Kkoristi i
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baterija testova The Cambridge Mindreading (CAM). Za mjerenje empatije razvijena je
nekolicina instrumenata, od kojih su u ovom diplomskom radu istaknuti The Empathy
Quotient Instrument (EQ), Chapin Social Insight Test, skala mjerenja empatije, Interpersonal
Reactivity Index (IRI), The Basic Empathy Scale (BES), Empathy Scale (EM) i The
Questionnaire Measure of Emotional Empathy (QMEE).

Teskoce socijalne komunikacije nastale pod utjecajem deficita empatije uzrokuju nisko
zadovoljstvo i samouvjerenost u socijalizaciji, smanjeno samopouzdanje, kao i manji broj
prijateljstava i romanti¢nih veza kod osoba s poremecajem iz spektra autizma (Byers i sur.,
2013, prema Kern Koegel i sur., 2016). Uzimajuéi u obzir izrazen interes za povecanom
prisnoséu i Cest neuspjeh u ostvarivanju i odrzavanju kvalitetnih meduljudskih odnosa, jasno
je zbog Cega se kod osoba s Asperger sindromom razli¢itih zivotnih dobi nerijetko susre¢u
simptomi anksioznosti i depresije, ali 1 odredeni problemi u ponasanju koju negativno utjecu i
na kvalitetu zivota njihove obitelji. Odrasle osobe s Asperger sindromom se medusobno vrlo
razlikuju prema osobnostima, talentima interesima sposobnostima pa prema tome i u na¢inu
kompenziranja i stjecanja socijalnih vjestina Sto im omogucava relativno dobro snalazenje u
svakodnevnom zivotu (Myhill i Jekel, 2008), a djevojke i Zene pritom imaju vecu prednost
zbog vlastitih vjeStina upravljanja socijalnim situacijama te povecanim interesom za
meduljudske odnose i polozaj u druStvenim grupama. Ipak, neke od metoda suocavanja koje
pritom koriste nerijetko rezultiraju sniZenim samopouzdanjem, problemom samo-
identifikacije i depresivnim simptomima. Iz istog bi razloga bilo znafajno nauciti ih

strategijama jac¢anja samopouzdanja i prihvacanja vlastitih razli¢itosti.

Uzimajucéi u obzir da su meduljudski odnosi nesumnjivo vazna domena kvalitete zivota, kao
za opéu populaciju, isto tako i za pojedince s Asperger sindromom (Strunz i sur., 2017),
jednako kao i drustveno sudjelovanje (Orsmond i sur., 2013, prema Strunz i sur., 2017), i u
zelji da se ista unaprijedi, razvijene su razne intervencije i programi za razvoj teorije uma i
empatije. Tretmane i intervencije koji su se pokazali kao najviSe ucinkoviti karakterizira
usmjerenost na razvitak odgovarajuéih socijalnih i komunikacijskih vjesStina, visoka razina
organiziranosti u primjeni te upotreba postupaka i nacela koji su u skladu sa glavnim
obiljezjima Asperger sindroma, ali i sklonostima samih osoba s Asperger sindromom.
Multimedijalni racunalni program The Emotion Trainer intervencijski je pristup uz pomoc¢
kojeg se korisnike uc¢i raspoznati 1 predosjetiti emocionalna stanja drugih uporabom
utemeljene psiholoske teorije 1 metoda racunalnog prikaza za koje se utvrdilo kako su najvise
pogodne za rad s osobama s Asperger sindromom. Osim toga, vrijedan je i zato S$to
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omogucuje potpuno prikupljanje podataka s ciljem provodenja nadzora nad razvitkom svakog
od korisnika. Osim The Emotion Trainer-a , u poucavanju vjeStina teorije uma i empatije
koristi se Mind Reading, sustavni priru¢nik za emocije i mentalna stanja. Mind Reading
primjenjuje niz poucnih materijala poput video klipova, audio snimki 1 kratkih prica koje
sadrze brojne emocionalne informacije korisne za ucenje raspoznavanja i razumijevanja

emocija.

Opetovan problem u poucavanju vjeStina teorije uma i empatije je generalizacija, poteskoca u
funkcioniranju svojstvena poremecajima iz spektra autizma. Medutim, kako i S usvajanjem
svake vjestine, tako i sa savladavanjem niza osnovnih operacija od kojih su sastavljene
vjeStine empatije i teorije uma, unapredenje i postupnu generalizaciju vjeStina moguce je
postupno ostvariti primjenom vise relevantnih metodickih postupaka kroz produzen

vremenski period.

Zakljucak koji se moze izvesti na temelju svih informacija i saznanja predstavljenih u ovom
diplomskom radu je sloZenost empatije i deficita empatije karakteristiénog za poremecaje iz
spektra autizma opcenito, no i za ovaj rad specificno u kontekstu Asperger sindroma, kao i
znacajan utjecaj koji isti deficit ima na odredene aspekte kvalitete zivota. Negativan ucinak
deficita empatije nije nepromjenjiv. Imajuci u vidu da je kvaliteta Zivota osobama s Asperger
sindromom jednako vaZna kao i svakom drugom pojedincu, naglasak je na znanstveno
utemeljenim intervencijama i tretmanima za razvoj teorije uma i empatije nastalih s ciljem
unaprjedenja njenih oSteCenih aspekata. Za kraj, vrijedno je istaknuti ulogu i odgovornost
koju pouzdan 1 angaziran krug stru¢njaka ima u sveobuhvatnom postupku poucavanja. Nuzno
je ukazati na potrebu za stalnom podr§kom, usmjeravanjem i nadgledanjem tijekom procesa
poucavanja radi postizanja optimalne razine razvoja vjestina, no i ostvarivanja najpovoljnijeg
stupnja kontrole nad vjeStinama generalizacije. UvrStavanje sklonosti i prioriteta samih osoba
ukljucenih u intervencije i tretmane, kao i savjetovanja nedvojbeno ima pozitivan uc¢inak na
rezultate i brzinu postizanja ciljeva. Ujedno je kljuéno uvazavanje i ukljuc¢ivanje vaznih osoba

iz zivota pojedinaca s Asperger sindromom.
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8. PRILOZI

8.1. The Empathy Quotient Instrument (EQ) (Psychology Tools, 2018)

U
potpunosti

se slazem

Uglavnom se

slazem

Uglavnom

ne slazem

Se

U potpunosti se

ne slazem

Lako primjec¢ujem
kada netko Zeli
zapoceti razgovor.

Vise volim Zivotinje
nego ljude.

Trudim se pratiti
aktualne trendove i
modu.

Tesko mi je nekom
objasniti nesto $to
osobno lako
razumijem, ako ta
osoba to ne shvati iz
prvog pokusaja
objasnjavanja.

Gotovo svaku vecer
sanjam.

Volim se brinuti za
druge ljude.

Vise volim
samostalno rijesiti
vlastiti problem, nego
raspravljati o istom s
drugim ljudima.

Tesko se snalazim u
drusStvenim
situacijama.

9.

Najbolje se osjeCam
ujutro.

10.

Ljudi mi Cesto kazu
kako pretjerujem u
isticanju vlastitih
stavova tijekom
rasprave.

11.

Ne smeta mi ako
kasnim na sastanak sa
prijateljem.

12.

Prijateljstva i odnosi
sa drugim ljudima su
mi preteski, zbog
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¢ega se ne trudim
odrzat ih.

13.

Ne bih nikada
prekrsio neki zakon,
bez obzira koliko se
¢inio beznacajan.

14.

Tesko mi je presuditi
koje je ponasanje
pristojno koje ne.

15.

Tijekom razgovora
sam CeSce
usredotocen na
vlastita razmisljanja,
nego na ono $to moj
sugovornik misli.

16.

Vise volim psine,
nego Sale.

17.

Zivim za danas, radije
nego da razmiSljam
Sto Ce biti sutra.

18.

U djetinjstvu sam
volio rezati crve kako
bi vidio $§to Ce se

dogoditi.

19.

Primjecujem kada
netko ne misli ono $to
govori.

20.

Imam vrlo visoko
misljenje o
moralnosti.

21.

Tesko shvacam zaSto
odredene pojave
uznemiruju ljude.

22.

Lako shva¢am
perspektive drugih.

23.

Smatram kako je
kultura ponasanja ono
najvaznije Sto roditelji
trebaju nauciti svoje
dijete.

24,

Volim donositi
odluke u Zaru
trenutka.

25.

Dobro mi ide
predvidanje osjecaja
drugih.

26.

Lako primje¢ujem
kada se u grupi netko
osjeca zbunjeno ili
mu je neugodno.
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27.

Ako kazem nesto Sto
nekog vrijeda,
Smatram da je to
njegov problem, ne
moj.

28.

Da me netko pita
kako mi se svida
njegova frizura,
odgovorio bi mu
iskreno, ¢ak i1 da mi se
ne svida.

29.

Ne shvacam uvijek
zasto bi nekoga

30.

uvrijedila primjedba.
Cesto mi kazu da sam
vrlo nepredvidljiv.

31.

UZivam biti u centru
pozornosti tijekom
svakog drusStvenog
okupljanja.

32.

Ne uznemiruje me
pla¢ drugih ljudi.

33.

Uzivam u raspravama
0 politici.

34.

Vrlo sam netaktic¢an,
Sto neki ljudi smatraju
nepristojnim, iako
nisam namjerno
takav.

35.

Drustvene situacije
me ne zbunjuju.

36.

Govore mi kako sam
dobar u
razumijevanju
osjecaja i razmisljanja

drugih.

37.

Kada razgovaram sa
nekim, radije pri¢am
0 njegovim
iskustvima, nego o
svojim.

38.

Uznemiren sam kada
vidim Zivotinju koja
pati.

39.

Sposoban sam
donositi odluke bez
da na njih utjecu
osjecaju drugih ljudi.

40.

Ne mogu se opustiti
ako ne obavim sve §to
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sam isplanirao za taj
dan.

41.

Primje¢ujem ako je
netko zainteresiran za
ono Sto govorim ili
mu je dosadno.

42.

Uznemiruje me patnja
drugih ljudi koju
vidim na vijestima.

43.

Prijatelji obi¢no
pricaju sa mnom o
svojim problemima te
kazu da sam pun
razumijevanja.

44,

Osjec¢am kada
ometam nekoga, ¢ak i
kada mi to ta osoba
ne kaZze sama.

45,

Cesto zapocinjem
neke nove hobije, no
brzo mi dosade pa se
pocnem baviti ne¢im
drugim.

46.

Cesto mi kazu kako
sam pretjerao u
zadirkivanju.

47.

Previse bih bio
uzbuden za voZnju
vlakom smrti.

48.

Cesto mi kazu da sam
bezosjecajan, iako ne
shvac¢am zasto.

49,

Kada vidim
nepoznatu osobu u
grupi, smatram da je
na njemu da se
potrudi pridruziti
ostalima.

50.

Obi¢no sam na
emocionalnoj distanci
dok gledam film.

51.

Volim se
svakodnevno
organizirati te ¢esto
pravim liste obaveza
koje moram obaviti.

52.

Brzo i intuitivno se
prilagodavam
osjecajima drugih.
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53.

Ne volim riskirati.

54,

Vrlo lako shva¢am o
¢emu druga osoba
zeli razgovarati.

55.

Primjecujem ako
netko pokuSava skriti
svoje prave osjecaje.

56.

Prije donosenja
odluke, uvijek prvo
izvazem prednosti i
nedostatke.

S7.

Ne shva¢am
drustvena pravila
ponasanja u
odredenim
situacijama.

58.

Dobar sam u
predvidanju
ponaSanja drugih

ljudi.

59.

Obicno se
emocionalno
poistovjecujem s
problemima svojih
prijatelja.

60.

Obi¢no postujem
misljenje drugih, iako
se s istim uvijek ne
slaZzem.
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8.2. Primjer pitanja iz testa ociju (Lab In The Wild, 2017):

1. Koju emociju mozes iscitati iz ociju osobe na slici?
a) Saljivost
b) Uzrujanost
¢) Zudnja
d) Uvjerenost

2. Koju emociju mozes iscitati iz ociju osobe na slici?
a) Saljivost
b) Ustrajnost
c) Zabavljenost

d) Opustenost

56



3. Koju emociju mozes iscitati iz ociju osobe na slici?
a) Uznemirenost
b) Sarkazam
c) Zabrinutost
d) Ljubaznost

4. Koju emociju mozes iscitati iz ociju osobe na slici?
a) Ljubomoru
b) Uspanicenost
c) Aroganciju
d) Mrznju
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5. Koju emociju mozes iscitati iz ociju osobe na slici?
a) Prestravljenost
b) Uzrujanost

c) Aroganciju

d) Uznemirenost

8.3. The Emotion Trainer (Golan i Baron-Cohen, 2006)
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Slika 1: KnjiZznica emocija- stranica emocije
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Slika 3: Medij za uéenje- pitanje u kvizu

Slika 4: Zona za igru- skriveno lice
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