Usamljenost studenata prve godine studija tijekom
pandemije bolesti COVID-19

Bekavac, Petra

Master's thesis / Diplomski rad
2021

Degree Grantor / Ustanova koja je dodijelila akademski / strucni stupanj: University of
Zagreb, Faculty of Humanities and Social Sciences / SveucilisSte u Zagrebu, Filozofski
fakultet

Permanent link / Trajna poveznica: https://urn.nsk.hr/urm:nbn:hr:131:889461

Rights / Prava: Attribution-ShareAlike 4.0 International/lmenovanje-Dijeli pod istim uvjetima 4.0
medunarodna

Download date / Datum preuzimanja: 2024-04-25

Filozofski fakultet

SveudiliSta u Zagrebu

Repository / Repozitorij:

V¢
! ODRAZ - open repository of the University of Zagreb

Faculty of Humanities and Social Sciences

DIGITALNI AKADEMSKI ARHIVI I REPOZITORLIL

zir.nsk.hr


https://urn.nsk.hr/urn:nbn:hr:131:889461
http://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/
http://creativecommons.org/licenses/by-sa/4.0/
https://repozitorij.ffzg.unizg.hr
https://repozitorij.ffzg.unizg.hr
https://zir.nsk.hr/islandora/object/ffzg:5561
https://repozitorij.unizg.hr/islandora/object/ffzg:5561
https://dabar.srce.hr/islandora/object/ffzg:5561

Sveuciliste u Zagrebu
Filozofski fakultet
Odsjek za psihologiju

USAMLJENOST STUDENATA PRVE GODINE STUDIJA TIJEKOM
PANDEMIJE BOLESTI COVID-19

Diplomski rad

Petra Bekavac

Mentor: dr. sc. Inja Erceg

Zagreb, 2021.



IZJAVA

Pod punom moralnom odgovornoséu izjavljujem da sam ovaj rad izradila samostalno te da
u njemu nema kopiranih, prepisanih ili preuzetih dijelova teksta tudih radova koji nisu

propisno oznaceni kao citati s navedenim izvorom iz kojeg su preneseni.

U Zagrebu, 3. prosinca 2021.

Petra Bekavac



SADRZAJ

UVOD .ottt ettt sa ettt ettt a et 1
USAMLJENOST ...ttt ettt ettt ettt et e st e e bt esebe e st e ssbeeseessseenseesaseessaeanseessesnseensneanns 1
ZaAdOVOLJSTVO ZIVOTOIML ...ttt ettt ettt et e ettt e st e e bt e st e e et e easeesaeeenne 4
SAMOPOSIOVAINTC.....neeiiiiiitieiterttete ettt ettt ettt et b ettt sbe b e e sbeeae s 6
MeENtalno ZATAVIJ@ .....oovieiiiiiieee ettt 10

CILJ, PROBLEMI I HIPOTEZE ..........ccccooiiiiininiiiiiiecesteest et 13

METODA ..ottt ettt st ettt ettt st sae st 14
SUAIONICT ...ttt st s 14
POSTUPAK ...ttt 17

REZULTATL.....oooiiiii ettt ettt 18

RASPRAVA Lottt sttt ettt ettt 23
Ogranicenja istrazivanja i implikacije za buduca istraZivanja.........c.ccecceveeveeieneenennene 27

ZAKLIUCAK ..ottt sttt st 28

LITERATURA .. ..ottt ettt 29

PRILOZI ...ttt st s e s 41



Usamljenost studenata prve godine studija tijekom pandemije bolesti COVID-19
Loneliness of first-year university students during COVID-19 pandemic
Petra Bekavac

SAZETAK

Cilj ovog rada bio je ispitati razlike u usamljenosti studenata prve godine preddiplomskog i
integriranog preddiplomskog i diplomskog studija s obzirom na rod i na¢in sluSanja nastave
te ispitati prediktivnost veliC¢ine mjesta u kojem je provedena vecina zivota,
samopostovanja, zadovoljstva Zivotom, mentalnog zdravlja (depresivnosti, anksioznosti i
stresa), bliskosti s obitelji te Cestine kontaktiranja s obitelji i prijateljima za usamljenost.
Provedeno je online istrazivanje anketnog tipa na uzorku od 263 studenta (74.1%
studentica) SveuciliSta u Zagrebu. Primijenjene su skale koje mjere usamljenost,
samopostovanje, zadovoljstvo zivotom, mentalno zdravlje te su prikupljeni demografski
podaci 1 podaci o ucestalosti kontaktiranja s obitelji i1 prijateljima uzivo i na daljinu te
bliskosti s obitelji. Nisu utvrdene razlike u usamljenosti s obzirom na rod niti nacin slusanja
nastave. S druge strane, interakcijski efekt roda i na€ina sluSanja nastave je znacajan te
ukazuje na to da su najusamljenije bile studentice koje su nastavu slusale isklju¢ivo online,
a najmanje su usamljeni studenti koji su nastavu slusali isklju¢ivo online. Znacajnim
prediktorima usamljenosti pokazali su se zadovoljstvo zivotom, depresivnost i ucestalost
kontaktiranja uZivo s prijateljima. ViSa razina usamljenosti povezana je s nizim
zadovoljstvom Zivotom, rjedim kontaktiranjem s prijateljima uzivo 1 viSom depresivnosti.
Rezultati istraZivanja upucuju na to kako online nastava nema apsolutno negativan ucinak
na sve studente te pruza uvid u varijable na koje bi se moglo djelovati s ciljem smanjenja
usamljenosti, poput ohrabrivanja ¢eS¢eg kontakta s prijateljima uZivo.

Kljucne rijeci: usamljenost, pandemija bolesti COVID-19, studenti prve godine, online
nastava

ABSTRACT

The aim of this study was to examine the differences in the loneliness of first-year students
with regard to gender and the way of attending classes, and to examine the size of the place
where most of life was spent, self-esteem, life satisfaction, mental health (depression,
anxiety and stress), closeness to family and the frequency of contact with family and
friends as possible predictors of loneliness. An online survey was conducted with 263
University of Zagreb students (74.1% female) as participants. They completed a
questionnaire containing loneliness, life satisfaction, self-esteem and mental health scales.
They also reported on demographic characteristics, the frequency of contact with family
and friends live and remote, and closeness to family. No differences in loneliness were
found with regard to gender or the way of attending classes. The interaction effect of
gender and the way of attending classes was significant, indicating that the loneliest were
female students who attended classes exclusively online, and the least lonely were male
students who attended classes exclusively online. Lower life satisfaction, rare live contacts
with friends and higher depression were significant predictors of loneliness. The results of
the research suggest that attending classes online does not have an absolutely negative
effect on all students and provides insight into variables which can be influenced in order to
reduce loneliness, such as encouraging more frequent live contacts with friends.

Key words: loneliness, COVID-19 pandemic, first-year students, online classes



UvOD

Pocetkom 2020. godine zabiljezen je prvi slucaj bolesti COVID-19 u Republici
Hrvatskoj te su ubrzo uvedene brojne epidemioloSke mjere u pokuSaju suzbijanja
pandemije, medu kojima je bila i mjera zatvaranja Skola i1 fakulteta te prebacivanje
kontaktne nastave u online oblik (Odluka o obustavi izvodenja nastave u visokim
ucilistima, srednjim i osnovnim $kolama te redovnog rada ustanova predskolskog odgoja i
obrazovanja i uspostavi nastave na daljinu, NN 29/2020). Kako pandemija nije jenjavala
niti u iducoj akademskoj godini (2020./2021.), fakulteti su mogli pokusSati organizirati
nastavu uzivo u skladu s epidemioloskim mjerama ili nastaviti odrzavati nastavu online.
Vecina fakulteta kombinirala je nastavu uzivo i online (tzv. hibridni model) ili je pak u
potpunosti odrzavala nastavu online. Takvi oblici nastave, kao i ostale epidemioloske mjere
kojima je susStina bila posti¢i $to manje fizicki bliskog kontakta, mogli su utjecati na
psihic¢ko stanje 1 mentalno zdravlje studenata. U takvim uvjetima dodatnu teZinu nose oni
studenti koji su to tek postali — studenti prve godine preddiplomskog i integriranog
preddiplomskog i diplomskog studija (tzv. brucosi). Oni prelaze iz uloge ucenika u ulogu
studenta S§to donosi velike promjene 1 u pogledu akademskih obveza i u pogledu socijalnih

1zazova.
Usamljenost

Usamljenost se obi¢no karakterizira kao neugodna i tjeskobna patnja za drustvom
druge osobe ili osoba (Hartog i sur., 1980). Rije¢ je o slozenom fenomenu i univerzalnom
ljudskom iskustvu koje, u odredenoj mjeri, svi ljudi dozive u nekom razdoblju zivota.
Unato€ brojnim istrazivanjima i tumacenjima usamljenosti, jo§ uvijek ne postoji konsenzus
oko tumacenja ovog pojma. Definicije usamljenosti odraz su teoretskog pristupa autora, a
Peplau 1 Perlman (1982) razlikuju tri pristupa definiranju usamljenosti. Prvi pristup se
temelji na odredivanju usamljenosti kao manjka u socijalnim odnosima, odnosno prema
tom pristupu do usamljenosti dolazi kada odnosi pojedinca s drugima ne zadovoljavaju
njegove socijalne potrebe. Primjerice, Sullivan (1953) u odredivanju usamljenosti

naglaSava vaznost zadovoljenja potrebe za intimno$¢u u odnosu s drugima. Drugi pristup



naglaSava vaznost percipirane razlike izmedu Zeljene i1 postignute razine socijalnog
kontakta, odnosno subjektivnog iskustva usamljenosti, a ne objektivne socijalne izolacije.
Lopata (1969), na primjer, odreduje usamljenost kao zelju za drugacijom razinom ili vrstom
interakcije od postojece. Tre€i pristup naglaSava averzivni hedonisticki ton usamljenosti,
odnosno opisuje usamljenost kao neugodno i bolno iskustvo. Na pitanje je 1i usamljenost
jednodimenzionalni ili viSedimenzionalni konstrukt istrazivaci ne daju jedinstveni odgovor.
Videnje usamljenosti kao jednodimenzionalnog konstrukta upucuje da se ljudi razlikuju
samo prema izrazenosti usamljenosti, dok istrazivaci koji su miSljenja da je rije¢ o
viSedimenzionalnom konstruktu, smatraju kako postoji viSe vrsta usamljenosti.

Jedan od najpoznatijih viSedimenzionalnih modela usamljenosti je Weissov (1973).
On na temelju svojih istraZivanja dijeli usamljenost na dva razli¢ita tipa: emocionalnu i
socijalnu usamljenost, koje se razlikuju po tome Sto nedostaci proizlaze iz razli¢itih vrsta
odnosa. Prema njemu, do emocionalne usamljenosti dolazi kada postoji zamjetan
nedostatak prisnosti 1 intimne privrzenosti nekoj drugoj osobi, a uglavnom je dozivljavaju
osobe koje su nedavno ostale bez partnera neovisno o razlogu. Socijalnu usamljenost moze
doZivjeti osoba koja ima teskoca s uspostavljanjem prijateljstava iako mozda ima intimnog
partnera 1 okruZena je obitelji, a uglavnom je dozivljavaju osobe koje su se nedavno
preselile u novu drustvenu okolinu.

Za potrebe ovog rada usamljenost je odredena kao jednodimenzionalni konstrukt
koji se tumaci u skladu s najcesce koriStenom definicijom Peplau i Perlmana (1982) prema
kojoj usamljenost predstavlja subjektivno nezadovoljstvo socijalnim odnosima nastalo zbog
promjena postoje¢ih odnosa ili zbog promjena u Zeljama 1 potrebama za socijalnim
odnosima.

Usamljenost vrhunac dostiZze u kasnoj adolescenciji 1 ranim dvadesetim godinama,
nakon Cega slijedi pad do sedamdesetih godina kada usamljenost opet raste (Andersson,
1998). Takav trend u mladoj odrasloj dobi moze se lako razumjeti ako se uzme u obzir da
tada, zbog Cestih promjena socijalne okoline, mladi ljudi neprestano stvaraju i odrzavaju
nove odnose (Berk, 2005).

Istrazivanja usamljenosti s obzirom na rod su Cesta, no rezultati nisu konzistentni.

Tako neka istrazivanja upucuju na to da su djecaci, odnosno muskarci usamljeniji (npr.



Cheng i Furnham, 2002; Chipuer 1 Pretty, 2000; Klarin, 2004; Ozben, 2013; Uruk i Demir,
2003; Yang, 2009), druga da su djevojéice, odnosno Zene usamljenije (npr. Medora i
Woodward, 1986; Page 1 Cole, 1991), a treCa da ne postoje rodne razlike u usamljenosti
(npr. Brage 1 Meredith, 1993; Neto i Barros, 2000). Nedosljednosti nalaza o rodnim
razlikama istrazivaci (npr. Borys i Perlman, 1985; Javeed, 2011; Lackovi¢-Grgin i sur.,
1998) pripisuju metodoloskim nedostacima, odnosno isticu kako zbog toga §to lakSe
priznaju da su usamljenije, djevoj€ice 1 Zene postizu viSe rezultate na skalama u kojima se
rije¢ ,,usamljenost® izravno rabi, dok na skalama na kojima se ta rije¢ ne upotrebljava
izravno vise rezultate postizu djecaci odnosno muskarci.

Nadalje, usamljenost je povezana s brojnim psihickim i tjelesnim tegobama.
Nedavna istrazivanja su pokazala kako je usamljenost pozitivnho povezana sa stresom,
depresijom, anksiozno$¢u, povecanim rizikom od samoubojstva te potencijalom za
pogorsanje postojecih psihi¢kih problema (Holmes 1 sur., 2020; Lim i sur., 2020). S druge
strane, usamljenost je negativno povezana sa samopoStovanjem (Lackovi¢-Grgin 1 sur.,
1998) i zadovoljstvom Zivotom (Penezi¢, 1999; Salkic, 2020). Takoder, usamljenost je
povezana s razliitim bolestima poput moZdanog udara, hipertenzije 1 drugih
kardiovaskularnih bolesti (Cacioppo i sur., 2002; Hawkley 1 sur., 2006) te smanjenim
imunitetom (Kiecolt-Glaser 1 sur., 1984; Pressman 1 sur., 2005).

Studije provedene prije pandemije bolesti COVID-19 pokazale su kako je
prevalencija umjerene do znacajne usamljenosti medu mladim odraslim osobama izmedu
2.5% 1 18.4% (Diehl i sur., 2018; Singh i sur., 2020). No, istrazivanja provedena tijekom
pandemije bolesti COVID — 19, odnosno nakon uvodenja razlicitih epidemioloskih mjera
koje su smanjile ucestalost druzenja uzivo, pokazuju kako je doslo do porasta usamljenosti
i to posebno kod mladih ljudi (Barreto i sur., 2021). Procjenjuje se kako je izmedu 38% i
50% ljudi u dobi od 18 do 24 godine iskusilo viSe razine usamljenosti za vrijeme prisilnog
lockdowna u Ujedinjenom Kraljevstvu i Njemackoj (Bu i sur., 2020b; Rauschenberg i sur.,

2020).



Zadovoljstvo Zivotom

Pozitivnim psiholoskim konstruktima, medu kojima je i zadovoljstvo zivotom,
znanstvenici su se poceli baviti tek nekoliko desetlje¢a unazad $to je osiguralo vazne nalaze
komplementarne tradicionalnim istrazivackim ciljevima razumijevanja neugodnih stanja
poput depresije i anksioznosti. Za uspjesno razumijevanje koncepta zadovoljstva zivotom,
potrebno je prvo prouciti njegov nadreden konstrukt - subjektivnu dobrobit.

Prema Dieneru i suradnicima (2017) subjektivna dobrobit se definira kao skup
cjelokupnih samoprocjena zivota i1 emocionalnih dozivljaja pojedinca. Istrazivanja su
identificirala dva Siroka aspekta subjektivne dobrobiti: 1) afektivnu komponentu, koja se
sastoji od pozitivnhog i negativnog afekta (Diener i Emmons, 1984), i 2) kognitivhu
komponentu, koja se naziva zadovoljstvo Zivotom (Andrews 1 Withey, 1976). Afektivna i
kognitivna komponenta subjektivne dobrobiti nisu posve nezavisne, no neovisno se
mijenjaju tijekom vremena i imaju razli¢ite odnose s drugim varijablama (de Haes i sur.,
1987).

Zadovoljstvo Zivotom odnosi se na evaluacijski proces u kojem osoba, na temelju
skupa vlastitih jedinstvenih kriterija, ocjenjuje kvalitetu svog zivota. Prilikom procjene
kvalitete vlastitog Zivota dolazi do usporedbe trenutnih zivotnih okolnosti 1 odabranih
standarda. Ovisno o stupnju poklapanja standarda s okolnostima, ovisi 1 zadovoljstvo
zivotom. Drugim rije¢ima, zadovoljstvo zivotom je svjesna kognitivna prosudba vlastitog
Zivota na temelju kriterija koje osoba sama odabire (Pavot i Diener, 1993). Nadalje,
zadovoljstvo zivotom moZe se promatrati s dva glediSta: kao na globalni osjecaj
zadovoljstva 1 kao na zadovoljstvo pojedinim podrucjima zivota. Kognitivna evaluacija
zivota kao jedinstvene cjeline naziva se globalni osjecaj zadovoljstva Zivotom, a
zadovoljstvo pojedinim podru¢jima Zivota podrazumijeva evaluaciju specificnih domena
Zivota.

Unato¢ tome S$to postoji slaganje oko toga koje su komponente univerzalno
relevantne za ,,dobar Zzivot“, poput zdravlja i uspjeSnih odnosa, pojedinci im pridaju
razli¢ite vaznosti, imaju jedinstveni kriterij §to jo§S spada u ,,dobar zivot“ koji se mogu

potpuno razlikovati od osobe do osobe te imaju posve razli¢ite standarde uspjeha u



odredenim domenama zivota (Pavot i Diener, 1993). Na primjer, osoba moze biti
zadovoljna u vecini aspekata svog zivota, ali zbog nezadovoljstva u jednom klju¢nom
podrucju, njoj izrazito relevantnom, ipak generalno nezadovoljna svojim Zivotom. Takoder,
prema Schimmacku 1 suradnicima (2002) globalna procjena zadovoljstva zivotom vise je
povezana s pojedincu vaznijim podrucjima, nego s onima manje vaznima. Shodno tome,
neophodno je ispitati globalno zadovoljstvo Zivotom, a ne samo zadovoljstvo pojedinim
domenama.

U literaturi postoji mnostvo razli€itih modela koji objaSnjavaju kako ljudi dolaze do
procjena na kojima temelje zadovoljstvo zivotom. Ipak, najcesée se spominju dva modela:
"top-down model" (model "odozgo-prema-dolje") 1 "bottom-up model" (model "odozdo-
prema-gore").

Prvi model, "odozgo prema dolje" deduktivne je prirode i pretpostavlja da ljudi
imaju sklonost procjenjivanja zivota i na pozitivne i na negativne nacine §to utjeCe na
procjenu zadovoljstva u razli¢itim domenama Zivota (Feist 1 sur., 1995). Odnosno, prema
tom modelu izvori prosudbi o zadovoljstvu Zivotom su stabilni faktori (primjerice crte
licnosti). Dakle, ako se zadovoljstvo Zivotom procjenjuje ,,0dozgo-prema-dolje®, prvo se
razmiSlja o Zivotu u cjelini kao i osjecajima koji se vezu uz njega te na temelju toga
zakljucuje o zadovoljstvu Zivotom, a na taj proces utjecu stabilne osobine.

Drugi model, "odozdo-prema-gore" induktivne je prirode i drzi kako se ukupan
osjec¢aj zadovoljstva osniva na zbrajanju zadovoljstava u razli¢itim aspektima Zzivota,
primjerice veza, studij, obitelj, prijatelji (Feist i sur., 1995). U ovom modelu vaznu ulogu
imaju objektivne zivotne okolnosti, a do oblikovanja prosje¢ne procjene generalnog
zadovoljstva zivotom dolazi nakon Sto se vrednuju relevantne domene zivota (primjerice
obitelj, brak, hobiji) u odnosu na zadani standard uspjeha. Istrazivanja pokazuju kako se
skup Zivotnih podrucja temeljem kojih se donose procjene o zadovoljstvu Zivotom moze
mijenjati s viemenom (pr. Pavot i Diener, 2008), ali unutar pojedine domene ljudi se obi¢no
oslanjaju na istu vrstu informacija kako bi donijeli procjenu zadovoljstva.

U okvirima predstavljenih modela, pitanje o izvoru procjena zadovoljstva je
zapravo pitanje uvjetuju li zadovoljstvo stabilni i trajni nacini odgovaranja na Zivotne

situacije tako da neovisno o promjenama u relevantnim zivotnim domenama osoba ostaje



(ne)zadovoljna ili (ne)zadovoljstvo ovisi o zivotnim dogadajima i okolnostima poput
preseljenja u drugo mjesto, smanjenja prihoda, smrti partnera ili rodenja djeteta. Sousa 1
Lyubomirsky (2001) nude ucestalo objasnjenje za psiholosSke pojave: niti jedan od procesa
ne uspijeva samostalno objasniti oblikovanje procjene zadovoljstva zivotom ve¢ te procjene
ovise o kompleksnom medudjelovanju navedenih procesa. Drugim rije¢ima, i narav i
okolina utjecu na proces procjene zadovoljstva zivotom. Dakle, stabilne karakteristike (npr.
genetska predispozicija ili osobine li¢nosti) ¢ine osnovu temeljem koje ¢e osoba donositi
procjene o zadovoljstvu na koje znacajno mogu utjecati i posebne domene Zivota. Valja
napomenuti kako je obi¢no utjecaj specificnih zivotnih okolnosti relativno kratkotrajan,
odnosno da se zadovoljstvo zivotom primarno bazira na kronoloski dostupnim
informacijama iz relevantnih Zivotnih domena. Ipak, neke ¢e okolnosti, poput udovistva,
nezaposlenosti (Lucas 1 sur., 2003) ili primjerice skrbi za osobu oboljelu od Alzheimerove
bolesti (Vitaliano i sur., 1991) imati trajni utjecaj na procjene zadovoljstva zivotom. S
druge strane, domene poput prihoda, razine obrazovanja i skladnih odnosa, imaju razlic¢it
utjecaj na zadovoljstvo Zivotom ovisno o promatranoj kulturi ili kontekstu. Istrazivanje
provedeno na hrvatskom uzorku pokazalo je kako zadovoljenje osnovnih psiholoSkih
potreba (za autonomijom, kompetencijom 1 povezano$cu) koje nuzno proizlazi iz zivotnih
okolnosti objaSnjava 21% varijance zadovoljstva Zivotom, dok osobine li¢nosti iz modela
Velikih pet (neuroticizam, ekstraverzija, ugodnost, savjesnost, intelekt), kao primjer
stabilnih karakteristika, objasnjavaju 17% varijance zadovoljstva Zivotom (Bratko i Sabol,

20006).
Samopostovanje

O vaZnosti samopostovanja najbolje govori citat poznatog psihoterapeuta i pisca
Nathaniela Brandena: ,,Ne mogu se sjetiti niti jednog psihickog problema — od anksioznosti
1 depresije, straha od intimnosti ili uspjeha, do seksualnog zlostavljanja (bivseg) partnera ili
zlostavljanja djeteta — koji se ne moZe pratiti do problema s niskim samopoStovanjem.*
(Branden, 1984; prema Baumeister i sur., 2003, str. 3). Smatra se kako je samopoStovanje
evaluativna komponenta samopoimanja. Samopoimanje je skup misljenja i stavova o tome

tko smo, gdje pripadamo i kako se uklapamo u socijalnu okolinu (Oyserman, 2011).



Odnosno, rije¢ je o percepciji koju pojedinac ima o samome sebi, za €iji su razvoj bile
vazne informacije koje prima od znacajnih drugih i1 atribucije koje pridaje svojem
ponasanju. U samom zacetku psihologije kao znanosti, krajem 19. stolje¢a, William James
je uveo pojam samopoimanja ¢ije je tumacenje temeljio na osnovi dualizma sebe samoga,
odnosno pojmu o sebi (objekt) i svijesti o sebi (subjekt). Pojam o sebi je znanje o tome tko
smo, odnosno skup znanih osobina ili kvaliteta, a svijest o sebi je €in razmiSljanja o
samome sebi, odnosno unutarnji osje¢aj o tome tko smo. I dok su nam neki aspekti
samopoimanja zadani (primjerice, dob i rod), na formiranje drugih utjecu iskustvo i
interpretacija okoline (Shavelson i sur., 1976).

Vaznost samopostovanja za Covjeka prepoznao je ve¢ Maslow (1943) koji ga je
uvrstio u svoju hijerarhiju ljudskih potreba i definirao kroz postignuce, poStovanje i
prepoznavanje od strane drugih. Medutim, unato¢ desetlje¢ima istrazivanja, jo$ nije
postignut konsenzus oko jedinstvene definicije i dimenzionalnosti samopostovanja.

Rosenberg (1965) definira samopoStovanje kao pozitivan ili negativan stav prema
sebi, a Coopersmith (1967) gleda na samoposStovanje kao na osobni stav (ne)prihvacanja
sebe, na $to ukazuje stupanj uvjerenja u vlastite sposobnosti, vrijednosti, vaznost ili
uspjeSnost. U skladu s navedenim definicijama, oba su autora Kkonstruirala
jednodimenzionalne mjere samopoStovanja, Rosenbergovu skalu samopoStovanja i
Coopersmithov upitnik samopoStovanja, koje su nastojale zahvatiti op¢i stav pojedinca o
sebi, odnosno procjenu globalnog samopostovanja. Unato¢ tome §to su obje skale Cesto
koriStene, problemati¢na je njihova faktorska struktura. Naime, istrazivanja faktorske
strukture su utvrdila kako Rosenbergova skala najcesc¢e izluCuje dva faktora (Jeli¢, 2012), a
Coopersmithov upitnik samopoStovanja, ovisno o istrazivanju, izlucuje tri, pet ili cak osam
faktora (Potard, 2017). Takva istrazivanja dovela su do zakljucka kako je samoposStovanje
ipak viSedimenzionalni konstrukt, pa su tako brojni autori predlagali razli¢ite domene koje
obuhvaca poput akademske 1 atletske kompetentnosti, socijalnog prihvacanja, fizickog
izgleda, regulacije ponasanja, no takav se pogled sve viSe udaljavao od izvorne ideje
samopoStovanja kao opceg stava prema sebi. Ipak, mozemo pretpostaviti kako sve domene
ne utjecu jednako na razinu opéeg samopostovanja te su se istrazivaci poceli baviti

odredenjem nekoliko ,,0s1 ili domena koje sustinski odreduju samopostovanje (Jeli¢,



2012). U skladu s tom pretpostavkom, brojni istrazivaci prepoznaju dvije glavne osi:
kompetentnost i socijalnu vrijednost (Brisset, 1972; Brown, 1998; White, 1963). Takve
nalaze najeksplicitnije objasSnjavaju Tafarodi i Swann (1995) koji te dvije dimenzije
nazivaju samosvidanje i samokompetentnost.

Samosvidanje se odnosi na procjenu sebe kao socijalnog objekta na temelju
vlastitih internaliziranih socijalnih vrijednosti poput Sarma, integriteta ili srdacnosti. U
kontekstu samosvidanja socijalne vrijednosti se ne odnose isklju¢ivo na nasu procjenu
koliko nas okolina cijeni nego se zrelo samosvidanje primarno oslanja na socijalnu
vrijednost koju sami sebi pripisujemo (Tafarodi i Swann, 2001). U procesu razvoja i
formiranja samosvidanja najvazniju ulogu imaju znacajni drugi od kojih dobivamo
povratne informacije o nasoj vrijednosti. Sazrijevanjem dolazi do internalizacije vrijednosti
te one postaju standard za procjenjivanje sebe kao dobre ili loSe osobe, dok se utjecaj
vrednovanja okoline znacajno smanjuje iako nikada u potpunosti ne prestaje (Damon i
Hart, 1988). Istrazivanja pokazuju da su obiljezja visokog samosvidanja prihvacanje sebe,
pozitivan afekt i ugodan osjecaj u socijalnom okruZenju (Rogers, 1961), dok je za nisko
samosvidanje karakteristicno samoponiZavanje, negativan afekt i socijalna disfunkcija
(Blatt 1 Zuroff, 1992).

Samokompetentnost je opceniti dojam o sebi kao sposobnom, djelotvornom bicu
koje mozZe ostvariti Zeljene ishode, odnosno opceniti pozitivni ili negativni stav o sebi kao
izvoru snage 1 u¢inkovitosti. Zapravo je rije¢ o rezultanti uspjeSnog manipuliranja vlastitom
okolinom i ostvarivanjem vlastitih ciljeva. S obzirom na to da je internalno kalibrirana kroz
namjere u odnosu na ishode, ovisi o podudarnosti izmedu onoga Sto zelimo da se dogodi i
onog $to se objektivno dogodi nakon manipuliranja okolinom (Tafarodi i Swann, 1995).
Iako je samokompetentnost usko povezana s Bandurinim pojmom samoefikasnosti nije
rije¢ o sinonimima. Bandura (1989) samoefikasnost odreduje kao procjenu pojedinca da
moze kontrolirati dogadaje koji utjecu na njegov Zivot te se zapravo odnosi na pretpostavku
uspjesnosti koja se mijenja od situacija do situacije. S druge strane, samokompetentnost se
odnosi na generalnu sigurnost osobe u vlastitu sposobnost ostvarivanja svojih ciljeva jer
proizlazi iz iskustva uspjeha 1 neuspjeha (Milne i1 Tafarodi, 2002). Za visoku

samokompetentnost je karakteristiCan dozivljaj sebe kao sposobne i efikasne osobe, visoka



motiviranost i orijentacija prema postizanju cilja (Smith, 1968), dok je za nisku
samokompetentnost karakteristi¢na niska motiviranost i povecan rizik za razvoj depresije i
anksioznosti (Gecas, 1989).

Iako je rije¢ o dvodimenzionalnom modelu, Tafarodi i Swann (1995, 2001) navode
da se njime ne mjere specifiéne samoevaluacije nego opca razina samopostovanja, odnosno
da navedene dvije dimenzije odreduju samopostovanje na isti nacin na koji $irina i duzina
odreduju opseg pravokutnika.

SamopoStovanje se javlja izmedu tre¢e i1 Cetvrte godine Zivota pod utjecajem
kognitivnih i1 afektivnih procesa te stvarnih i/ili zamiSljenih interakcija sa znacajnim
drugima (na primjer s roditeljem, odgajateljem ili drugim djetetom) te je u toj dobi izrazito
visoko zbog nerealisticno pozitivne slike o sebi. Kod starije djece dolazi do pada zbog
povratnih informacija koje dobivaju od razli¢itih izvora (npr. roditelji ili akademski
uspjeh), a taj se pad nastavlja i u doba adolescencije zbog bioloskih promjena i promjena u
tjelesnom izgledu, promjena u odnosu s roditeljima, te razvoju apstraktnog misljenja i sve
ucestalijem razmisljanju o buduénosti. U ranoj odrasloj dobi samopoStovanje pocinje rasti i
taj trend se nastavlja do kraja Sestog desetljeca Zivota kada dostize vrhunac zbog sve bolje
drustvene pozicije 1 statusa. PoCetkom sedmog desetljeCa Zivota razina samopoStovanja
opada uslijed promjena Zivotnih uloga, odnosa s drugima i promjena u tjelesnom
funkcioniranju §to se odraZzava na svakodnevni Zivot (Robins 1 sur., 2002).

Rodne razlike u samopoStovanju se pojavljuju pocetkom puberteta, kada se
samopostovanje kod djevojCica smanjuje, a taj se trend nastavlja sve do starije odrasle dobi
kada rodne razlike nestaju (Robins 1 sur., 2002).

Visoka razina samopoStovanja povezana je s brojnim pozeljnim ishodima poput
boljih socijalnih vjestina, vece motivacije 1 ustrajnosti (Burusi¢ i Tadi¢, 2006). Osobe
visokog samopostovanja bolje se nose s kritikom i1 neuspjehom (Todorovi¢ i sur., 2009).
No, istrazivanja pokazuju i povezanost samopoStovanja s nepoZeljnim karakteristikama 1
ponasanjima, poput predrasuda (Verkuyten, 1996), samohendikepiranja 1 agresivnosti
(Baumeister i sur., 1996). Takve kontradiktorne nalaze suvremeni teoretiari objaSnjavaju
postojanjem sigurnog i krhkog visokog samopostovanja, odnosno kvalitativno razli¢itim

oblicima visokog samopostovanja koje ovisi o sigurnosti. Sigurno visoko samopostovanje



odrazava realistiCan pozitivan stav prema sebi koji je otporan na prijetnju (Kernis, 2003).
Takvi pojedinci mogu prepoznati i priznati vlastite slabosti bez da se osjecaju ugrozeno,
imaju Cvrste temelje za osjecaj vlastite vrijednosti koji ih Stiti od svakodnevnih stresora.
Kod osoba krhkog visokog samoposStovanja osjecaj vlastite vrijednosti ranjiv je na izazove,
potrebna im je stalna potvrda vrijednosti, a takvi pojedinci Cesto koriste strategije
samozastite i samouzdizanja kako bi ocuvali svoje izvore samopostovanja.

Nisko se samopoStovanje takoder kontinuirano povezuje s negativnim
karakteristikama, ponasanjima i ishodima. Osobe niskog samopoStovanja ranjive su za
pojavu depresije (Sowislo i1 Orth, 2013; Whisman i Kwon, 1993), anksioznosti, poremecaja
hranjenja (DeHart i sur., 2013) i usamljenosti (Jonovska i sur., 2007; Lackovi¢-Grgin i sur.,
1998) te su sklonije psihickim i tjelesnim bolestima (Bardone 1 sur., 2000; Brown i McGill,
1989).

Mentalno zdravije

Pojam stresa je toliko ¢esto u uporabi da se gotovo svakodnevno susre¢emo s njime
putem svih medija, pa nije teSko primijetiti da se nerijetko banalizira i1 rabi u pogresnom
kontekstu. Postoje brojne definicije stresa ovisno o teorijskom usmjerenju autora. Havelka
(2002) nudi definiciju kojom pokuSava obuhvatiti kljune dijelove svih pristupa. Prema
njemu, stres je stanje poremecene fizioloske, psiholoske 1 socijalne uskladenosti pojedinca
do kojeg dolazi uslijed individualne procjene fizicke, psihicke ili socijalne ugrozenosti
njega samoga ili njemu bliske osobe. Dakle, stres se javlja kada pojedinac procjenjuje kako
ne moze ispuniti zahtjeve koje on sam ili okolina na njega postavljaju. Takvi zahtjevi
nazivaju se stresni podraZaji ili stresori. Stresori mogu biti fizikalni 1 kemijski (npr.
izlozenost jakoj buci, velikoj vrucini, prirodnim nepogodama), bioloski (npr. jaka bol,
infekcije, gladovanje), psiholoski (npr. sukobi na poslu, izloZenost neuspjesima, frustracije,
razni zahtjevi svakodnevnog zivota) i socijalni (npr. socijalne promjene, ekonomske krize,
ratovi). Dakle, stresori su objektivni dogadaji koji su prisutni u svakodnevnom zivotu, a
koliko ¢e odredeni dogadaji biti stresni za pojedinca ovisi o njegovoj procjeni toga
dogadaja, odnosno, isti dogadaj nec¢e svima biti jednako stresan (Arambasi¢, 1996). Upravo

to naglaSava Lazarusova teorija stresa koja je najprihvacenija u znanstvenim i stru¢nim
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krugovima. Unato¢ tome Sto ta teorija pretpostavlja kako postoje velike razlike medu
subjektivnim interpretacijama dogadaja, pokazalo se kako postoje odredene situacije koje
vecina ljudi procjenjuje izrazito stresnima poput ugrozenosti fizickog opstanka 1 vlastitog
identiteta, nemogucénost kontrole vlastite okoline, gubitak voljene osobe te opasnosti od
ugrozavanja vaznih osobnih vrijednosti i ciljeva (Lazarus i Folkman, 2004).

Anksioznost je prirodan emocionalni i tjelesni odgovor na anticipiranu opasnost
koju izazivaju okolinski i/ili unutrasnji podrazaji. Dakle, kada osoba percipira neki podrazaj
kao opasan ili prijeteci, dolazi do aktivacije autonomnog Ziv€anog sustava te kompleksnog
osjecaja straha, tjeskobe, nesigurnosti i napetosti. S obzirom na to da je anksioznost u
odredenoj mjeri gotovo svakodnevna pojava, logi¢no ju je promatrati kao kontinuum, a ne
kategoriju. Na jednom kraju tog kontinuuma je normalna, svakodnevna anksioznost, a na
drugom patoloska. Normalnu anksioznost karakterizira briga za sadaSnjost, ima
motivacijsku i adaptivnu funkciju koja nas ¢ini opreznijima i tjera na promisljanje i
planiranje djelovanja te je moZemo kontrolirati (Barlow, 2002). Kada je intenzitet
anksioznosti blagi do srednji, ona djeluje tako da poboljSava sposobnost suocavanja,
ubrzava reakcije 1 poboljSava razumijevanje situacije. S druge strane, patoloSka se
anksioznost javlja izvan opasnosti, karakterizira je briga za buduénost, intenzitet se ne
smanjuje dugo nakon stresa ili opasnosti te je osoba ne moZe kontrolirati. Visoki intenzitet
anksioznosti paralizira, ima nepovoljan utjecaj na zaklju¢ivanje i odgovarajuce djelovanje
(Barlow, 2002). Drugim rijeima, normalna se anksioznost pretvara u patolosku kada stres,
fizioloski simptomi, iskrivljeno miSljenje i1 izbjegavanje podraZaja pocinju remetiti
svakodnevno funkcioniranje. Simptomi anksioznosti su vrlo sloZeni jer se manifestiraju na
emocionalnoj (npr. strah, tjeskoba), kognitivnoj (npr. interpretacija bezopasne situacije kao
prijetece), tjelesnoj (npr. ubrzan puls, znojenje) i bihevioralnoj (npr. bijeg, borba) razini.
Podaci pokazuju kako su anksiozni poremecaji najceS¢i psihicki poremecaji s
prevalencijom od 20 — 30% (Vuli¢-Prtori¢, 2006), a dominantno se javljaju u ranim
dvadesetim godinama i prijelazu tridesetih u Cetrdesete (Merikangas 1 Kalaydjian, 2009).
Istrazivanje na uzorku studenata od 18 do 22 godine pokazalo je da anksioznost ima

prevalenciju 11-14% S§to je viSe u odnosu na druge psihicke probleme (Auerbach i sur.,
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2016). Anksiozni poremecaji se uglavnom javljaju u komorbiditetu s drugim anksioznim ili
psihickim poremecajima, od kojih je najceséa depresija.

Incidencija depresije unazad nekoliko desetljeCa je u konstantnom porastu.
Istrazivanje Svjetske zdravstvene organizacije iz 1990. godine predvidjelo je kako ce
depresija biti drugi svjetski zdravstveni problem do 2020. godine, no ve¢ je do 2010.
godine depresija bila drugi svjetski zdravstveni problem za populaciju od 15 do 44 godine
(Reddy, 2010). U znanstvenoj i popularnoj literaturi pojam depresivnosti rabi se za
opisivanje Sirokog raspona emocija, simptoma, sindroma i poremecaja koji se razlikuju
prema svojem intenzitetu, manifestaciji 1 trajanju. Depresivnost karakteriziraju snizeno
raspolozenje pra¢eno osje¢ajima tuge, zalosti, utucenosti, krivnje, beznadnosti, jada,
anhedonijom, padom interesa za aktivnosti, umorom, gubitkom spolne Zelje, poremecenim
ciklusom budnosti — spavanje, poremecajem apetita, poteSko¢ama u koncentraciji, misljenju
i donosenju odluka te opcenito slabije funkcioniranje (Begi¢, 2014).

Vazno je razlikovati depresiju kao psihicku bolest 1 depresivnost kao prolazno
stanje te naglasiti da gore navedeni simptomi kod depresivnosti kao prolaznog stanja nisu
toliko izrazeni kao kod depresije, odnosno depresivnog poremecaja. Gotovo svi tijekom
zivota dozive neke od navedenih simptoma, no Cesto je rije¢ o uobicajenim reakcijama na
stresne dogadaje te se vecina ljudi oporavi vrlo brzo, no ponekad su ti simptomi brojniji,
snazniji 1 dugotrajniji te intenzivno ometaju funkcioniranje pojedinca. Shodno tome, vecina
istrazivaca promatra depresivnost na kontinuumu od uobicajene i1 prolazne Zalosti do
duboke depresije koja neprestano traje (Compas i sur., 1993). lako se moze javiti u bilo
kojem razdoblju zivota, depresija se dominantno javlja izmedu adolescencije 1 45. godine
zivota. U literaturi se moze prona¢i mnostvo razli¢itih teorija i modela depresije ovisno o
pristupu, no nastanak i razvoj depresije se najeS¢e objasnjavaju na temelju Beckove
kognitivne teorije. Prema njoj, negativne kognitivne sheme o sebi, svijetu 1 budu¢nosti su
kljucan faktor ranjivosti za razvoj depresije (Beck, 1987).

Istrazivanja provedena prije pandemije koronavirusa pokazuju kako je mlada
odrasla dob ranjiva za pojavu depresije, stresa i anksioznosti (Alvi i sur., 2010) zbog
razlic¢itih emocionalnih, seksualnih, ekonomskih i socijalnih izazova na koje mladi nailaze

u tom razvojnom razdoblju (Kaya i sur., 2007), a prevalencija je uCestalija medu studentima
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(Daniel, 2013; Kumaraswamy, 2013) zbog dodatnih akademskih i socijalnih zahtjeva na
studiju i u novoj okolini. Rezultati istrazivanja utjecaja pandemije na psihicko zdravlje
pokazuju kako ljudi, na globalnoj razini, od pocetka pandemije bolesti COVID-19,
prozivljavaju viSe razine stresa, anksioznosti i depresije u odnosu na predpandemijsko
razdoblje (npr. Czeisler i sur., 2020; Qiu 1 sur., 2020). Takvi su nalazi dobiveni i na
studentskoj populaciji diljem svijeta (npr. Rodriguez-Hidalgo i sur., 2020; Alam i sur.,
2021.; Son i sur., 2020). Nacionalna istraZivanja utjecaja pandemije na psihicko zdravlje
pokazala su kako polovica studentica i1 studenata ima o€uvano psihicko zdravlje, ali oko
30% ih ima blago i umjereno izrazenu depresivnost, oko 20% jako i izrazito jako izraZzenu
depresivnost, 20-25% studenata pokazuje blagu i umjerenu anksioznost i stres, a oko 20%
izrazitu tjeskobu te vrlo snaZan stres (Joki¢-Begi¢ 1 sur., 2020). 1z istog istraZivanja rezultat
koji je najviSe zabrinjavaju¢ ukazuje kako 10% mladih ima izrazito naruSena sva tri
pokazatelja psihickog zdravlja: visoku anksioznost, depresivnost i stres. NeSto recentnije
istrazivanje Agencije za znanost 1 visoko obrazovanje (Pordevi¢ i sur., 2021) pokazalo je
kako gotovo polovica studenata svoje psihicko zdravlje procjenjuje loSijim u odnosu na
razdoblje prije pandemije te 46% studenata navodi kako su se osjecali anksiozno, a 29%

depresivno.
CILJ, PROBLEMI I HIPOTEZE
Cilj istrazivanja

Cilj ovog istrazivanja bio je ispitati usamljenost studenata prve godine
preddiplomskog 1 integriranog preddiplomskog i1 diplomskog studija tijekom pandemije

bolesti COVID-19 te ispitati mogucénost predikcije usamljenosti.

Problemi i hipoteze

1. Ispitati postoji li razlika u usamljenosti studenata prve godine preddiplomskog i
integriranog preddiplomskog i diplomskog studija s obzirom na rod i nacin

slusanja nastave.
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HI1: Studentice ¢e postizati viSi rezultat na skali usamljenosti od studenata.
Studenti oba roda koji su sluSali nastavu isklju¢ivo online, procjenjivat ¢e se
usamljenijima od onih koji su slusali hibridnu nastavu. Najvise rezultate na skali

usamljenosti postizat ¢e studentice koje su nastavu slusale iskljucivo online.

2. Ispitati prediktivnost veli¢ine mjesta u kojem je provedena veéina zivota,
samopostovanja, zadovoljstva zivotom, mentalnog zdravlja (depresivnosti,
anksioznosti 1 stresa), bliskosti s obitelji te Cestine kontaktiranja s obitelji i
prijateljima za usamljenost studenata prve godine preddiplomskog i integriranog

preddiplomskog i diplomskog studija.

H2: Veli¢ina mjesta u kojem je provedena velina Zzivota te depresivnost,
anksioznost 1 stres bit ¢e pozitivni prediktori usamljenosti, dok ¢e
samopostovanje, zadovoljstvo Zzivotom, bliskost s obitelji te cestina
kontaktiranja s obitelji 1 prijateljima uzivo i na daljinu biti negativni prediktori

usamljenosti.
METODA
Sudionici

U istrazivanju je sudjelovalo 263-oje studenata (74.1% studentica) prve godine
preddiplomskog 1 integriranog preddiplomskog 1 diplomskog studija SveuciliSta u Zagrebu
dobnog raspona od 18 do 27 godina, prosjecne dobi M = 19.5 (SD = 0.98) godina. Prikaz
strukture sudionika s obzirom na to koju sastavnicu SveuciliSta u Zagrebu pohadaju nalazi
se u prilogu A. Nastavu je isklju¢ivo online slusalo 47.1% studenata, a hibridno 52.9%.
Iskljucivo uzivo je nastavu sluSalo 6 sudionika, medutim njihovi rezultati su izbaceni iz
statisticke obrade zbog nesrazmjerno malog broja sudionika. Vec¢inu zivota je 20.5%
sudionika provelo u mjestu koje ima manje od 3 000 stanovnika, 17.9% u mjestu koje ima
izmedu 3 000 i 15 000 stanovnika, 15.2% u mjestu koje ima izmedu 15 000 i 50 000
stanovnika, 5.7% u mjestu koje ima od 50 000 do 100 000 stanovnika 1 40.7% u mjestu s

vise od 100 000 stanovnika.
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Instrumenti

1. Usamljenost

Usamljenost je mjerena Kratkom verzijom UCLA Skale usamljenosti koju su
konstruirali Allen 1 Oshagan (1995) te je ve¢ prethodno koriStena na hrvatskom uzorku
(npr. Lackovi¢-Grgin i sur., 1998). Skala je invarijantna s obzirom na obiljezja sudionika
(rod, dob, stupanj obrazovanja, rasa i socioekonomski status), a usamljenost mjeri kao
jednodimenzionalni konstrukt. Sastoji se od 7 Cestica koje su univarijatne i pouzdane te
odrazavaju prijateljske veze odnosno njihov manjak. Primjer Cestice je ,,Nedostaje mi
drustvo.*“. Zadatak sudionika je za svaku tvrdnju procijeniti stupanj slaganja od 1 (,,Uopce
se ne odnosi na mene*) do 5 (“U potpunosti se odnosi na mene*). Ukupni rezultat se
izracunava jednostavnom linearnom kombinacijom svih Cestica gdje visi rezultat upucuje
na visi stupanj usamljenosti. Pouzdanost tipa unutarnje konzistencije izrazen koeficijentom
Cronbach alpha na hrvatskom uzorku iznosi .83 — .85 (Lackovi¢-Grgin i sur., 2002), a u

ovom istrazivanju .86.

2. Zadovoljstvo Zivotom

Zadovoljstvo Zivotom mjereno je Skalom zadovoljstva Zivotom koju je konstruirao
Penezi¢ (1996). Skala sadrzi 20 cestica od kojih njih 17 sluzi za procjenu globalnog
zadovoljstva (pr. ,,Mislim da sam sretna osoba.), a preostale tri se odnose na situacijsko
zadovoljstvo zivotom (pr. ,,Je li Vam se posljednjih nekoliko tjedana dogodilo da ste se
osjecali potpuno sretni?*‘). Zadatak sudionika je procitati navedene tvrdnje te za svaku od
njih procijeniti stupanj slaganja na Likertovoj skali od 1 (,,Uopce se ne slazem*) do 5 (,,U
potpunosti se slazem*). Ukupni rezultat izraCunava se linearnom kombinacijom procjena na
svim Cesticama uz napomenu da je dvije Cestice potrebno obrnuto bodovati. Dobiveni visi
rezultat upucuje na visi stupanj zadovoljstva zivotom. U prethodnim istrazivanjima
dobivena je jednofaktorska struktura skale, a koeficijent pouzdanosti Cronbach alpha
iznosio je .84 — .95 (Penezi¢, 1996). U ovom istrazivanju Cronbachov alpha koeficijent

iznosi .95.

15



3. Samopostovanje

Kao mjera samopoStovanja koriStena je Revidirana skala samosvidanja i
samokompetencije (engl. Self-liking/Self-competence Scale - Revised, SLSC-R; Tafarodi i
Swann, 2001). Ona se mozZe Koristiti za mjerenje opceg samopostovanja, ali i kao mjera
dviju dimenzija — samosvidanja i samokompetentnosti. Skala se sastoji od sveukupno 16
Cestica, po 8 za svaku dimenziju, a zadatak sudionika je procijeniti svoj stupanj slaganja za
svaku od Cestica na Likertovoj skali od 1 (,,Uopce se ne slazem*) do 5 (,,U potpunosti se
slazem®). Primjer Cestice za dimenziju samosvidanja je ,,Izvrsno se osje¢am zbog toga tko
sam.”, a za dimenziju samokompetentnosti je ,,Vrlo sam talentiran/a.”. Ukupni rezultat za
svaku dimenziju se formira racunanjem prosjeka odgovora gdje visi rezultat ukazuje na visi
stupanj samosvidanja i samokompetencije. Prilikom izracuna rezultata vazno je naglasiti da
je Cetiri Cestice za svaku dimenziju potrebno obrnuto bodovati. Ako zbrojimo rezultate na
navedene dvije dimenzije, dobivamo jedinstveni rezultat koji se odnosi na opée
samopostovanje §to je koriSteno u ovom istrazivanju. U ranijim istrazivanjima postignuta je
visoka pouzdanost tipa unutarnje konzistencije izrazena Cronbachovim alpha koeficijentom
koji iznosi .88 za opce samoposStovanje (Jeli¢, 2008). U ovom istraZivanju koeficijent

Cronbach alpha iznosio je .91.

4. Mentalno zdravlje

Za mjerenje depresivnosti, anksioznosti 1 stresa kao indikatora mentalnog zdravlja
koriStena je Skala DASS-21 (engl. Depression Anxiety Stress Scale; Lovibond 1 Lovibond,
1995). Rije¢ je o skracenoj verziji upitnika koji izvorno sadrzi 42 Cestice. DASS-21 se
sastoji od 21 Cestice rasporedene u tri podljestvice od po sedam cestica. Zadatak sudionika
bio je procijeniti koliko Cesto su u proteklih tjedan dana osjecali stanje opisano u
tvrdnjama. Primjer tvrdnje za podljestvicu depresivnosti je ,,Bio/la sam potiSten/a i
tuzan/na.”, za podljestvicu anksioznosti ,,Osjetio/la sam da sam blizu panici.“, a za
podljestvicu stresa ,,Bilo mi je teSko opustiti se.”). Za biljeZzenje svojih odgovora koristili su
skalu Likertovog tipa gdje je njihova procjena mogla varirati od 0 (Uopce se nije odnosilo
na mene) do 3 (U potpunosti se odnosilo na mene). Ukupni rezultat za svaku dimenziju

racuna se zbrajanjem rezultata te mnoZenjem dobivenog broja brojem 2, nakon cega se
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dobiveni rezultati mogu usporediti s normama za originalnu verziju ljestvice DASS-42
(Lovibond 1 Lovibond, 1995). Dobiveni visi rezultat upuéuje na veéu izraZenost
depresivnosti, anksioznosti ili stresa. U prethodnim istrazivanjima dobivena je
zadovoljavaju¢a pouzdanost tipa unutarnje konzistencije gdje je Cronbachov alpha
koeficijent iznosio .91 za podljestvicu depresivnosti, .82 za podljestvicu anksioznosti te .89
za podljestvicu stresa (Lazanski, 2015). U ovom istrazivanju Cronbachov alpha koeficijent
iznosio je .91 za podljestvicu depresivnosti, .85 za podljestvicu anksioznosti te .88 za
podljestvicu stresa.

Uz navedeno, prikupljeni su podaci o dobi, rodu, veli¢ini mjesta u kojem je sudionik
proveo vedinu Zzivota, sastavnici Sveucilista koju sudionik pohada te nacinu odrzavanja
nastave u akademskoj godini 2020./2021 (online, uzivo ili kombinacija nastave online 1
uzivo). Koliko cesto kontaktiraju s obitelji 1 prijateljima uzivo i na daljinu sudionici su
procjenjivali na ljestvici od 7 stupnjeva (1 = ,,Rjede od jednom u tri mjeseca®, 2 =, . Jednom
u tri mjeseca®, 3 = ,,Jednom mjesecno*, 4 =, Nekoliko puta mjese¢no*, 5 = ,,Vikendom*, 6
= ,,Nekoliko puta tjedno* i 7 = ,,Svaki dan*). Koliko su bliski s uzom obitelji sudionici su
procjenjivali na ljestvici od 5 stupnjeva (1 = ,,Uopc¢e nisam blizak/bliska®, 2 = ,,Donekle
sam blizak/bliska®, 3 = ,Niti sam blizak/bliska niti nisam®*, 4 = ,Poprilicno sam

blizak/bliska* 1 5 = ,,Izrazito sam blizak/bliska*).
Postupak

Istrazivanje je provedeno online tijekom lipnja 2021. godine pomocu ankete koja je
izradena na platformi Google obrasci. Sudionici su regrutirani putem studentskih Facebook
grupa (npr. ,,MEF ZG generacija 2020./2021.%, ,,Studentski dom "Stjepan Radic" - "Sava")
te kontaktiranjem prijatelja 1 poznanika s raznih fakulteta sa zamolbom da proslijede
poveznicu na upitnik potencijalnim sudionicima. Ispunjavanje upitnika bilo je u potpunosti
dobrovoljno i anonimno te je trajalo oko 10 minuta. Pristanak na istrazivanje sudionici su
dali time Sto su nakon uvodne stranice s Informiranim pristankom nastavili ispunjavati

upitnik.
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REZULTATI

Prikupljeni podaci obradeni su racunalnim programom SPSS Statistics v25. Kako
bismo utvrdili jesu li zadovoljene pretpostavke za koriStenje predvidenih parametrijskih
testova, provedene su preliminarne analize rezultata. Testirano je odstupanje distribucije
rezultata od normalne primjenom Kolmogorov-Smirnovljeva testa na skalama usamljenosti,
samopostovanja, zadovoljstva zivotom, podljestvicama DASS-21 skale (depresivnost,
anksioznost, stres) 1 Cesticama koje se odnose na ucestalost kontaktiranja s obitelji i
prijateljima uzivo i na daljinu te na bliskost s uzom obitelji. Dobiveni rezultati ukazuju na
to da distribucije rezultata na svim varijablama, osim samopostovanju, znacajno odstupaju
od normalne (tablica 1). S obzirom na to kako je ovaj test iznimno osjetljiv na veli¢inu
uzorka 1 dovodi do umjetnog povecanja pogreske tipa I, provedena je dodatna provjera
normalnosti distribucija raCunanjem koeficijenata asimetri¢nosti (skewness) 1 spljoStenosti
(kurtosis). Prema Klineu (2011) na ozbiljnije narusenu normalnost ukazuju vrijednosti
koeficijenata asimetri¢nosti vece od 3 1 izduZenosti vece od 10. Budu¢i da su vrijednosti
koeficijenata asimetricnosti svih varijabli manje od 3, a vrijednosti koeficijenata
spljostenosti manji od 10, u daljnim analizama koristit ¢e se parametrijski postupci.

Rezultati pokazuju kako je razina usamljenosti studenata prve godine
preddiplomskog 1 integriranog preddiplomskog i diplomskog studija (brucosa) u prosjeku
umjereno visoka (M = 17.5, SD = 6.4), medutim raspon rezultata koji se krec¢e od
minimalnog do gotovo maksimalno mogucéeg sugerira kako su neki sudionici ipak izuzetno
usamljeni. Unato¢ tome, vecina je rezultata grupirana oko nizih i srednjih vrijednosti. S
obzirom na to kako su rezultati na skalama samopoStovanja uglavnom pomaknuti prema
vi$im vrijednostima, prosjecan rezultat (M = 3.06, SD = 0.71) u ovom istrazivanju ukazuje
na srednje visoko samopoStovanje, iako je rasprSenje rezultata veliko. Zadovoljstvo
zivotom je u prosjeku umjereno visoko (M = 68.8, SD = 16.1), a vecina rezultata grupirana
je oko wvisih vrijednosti. Medutim dobiveni Siroki raspon rezultata pokazuje kako je
zadovoljstvo Zivotom kod nekih sudionika ekstremno nisko, dok su neki sudionici izrazito

zadovoljni svojim Zivotom.
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Tablica 1

Deskriptivna statistika i rezultati testa normalnosti distribucije za ispitivane varijable (N = 263)

Dobiveni
raspon 3 : . -
M (SD) (Teorijski K-S Asimetri¢nost Spljostenost
raspon)
7-34
17.5 (6.4 0.08*** 0.35 -0.57
Usamljenost (64) (7-35)
P48 005 0.16 0.09
Samopostovanje 3.06 (0.71) (1-5) ' ' '
25-99
68.8 (16.1 0.06* -0.35 -0.29
Zadovoljstvo zivotom (16.1) (20 - 100)
0-21
7.9 (6 0.14%** 0.52 -0.81
Depresivnost ©) (0-21)
0-21
73(5.4 0.10%** 0.53 -0.49
Anksioznost -4 (0-21)
10.7 (5.6) 0-21 0.10%** 0.06 -0.93
Stres S (0-21) ' ' '
. . 1-7 dokok
Ugestalost kontaktiranja ~ 2-09 (1.83) (1-7) 0.36 -1.01 -0.45
s obitelji uzivo
. . 1-7 dokok
Ugestalost kontaktiranja ~ 4-27 (1.90) (1-7) 0.21 -0.34 -1.05
s prijateljima uzivo
. . 1-7 dokok
Ugestalost kontaktiranja ~ 0-25 (1.24) 1-7) 0.32 -2.67 7.69
s obitelji na daljinu
. . 1-7 seskok
Ucestalost kontaktiranja 6.35 (1.02) (1-7) 0.31 -2.31 6.63
s prijateljima na daljinu
. o 4.13 (0.96) -3 0.26%** -1.04 0.32
Bliskost s obitelji (1-5)

Legenda: M — aritmeticka sredina; SD — standardna devijacija; K-S — Kolmogorov-Smirnovljev test; * p <.05;

w5k p < 001

Na sve tri podljestvice DASS — 21 sudionici prosjecno postizu rezultate vise od onih koji se

smatraju normalnima, a raspon rezultata kre¢e se od minimalnog do maksimalnog.

Prosjecne vrijednosti ukazuju na umjerene razine depresivnosti (M = 7.9, SD = 6) i stresa

(M =10.7, SD = 5.6) te na umjerenu do visoku razinu anksioznosti (M = 7.3, SD = 5.4)

brucosa. Vecina rezultata na podljestvicama depresivnosti 1 anksioznosti grupirana je oko
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nizih vrijednosti, dok distribucija rezultata na podljestvici stresa nalikuje pravokutnoj,
odnosno ne postoji o¢ito grupiranje rezultata. Sudionici su u prosjeku gotovo svaki dan
kontaktirali na daljinu s obitelji (M = 6.25, SD = 1.24) i prijateljima (M = 6.35, SD = 1.02).
S obitelji su prosjecno kontakt uzivo imali nekoliko puta tjedno (M = 5.69, SD = 1.83), a s
prijateljima tek nekoliko puta mjesec¢no (M = 4.27, SD = 1.90). Sudionici procjenjuju da su
sa svojom uzom obitelji poprili¢no bliski (M =4.13, SD = 0.96).

Kako bismo ispitali razlike u usamljenosti kod brucosa s obzirom na rod i nacin
sluSanja nastave, proveli smo sloZenu analizu varijance (rod (2) x nacin sluSanja nastave
(2)). Sudionike smo po nacinu slusanja nastave podijelili u dvije skupine: one koji su
nastavu slusali hibridno (dio nastave kontaktno, dio online) i one koji su nastavu slusali
iskljucivo online. Podaci o veli¢ini te Cetiri grupe te prosjecni grupni rezultati na skali
usamljenosti prikazani su u tablici 2. Kao §to je ranije navedeno, iz istrazivanja su
iskljuceni rezultati sudionika koji su nastavu slusali isklju¢ivo online zbog njihovog
premalog broja (N = 6). Utvrdeno je kako ne postoji statisticki znacajan glavni efekt roda:
F (1, 259) = 0.76, p = .38, np> = .007, niti statisti¢ki znac¢ajan glavni efekt nacina slusanja
nastave F (1, 259) = 1.84, p = .18, np? = .003. Medutim, interakcijski efekt roda i nacina
slusanja nastave se pokazao kao statisticki znacajan: F (1, 259) = 5.28, p = .02 uz malu
veli¢inu ucinka, 1,> = .02. Usamljenost je najvisa kod studentica koje su nastavu slusale
isklju€ivo online, a najmanja kod studenata koji su nastavu sluSali iskljucivo online.

Interakcijski efekt roda i nacina sluSanja nastave prikazan je na slici 1.

Tablica 2
Velicine grupa u koje su podijeljeni sudionici s obzirom na rod i nacin slusanja nastave te
aritmeticke sredine i standardne devijacije na skali usamljenosti po grupama (N = 263)

Studenti Studentice
n M (SD) n M (SD)
Online 40 15.23 (5.82) 84  18.55(6.40)
Hibridno 28 18.11 (6.17) 111 17.25(6.60)

Legenda: n — broj sudionika u grupi; M — aritmeticka sredina; SD — standardna devijacija
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Slika 1
Interakcijski efekt roda i nacina slusanja nastave na usamljenost (N = 263)
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Kako bismo odgovorili na drugo istrazivacko pitanje provedena je hijerarhijska
regresijska analiza. Prije provodenja hijerarhijske regresijske analize utvrdene su
interkorelacije svih relevantnih varijabli — prediktorskih i kriterija, Sto je prikazano u
prilogu B. Interkorelacije prediktora su niske do umjerene osim izmedu varijabli
depresivnosti, anksioznosti 1 stresa. Zbog srednje visokih koeficijenata korelacije izmedu te
tri prediktorske varijable, provedena je analiza kolinearnosti kako bi se ispitala opravdanost
koriStenja tih varjjabli kao zasebnih prediktora u hijerarhijskoj regresijskoj analizi.
Vrijednost tolerancije za depresivnost iznosila je 0.27, za anksioznost 0.36, a za stres 0.29.
Sve dobivene vrijednost su vece od 0.2 Sto se uobicajeno uzima kao grani¢na vrijednost
(Field, 2013) te je time uvrStavanje navedenih triju prediktora kao zasebnih u hijerarhijsku
regresijsku analizu opravdano.

U korelacijskoj matrici mozemo primijetiti kako veli¢ina mjesta u kojem je sudionik
proveo vecinu zivota i uCestalosti kontaktiranja s obitelji uzivo i na daljinu nisu statisticki
znacajno povezane s usamljenosti. Sve ostale prediktorske varijable su statisticki znacajno
povezane s kriterijskom varijablom. Sto je veée samopostovanje i zadovoljstvo Zivotom, to
je usamljenost manja. Usamljenost je pozitivno povezana s depresivnosti, anksioznosti i
stresom. Sto studenti ¢e$ée kontaktiraju s prijateljima uzivo ili na daljinu te $to se

procjenjuju blizim s obitelji, to su manje usamljeni.
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Tablica 3
Rezultati hijerarhijske regresijske analize za kriterij usamljenost (N = 263)

Prediktori Prvi korak  Drugi korak Treéi korak  Cetvrti korak  Peti korak
B p p B p
Veli¢ina mjesta .003 -.006 .01 .04 .07
Samopostovanje - 430k -.14 -.03 -.05
Zadovoljstvo Zivotom - 40%*E - 2THEH - 23%*
Depresivnost 21%* 25%
Anksioznost 12 11
Stres .01 .003
Ucestalost kontaktiranja s -09
obitelji uzivo
Ucestalost kontaktiranja s _16*
prijateljima uzivo
Ucestalost kontaktiranja s 008
obitelji na daljinu
Ucestalost kontaktiranja s -07
prijateljima na daljinu
Bliskost s obitelji -.01
R’ .001 AR 26%H* 32k 35%
Korigirani R’ -.004 18H** 25%%* 30H** 33%
AR’ ] 8k ok 06%** .04*

Legenda: *p < .05; ™" p < .01; *** p < .001; B — standardizirani regresijski beta koeficijenti; R? — koeficijent
determinacije; Korigirani R’ — prilagodeni koeficijent determinacije; AR’ — razlika korigiranog koeficijenta
determinacije izmedu koraka regresije

Varijable smo u hijerarhijsku regresijsku analizu po koracima uvodili od opcenitijih
prema specificnijim, odnosno prvo smo uveli one varijable za koje smo pretpostavili kako
¢e objasniti viSe varijance kriterija, vodeci se pritom prethodnim istrazivanjima i teorijskim
postavkama. U prvom koraku je uvedena sociodemografska varijabla, potom su u narednim
koracima uvedene dispozicijske varijable kako bismo ispitiali njihov dodatni doprinos
objasnjenju kriterija te su kona¢no dodane varijable koje se odnose na socijalnu okolinu. U
prvom koraku hijerarhijske regresijske analize unesena je veli¢ina mjesta u kojem su
sudionici proveli vecinu Zivota, a ona objasSnjavaja svega 0.1% varijance kriterija te se nije
pokazala kao statistiCki znaCajan prediktor usamljenosti. U drugom koraku dodana je
varijabla samopostovanja, koja je samostalno statisticki znacajan prediktor usamljenosti te i

model postaje statisticki znaCajan s objasnjenih 18% varijance usamljenosti. U treCem
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koraku dodano je zadovoljstvo zivotom koje objaSnjava 8% varijance kriterija povrh
samopostovanja i veli¢ine mjesta u kojem je provedena vecina zivota, odnosno ukupno
26% varijance usamljenosti. U Cetvrtom koraku dodani su indikatori mentalnog zdravlja
(depresivnost, anksioznost i stres) koji objasnjavaju dodatnih 6% varijance kriterija.
Depresivnost je jedini prediktor dodan u cetvrtom koraku sa statistiCki znacajnim
samostalnim doprinosom. U petom koraku dodane su varijable ucestalosti kontaktiranja s
obitelji 1 prijateljima uZivo i na daljinu te bliskost s obitelji koje objasnjavaju dodatnih 4%
varijance usamljenosti povrh prethodno dodanih, odnosno ukupno 35% varijance kriterija.
Znacajnim prediktorima u petom koraku pokazali su se zadovoljstvo zivotom, depresivnost
1 ucestalost kontaktiranja s prijateljima uzivo. Rezultati hijerarhijske regresijske analize

prikazani su u tablici 3.
RASPRAVA

Cilj ovog istrazivanja bio je ispitati usamljenost brucosa tijekom pandemije bolesti
COVID-19 te ispitati moguénost predikcije usamljenosti na temelju veli¢ine mjesta u
kojem je provedena vecina Zivota, samopoStovanja, zadovoljstva zivotom, nekih
pokazatelja mentalnog zdravlja, ucestalosti kontaktiranja s obitelji 1 prijateljima te bliskosti
s uzom obitelji. Podaci su prikupljeni krajem prve akademske godine u kojoj se nastava
cijelu godinu odvijala uglavnom po hibridnom modelu (kombinacija nastave uzivo i online)
ili online, a na izrazito malo fakulteta je nastava odrzavana kontaktno. Pored promjene u
na¢inu odrzavanja nastave, a u cilju sprjecavanja bolesti COVID-19 izazvane
koronavirusom, u tom su razdoblju na snazi bile i druge razliCite restrikcije socijalnih
aktivnosti 1 okupljanja veceg broja ljudi. Za studente koji su tek poceli studirati, Sto samo
po sebi predstavlja izazovno razdoblje, razumljivo je pretpostaviti da bi takve mjere mogle
imati ucinak na psihic¢ko stanje i mentalno zdravlje. Osim oteZane prilagodbe na studiranje
koje je bitno razli¢ito od pohadanja Skole, bila im je uskracena ili otezana i uspostava
bliskih odnosa s drugim kolegama. Uspostavljanje takvih odnosa je vazno jer prema
Eriksonovoj psihosocijalnoj teoriji razvoja studenti na pocetku studija, koji se tada
uglavnom nalaze na pocetku mlade odrasle dobi, u zivotnom su razdoblju u kojem trebaju

ostvariti intimne i bliske veze s drugim osobama kako bi uspjesno razrijesili razvojnu krizu
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intimnosti nasuprot izoacije te kako ne bi doslo do usamljenosti, izbjegavanja ili
nesposobnosti stvaranja intimnih veza s drugima (Berk, 2005).

Prvi problem ovog istrazivanja bio je ispitati razlike u usamljenosti studenata prve
godine preddiplomskog i integriranog preddiplomskog i diplomskog studija s obzirom na
rod 1 nacin sluSanja nastave. Rezultati ovog istrazivanja su djelomi¢no potvrdili prvu
hipotezu. Odnosno, rezultati nisu potvrdili glavni efekt roda niti nacina sluSanja nastave na
usamljenost, no utvrden je interakcijski efekt roda i nacina slusanja nastave na usamljenost.

Interakcija roda 1 nacina sluSanja nastave upucuje na to kako su najusamljenije
studentice koje su nastavu slusale iskljucivo online, a najmanje su usamljeni studenti koji
su nastavu slusali isklju¢ivo online. Dakle, ovisno o nacinu sluSanja nastave, izrazenost
usamljenosti se suprotno ocituje kod studentica u odnosu na studente. Moguce objaSnjenje
takvog nalaza lezi u Cinjenici da Zene viSe percipiraju socijalnu podr§sku od muskaraca,
odnosno Zene ¢esce u prijateljima, ¢lanovima obitelji i drugima percipiraju mogucéi izvor
potpore kada im je potrebna nego Sto to percipiraju muskarci (Mahon i1 sur., 1994).
Takoder, zene ¢eS¢e od muskaraca traze emocionalnu podrSku izvan obitelji (Barbee i sur.,
1993). U situaciji kada studenti nastavu sluSaju online, a ne uzivo, imaju manje prilika
traziti, dobiti 1 percipirati podrsku od nekog izvan obitelji $to nepovoljnije utjece na zene
nego na muskarce, odnosno u toj su situaciji studentice usamljenije.

Drugi problem ovog istrazivanja bio je ispitati prediktivnost veli¢ine mjesta u kojem
je provedena vecina Zivota, samopoStovanja, zadovoljstva Zivotom, mentalnog zdravlja,
bliskosti s obitelji te ucestalosti kontaktiranja s obitelji 1 prijateljima za usamljenost
brucosa. Rezultati provedene hijerarhijske analize djelomi¢no su potvrdili drugu
postavljenu hipotezu.

Suprotno nasoj hipotezi veli¢ina mjesta u kojem je provedena veéina Zivota nije
znacajan prediktor usamljenosti. Prethodna istrazivanja povezanosti veli¢ine mjesta i
usamljenosti nisu dala konzistentne nalaze, no vecina je ukazivala na to kako su ljudi u
ve¢im gradovima usamljeniji 1 prije 1 za vrijeme pandemije bolesti COVID-19 (npr. Bu 1
sur., 2020a). U istrazivanjima u kojima nije pronadena povezanost usamljenosti i veliine
mjesta (npr. Matthews i sur., 2019), najcesce se kao razlog tome spominje Sto s jedne strane

u manjim mjestima postoji izraZeniji osjecaj zajednisStva, odnosno veca grupna kohezija,
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dok u ve¢im mjestima postoji viSe prilika za druZenje poput kafica, kina i sportskih
objekata.

Samopostovanje se pokazalo kao statisticki znacajan prediktor usamljenosti samo u
drugom koraku analize 1 to u smjeru da su brucosi nizeg samopostovanja usamljeniji. Takav
je rezultat ocekivan jer je u nizu istrazivanja pronadena negativna korelacija izmedu
navedenih varijabli (Bradge i Meredith, 1994; McWhirter, 1997) §to se najcesc¢e objaSnjava
neadekvatnim socijalnim vjeStinama koje uzrokuju teSko uspostavljanje novih odnosa i
odrZavanje postojec¢ih veza §to dovodi do veée usamljenosti. Zanimljivo je kako nakon
dodavanja zadovoljstva zivotom kao prediktora, samopoStovanje vise nije statisticki
znacajan prediktor Sto implicira da je zadovoljstvo zivotom moguéi medijator odnosa
samopostovanja i usamljenosti.

Zadovoljstvo Zivotom pokazalo se statisticki znacajnim prediktorom u svim
koracima hijerarhijske regresije Sto je u skladu s nalazima prethodnih istrazivanja (npr.
Salimi, 2011; Salkic, 2020). Sto su brucosi manje zadovoljni Zivotom, to ¢e biti usamljeniji
1 obratno. Usamljenije osobe opcenito imaju negativnije misSljenje o sebi i svijetu u odnosu
na manje usamljene osobe (Perlman i1 Peplau, 1981), a to obuhvaca i procjenu zadovoljstva
kvalitetom vlastitog zivota. Uz to, nacin na koji osoba razmislja o sebi, vlastitom Zzivotu 1
drugima povezan je s uspostavljanjem zadovoljavaju¢ih odnosa s drugima jer, osim na
interakciju, kognicije djeluju 1 na interpretaciju tih interakcija.

Kao jedan od indikatora mentalnog zdravlja, depresivnost se pokazala kao statisticki
znacajan prediktor usamljenosti u svim koracima analize, dok se anksioznost 1 stres nisu $to
je suprotno ocekivanju. Gotovo svi nalazi nama dostupnih dosadasnjih istrazivanja upucuju
na to da postoji pozitivha povezanost depresivnosti, stresa 1 anksioznosti s usamljeno$cu
(npr. Gu i sur., 2021; Horigian i sur., 2020; Mehus i sur., 2021; Oliva i Johnston, 2020). Od
pocetka pandemije bolesti COVID-19 ljudi su suoceni s neizvjesnoS¢u (npr. pitanja u
kojem ¢e se smjeru odvijati pandemija i koje ¢e se epidemioloske mjere uvesti ili ukinuti;
nemogucénost dugoro¢nog planiranja) te s razliitim promjenama u svakodnevnom
funkcioniranju (npr. noSenje maske, izbjegavanje rukovanja). Takoder su u strahu zbog
moguénosti da osobno ili netko njima blizak ne oboli od bolesti COVID-19, svakodnevno

su izlozeni velikoj koli¢ini informacija upitne to¢nosti te su im otezane socijalne aktivnosti
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1 pristup stru¢noj pomoci. Takva situacija moze pridonijeti snizenom raspoloZenju, osjecaju
tuge 1 utucenosti Sto objasnjava pozitivnu povezanost depresije i usamljenosti. Neznacajan
samostalni doprinos stresa i anksioznosti objasnjavanju usamljenosti mozemo pripisati
visokim medusobnim korelacijama i visokim interkorelacijama s depresivnosti. S obzirom
na to da veli¢ina beta pondera ovisi o korelaciji prediktora s kriterijem 1 interkorelaciji
prediktora, postoji mogucénost da su visoke interkorelacije imale utjecaj na beta pondere.
Odnosno, dijelovi varijance usamljenosti koje objaSnjavaju depresivnost, anksioznost i stres
se preklapaju te je zbog toga moguce da samo depresivnost ima statisticki znacajan
samostalni doprinos objasnjenju varijance s obzirom da, izmedu spomenuta tri prediktora,
ima najvecu bivarijatnu korelaciju s usamljenosti.

Od mjera kojima smo ispitivali prediktivnost uestalosti kontaktiranja s obitelji i
prijateljima uZzivo i na daljinu, samo je ucestalost kontaktiranja s prijateljima uzivo imala
statisticki znadajan samostalni doprinos objasnjavanju usamljenosti brucosa. Sto su
sudionici ¢eS¢e imali kontakt uzivo s prijateljima, to su bili manje usamljeni. Dosadasnja
istraZivanja na op¢oj populaciji pokazala su kako je u€estalost kontaktiranja s prijateljima 1
obitelji uzivo povezano sa smanjenom usamljeno$¢u, dok kontaktiranje s prijateljima i
obitelji na daljinu nije povezano s usamljenosti (npr. Rosenberg i sur., 2020; d’Hombres i
sur., 2021). Medutim, ucestalost kontaktiranja s obitelji je s dobi povezan faktor, odnosno
vaznost kontakta s obitelji postaje znaCajno povezana s usamljenosti tek u srednjoj odrasloj
dobi (Franssen 1 sur., 2020). Takvi nalazi ne ¢ude s obzirom na to da u mladoj odrasloj dobi
glavni socijalni utjecaj €ine prijatelji 1 romanticni partneri s kojima je obi¢no kvaliteta
odnosa visoka, dok to ne mora biti slu¢aj s odnosima s ¢lanovima obitelji koji se mogu
temeljiti na obvezi odrzavanja odnosa, a ne na samoj zelji za takvim odnosom. Nadalje,
prijateljstva Cesto nude bolje uvjete za razumijevanje i1 smanjenje usamljenosti zbog
zajednickih iskustava, ponasanja i stila zivota (Pinquart i Sorensen, 2001).

Bliskost s obitelji, 1ako bivarijatno znacajno negativno korelira s usamljenosti, u
prikazanom modelu hijerarhijske regresijske analize nema statisticki znacajan samostalan
doprinos povrh ostalih varijabli. Razlog tome moZe biti §to objaSnjava isti dio varijance kao

varijabla zadovoljstvo zivotom koja je prethodno uvrStena u model. Naime, kao $to je ranije
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navedeno, zadovoljenje potrebe za povezanos¢u, koja se moze manifestirati kroz bliskost s

obitelji, pozitivno je povezano sa zadovoljstvom zivotom.
Ogranicenja istrazivanja i implikacije za buduca istrazivanja

Nacrt istrazivanja je korelacijski te se na temelju provedenih analiza ne mogu
donositi zakljuccei o uzrocno-posljedi¢nim vezama. Na primjer, ovakav tip nacrta ne nudi
odgovor na pitanje utjee li samopoStovanje na usamljenost ili usamljenost na
samopostovanje, ve¢ samo jesu li i u kojem smjeru te dvije varijable povezane. Kako bi
mogli donositi zaklju¢ke o uzro€no-posljedi€nim vezama, bilo bi potrebno provesti
eksperimentalno ili longitudinalno istrazivanja S§to je i preporuka za bududa istrazivanja.
Nadalje, nedostatak istrazivanja je i njegova provedba u online obliku. Iako je takva metoda
ekonomic¢na 1 dijelom opravdana zbog epidemioloske situacije, vecina je sudionika
regrutirana putem druStvenih mreza te su istrazivanju pristupili sudionici koji su
najmotiviraniji i skloni pomaganju, odnosno uzorak je samoselekcioniran. Moguce je da se
sklonost pomaganju 1 motivacija odrazavaju 1 u drugim domenama ZzZivota koje smo
ispitivali S§to bi moglo ugroziti reprezentativnost uzorka. Takoder, takva metoda
onemogucava kontrolu nad time tko ispunjava upitnik 1 koliko je sudionicima jasna uputa.
Uz navedeno, koriStena metoda samoprocjene donosi rizik od socijalno poZeljnog
odgovaranja 1 prikazivanja sebe u pozitivnijem svjetlu zbog ¢ega ne mozemo biti sigurni
jesu li sudionici mogli 1 htjeli iskreno 1 Sto objektivnije odgovarati.

S obzirom na to da prediktori koriSteni u ovom istraZivanju objasnjavaju samo 35%
varijance usamljenosti, u budué¢im bi istrazivanjima bilo korisno ukljuciti joS neke
prediktore usamljenosti, poput izvora socijalne podrSke i percepcije socijalne podrske,
strategije noSenja sa stresom, lokusa kontrole, kvalitete kontakta s prijateljima 1 obitelji,
specifi¢nih vrsta samopostovanja i specificnih domena zadovoljstva zivotom.

VaZzan doprinos ovog istrazivanja je nalaz kako epidemioloske mjere, konkretno
odrzavanje nastave u online obliku, ne djeluju jednako na sve. Naime, studentice su
usamljenije kada sluSaju nastavu online, no s druge strane, studenti su usamljeniji kada
nastavu slusaju hibridno. lako rezultate istrazivanja ne mozemo generalizirati, ono nam

donosi vrijedne informacije koje upucuju na oprez pri zaklju€ivanju o apsolutno negativnim
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ucincima online nastave. S obzirom na to da je usamljenost i prije pandemije bolesti
COVID-19 prepoznata kao globalni problem, ovo istrazivanje pruza uvid u neke varijable
koje su povezane s usamljenos¢u, a na koje bi se moglo djelovati s ciljem smanjenja
usamljenosti, poput omogucavanja i poticanja ¢eSCeg kontakta s prijateljima uzivo te
smanjenje depresivnosti i povecanje zadovoljstva Zivotom preventivnim i/ili interventnim

programima.
ZAKLJUCAK

Cilj ovog istrazivanja bio je ispitati razlike u usamljenosti studenata prve godine
preddiplomskog i integriranog preddiplomskog i diplomskog studija s obzirom na rod i
nacin slusanja nastave te ispitati prediktivnost veli¢ine mjesta u kojem je provedena vecina
Zivota, samopoStovanja, zadovoljstva Zivotom, mentalnog zdravlja (depresivnosti,
anksioznosti 1 stresa), bliskosti s obitelji te Cestine kontaktiranja s obitelji 1 prijateljima za
usamljenost. Dobiveni rezultati pokazuju kako nema razlika u usamljenosti s obzirom na
rod 1 nac¢in sluSanja nastave, no postoji interakcijski efekt roda i nacina slusanja nastave.
Najusamljenije su studentice koje nastavu sluSaju isklju¢ivo online, a najmanje su
usamljeni studenti koji nastavu sluSaju isklju€ivo online. Znacajni negativni prediktori
usamljenosti su zadovoljstvo Zivotom 1 ucestalost kontaktiranja s prijateljima uzivo, a
znacajni pozitivni prediktor je depresivnost te je tim modelom objasnjeno ukupno 35%
varijance usamljenosti. Sto su studenti depresivniji, manje zadovoljni Zivotom i rjede uZzivo

kontaktiraju s prijateljima, to su usamljeniji.
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Edukacijsko-rehabilitacijski fakultet 2.9
Ekonomski fakultet 9.9
Fakultet elektrotehnike i racunarstva 2.7
Fakultet hrvatskih studija 2.9
Fakultet kemijskog inzenjerstva i tehnologije 11.5
Fakultet organizacije i informatike 8.7
Fakultet politickih znanosti 5.7
Fakultet prometnih znanosti 1.9
Farmaceutsko-biokemijski fakultet 1.1
Filozofski fakultet 23.9
Gradevinski fakultet 1.1
Kinezioloski fakultet 1.1
Medicinski fakultet 6.8
Pravni fakultet 34
Prehrambeno-biotehnoloski fakultet 0.3
Prirodoslovno-matematicki fakultet 4.9
Stomatoloski fakultet 0.3
Uciteljski fakultet 0.7
Veterinarski fakultet 0.7
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Prilog B
Pearsonovi koeficijenti korelacije izmedu relevantnih ispitivanih varijabli (N = 263)

1. 2. 3. 4. 5. 6. 7. 8. 9. 10. 11.
1. Veli¢ina grada -
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obitelji uzivo
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12. Usamljenost -001  -43%kx  _50Fkx SQFkE O APwEE ApRxER (09 - 17** 03 -12% - 15%%

Legenda: * p < .05; ** p <.01; *** p < .001
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