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. RANO NEGATIVNO ISKUSTVO KAO
- REGULATOR REAKTIVNOSTI NA STRES?

Najveci broj modela koji se bave efektima negativnih iskustava
: u detinjstvu, pretpostavlja da rana averzivna iskustva imaju
. ulogu moderatora koji menja nagin na koji Ce osoba reagovati
: na aktuelne Zivotne stresore. Osnowvni cilj ovog istraZivanja
: je provera osnovnih postavki modela senzitizacije na stres i
: modela inokulacije stresa. IstraZivanje je longitudinalnog tipa, sa
tri ponovljena merenja, u intervalima od oko 6 meseci. Ispitano
: je 293 ispitanika (80% Zenskog pola), proseCne starosti 20.56
: godina. U 1. fazi ispitanici su izveStavali o negativnim iskustvima u
- porodiénom kontekstu u periodu detinjstva, u 2. fazi su popunjavali
- listu negativnih Zivotnih dogadaja u prethodnih $est meseci, a u
- 3. fazi su dali podatke o aktuelnim simptomima distresa. Rezultati
: potvrduju pocetnu pretpostavku o moderatorskoj ulozi ranih
© negativnih iskustava u relaciji izmedu aktuelnih stresora i nivoa
distresa, i u skladu su sa modelom saturacije stresa koji pripada
: grupi modela o senzitizaciji na stres. Postoji pozitivna povezanost
. izmedu broja aktuelnih stresora i nivoa distresa, ali samo kod
. ispitanika koji su imali nizak i umeren nivo izloZzenosti ranim
: averzivnim iskustvima. Ispitanici sa visokim nivoom negativnih
© ranih iskustava izvestavaju o povisenom nivou distresa nezavisno
© od broja aktuelnih stresora. Kada se uporede ispitanici sa malim
i umerenim nivoom ranog negativnog iskustva u situacijama
: sa malim brojem aktuelnih stresora, kao adekvatniji model se
. pokazuje model inokulacije stresa, jer ispitanici sa umerenim
: nivoom negativnih iskustava, kada se nadu u situaciji malog broja
: stresora, ispoljavaju najnizi distres.

Kljuéne re€i: senzitizacija na stres, inokulacija stresa, rana
: negativna iskustva, negativni Zivotni dogadaji, distres

2 Rad je nastao u okviru projekta ,Nasledni, sredinski i psiholoski
¢inioci mentalnog zdravlja“ koji finansira Ministarstvo prosvete,
. nauke i tehnoloSkog razvoja Republike Srbije (projekat broj 179006).
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Ispitivanje za koje pojedince ili grupe pojedinaca vaze rezultati nekog psiho-
loskog istrazivanja, a za koje ne, od neprocenjive je kako prakti¢ne tako i teorij-
ske vrednosti. Ispitivanje potencijalnih moderatora je stoga jedan od najvaznijih
zadataka ka odgovoru na brojna prakticna i teorijska pitanja. Pitanje na koje se u
ovom istraZzivanju pokusava dati odgovor jeste da li se i na koji nacin rano negativ-
no iskustvo pojavljuje kao moderator u relaciji izmedu skoraSnjeg stresa i nivoa
emocionalnog distresa. Odnosno, da li iskustvo bolnih i neprijatnih ose¢anja iz
detinjstva prozivljenih u porodi¢nom kontekstu menja efekat aktuelnih stresora
na nivo distresa i, ako ga menja, u kom smeru to €ini.

Brojna su istrazivanja do sada sprovedena sa ciljem da se prepozna priro-
da veze izmedu razlic¢itih stresora i kvaliteta psiholoskog funkcionisanja. Najveci
broj istraZivanja je akcenat stavljao na ispitivanje psiholoskih i bioloskih posle-
dica stresa i uloge tih promena u razvoju disfunkcionalnih ponas$anja i distresa
(Cicchetti & Walker, 2001; Curtis & Cicchetti, 2003). Paznja istrazivaca je podjed-
nako bila usmerena kako na povezanost ranih traumatskih iskustava i razvoja ra-
zlicitih oblika disfunkcionalnog ponasanja (npr. Goodman, 2002), tako i na efekte
skorasnjih negativnih dogadaja na mentalno zdravlje (npr. Kessler, 1997). Tako
su brojna istraZivanja ispitivala ulogu dogadaja koji su se pojedincima desili u de-
tinjstvu, poput porodi¢nog nasilja (Sternberg, Lamb, Guterman, & Abbott, 2006),
smrti roditelja (Birtchnell, 1980), te roditeljskog alkoholizma i mentalnih pore-
mecaja (Kessler & Magee, 1993) na razvoj razliitih psihopatoloskih manifesta-
cija. Pozitivna povezanost je nadena za brojne probleme u psiholoskom funkcio-
nisanju, poput depresivnosti kod mladih i u kasnijem periodu Zivota (Rudolph &
Flynn, 2007), suicidalnosti (Alonzo, Thompson, Stohl, & Hasin, 2014), anksiozno-
sti (Espejo, Hammen, & Brennan, 2012), brzeg kognitivnog propadanja u starijem
dobu (Korten, Penninx, Pot, Deeg, & Comijs, 2014), upotrebe i zloupotrebe alko-
hola, shizofrenije (Brown & Birley, 1968), pa ¢ak i poveéane sklonosti ka razli¢itim
oblicima zdravstveno rizi¢nog ponasanja (Felitti et al., 1998). Edwards i saradnici
(Edwards, Holden, Felitti, & Anda 2003) su poseban akcenat stavili na nalaze da je
najveci broj osoba koje izveStavaju o ranim traumatskim iskustvima bilo izloZeno
istovremeno razli¢itim averzivnim iskustvima (porodi¢no nasilje, zlostavljanje,
zanemarivanje i sl.), kao i da postoji povezanost izmedu broja traumatskih isku-
stava i mentalnog zdravlja adolescenata i odraslih osoba. Ovi autori su skrenu-
li paZnju na izvesna metodoloska ogranicenja istraZivanja koja su usmerena na
pracenje efekata samo jednog tipa traumatskog iskustva, te na potrebu da se u
istrazivanjima obuhvati Sto Siri opseg razli¢itih negativnih ranih iskustava, kao
i atmosfera porodi¢nog okruZenja u kojem su se ta iskustva desavala. Poznati su
i rezultati istraZivanja usmerenih na povezanost skora$njih negativnih dogadaja
i pojave depresivnih epizoda (Mazure, 1998; Stroud, Davila, & Moyer, 2008). Na
primer, istraZivanje Birmahera i saradnika (Birmaher et al., 1996) je pokazalo da
je veliki procenat osoba doZiveo jedan ili viSe teskih stresnih dogadaja u godini
pre pocetka velike depresivne epizode. U neSto manjem broju istraZivaci se bave i
efektima hroni¢nog stresa (npr. Hammen, Shih, & Brennan, 2004), kao i kumulira-
nih Zivotnih dogadaja (npr. Seery, Holman, & Silver, 2010). lako se hronican stres
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pokazuje kao znacajan prediktor distresa, Kessler (1997) upozorava da postoje
izvesni problemi u tumacenju ovakvih rezultata zato $to neodredena vremenska
dimenzija hroni¢nog stresa onemogucava da se ustanovi kauzalni smer relacije i
da se sa sigurnos¢u iskljuci da sam distres doprinosi odrZavanju hroni¢nog stresa.

Posebnu paZnju istraZivaca i teoreticara u oblasti razvojne psihologije iza-
zivaju pomenuti nalazi da rana negativna iskustva predstavljaju znacajan faktor
razvoja brojnih formi psihopatoloskog ispoljavanja u periodu adolescencije i u
odraslom dobu. U skladu sa ovim nalazom u novije vreme se postavlja pitanje me-
hanizama putem kojih su ova rana negativna iskustva kao distalni faktor povezana
sa povecanim distresom (McLaughlin, Conron, Koenen, & Gilman, 2010). Dok ma-
nji broj autora smatra da je u pitanju medijacioni fenomen, u smislu da stara nega-
tivna iskustva generiSu nove stresore i tako doprinose povec¢anoj verovatnodi uce-
stale pojave distresa (Kessler & Magee, 1994), vedi broj autora pretpostavlja da se
radi o interaktivnom efektu ranih i aktuelnih averzivnih iskustava. Prema njima,
rana iskustva menjaju prag osetljivosti na nove stresore, ¢ine¢i osobu vulnera-
bilnom i tako povecavaju verovatnocu da, u situacijama kada je izloZena nekom
stresoru, odreaguje depresijom ili drugim oblikom disfunkcionalnosti (Hammen,
2005). U tu svrhu je uveden pojam senzitizacije na stres koji se odnosi na fenomen
da ponovljena izloZenost izvesnom dogadaju povecava bihejvioralni i bioloski od-
govor na kasniju izloZenost slicnom dogadaju, ¢ak i kada kasnija izloZenost nije
tako intenzivna (Stankovi¢, 2009).

Postoji i grupa autora koja podrzava ideju o moderacionoj ulozi ranih aver-
zivnih iskustava, ali koja, za razliku od autora koji govore o senzitizaciji na stres,
smatra da ova relacija nije linearna, nego da postoji jedan nivo izloZenosti starim
stresorima koji nece smanjiti otpornost osobe na nove stresore, nego ¢e, naprotiv,
doprineti osnaZivanju osobe za buduce Zivotne izazove. Ovi autori uvode pojam
CeliCenja ili imunizacije na stres (Dienstbier, 1992; Rutter, 2006). Modeli o senzi-
tizaciji i o ¢elicenju na taj nacin imaju razlicite pretpostavke o potencijalnim re-
akcijama osobe u situaciji susreta sa svakodnevnim stresorima, $to naravno ima
znacajne implikacije i na teorijskom i na prakti¢cnom nivou. Cilj ovog istrazivanja
jeste da kroz analizu moderacije proveri koji od ovih modela podrzavaju empirij-
ski podaci i da li postoji prostor za njihovu integraciju.

Modeli proizasli iz hipoteze o stres senzitizaciji i stres imunizaciji

Klju¢no pitanje koje postavljaju autori koji se bave hipotezom o stres sen-
zitizaciji je da li izlaganje negativnim Zivotnim dogadajima tokom detinjstva ili
zivota igra ulogu u odgovoru i nacinima na koje se osoba suocava sa stresnim
situacijama u odraslom dobu. Brojni autori tvrde da izloZenost stresnim desa-
vanjima u periodu detinjstva predisponira osobe da postanu reaktivnije na ka-
snije stresore u zZivotu (npr. Hammen, 2000). Ovi zakljucci su izvedeni iz studija
koje govore u prilog tome da kod osoba koje su u ranijem periodu bile izlozene
stresnim dogadajima, Cak i stresori slabijeg intenziteta vode ka javljanju distresa
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(Hammen, Henry, & Daley, 2000; McLaughlin et al., 2010). Ovi i sli¢ni nalazi su
naveli istrazivace da ispituju moderatorsku ulogu negativnih Zivotnih dogadaja u
detinjstvu u odnosu izmedu proksimalnih stresora i depresivnosti (npr. Shapero
etal,, 2014). Tako je u jednom longitudinalnom istrazivanju dobijen podatak da je
potrebno manje trenutnih stresora kao prediktora velike depresivne epizode kod
Zena koje su bile izloZene negativnim Zivotnim dogadajima tokom perioda detinj-
stva, u poredenju sa onima koje nisu imale takvo iskustvo (Hammen et al., 2000).
Harknes i saradnici (Harkness, Bruce, & Lumley, 2006) nalaze da pojedinci koji
imaju istoriju zlostavljanja ili zanemarivanja u detinjstvu izveStavaju o stresorima
niZeg intenziteta kao okida¢ima za depresivnu epizodu. Niz drugih istrazivanja je
pokazao da je rizik za razvoj depresije povezan sa stresnim desSavanjima, ali na-
rocito kod individua sa istorijom negativnih Zivotnih dogadaja u detinjstvu (npr.
Kendler, Thornton, & Gardner, 2000; Rudolph & Flynn, 2007). Ovi i sli¢ni nalazi su
usmereni ka tome da tvrde da ranije doZivljeni stresni dogadaji mogu promeniti
prag osetljivosti na nove dogadaje, te da Ce takve osobe lakSe razviti neki oblik
disfunkcionalnosti.

Morris i saradnici (Morris, Ciesla, & Garber 2010) razlikuju tri modela koja
objasnjavaju fenomen stres senzitizacije. Prema Modelu stres aktivacije osobe koje
su imale iskustvo rane traumatizacije zadrZavaju sposobnost razlikovanja intenzi-
teta novih stresora, ali ipak u odnosu na osobe koje nisu imale iskustvo traume u
detinjstvu, postaju reaktivnije i na stresore slabijeg i jaCeg intenziteta, te reaguju
blaZzom depresivnom epizodom i na stresore niskog intenziteta (Harkness et al.,
2006). Po ovom modelu, osobe koje nisu imale negativna rana iskustva ne bi tre-
balo da reaguju znacajnijim poviSenjem distresa, ¢ak ni u situaciji izloZenosti in-
tenzivnijim stresorima, $to znaci da ¢e se osobe sa i bez negativnog ranog iskustva
razlikovati po distresu i u situaciji niskog i u situaciji visokog intenziteta aktuel-
nog stresora (Model 1 u Grafiku 1). Autori koji zastupaju Model poja¢avanja stresa
takode pretpostavljaju da rani Zivotni dogadaji povecavaju osetljivost na aktuelne
stresore, ali samo u situaciji izloZenosti stresorima visokog intenziteta, na koje
osoba postaje reaktivnija (Hankin & Abramson, 2001; Rudolph & Flynn, 2007). Po
ovom modelu, za osobe bez negativnih ranih iskustava se ocekuje da ne pokazuju
znacajniju uznemirenost nezavisno od intenziteta aktuelnog stresora, $to znaci
da ¢e se izmedu osoba sa i bez negativnog ranog iskustva razlika pojaviti samo u
situacijama izloZenosti novim stresorima visokog intenziteta (Model 2 u Grafiku
1). Prema Modelu saturacije rizika osobe sa ranom traumatizacijom i oni koji je
nisu doZiveli se razlikuju prevashodno u nac¢inu reagovanja na aktuelne stresore
niskog intenziteta, dok bi reakcija na stresore visokog intenziteta trebalo da bude
ista (Model 3 u Grafikul). Po ovom modelu iskustvo rane traumatizacije snizava
prag osetljivosti na nove stresore tako da ¢ak i stresori niskog intenziteta postaju
dovoljni da provociraju znacajan porast distresa. Ovaj model je najbliZi original-
nom znacenju modela o stres senzitizaciji kako ga upotrebljavaju Hammen i sa-
radnici (Hammen et al., 2000) i kako ga opisuju Rudolph i Flynn (2007).

Stanoviste kognitivnih modela vulnerabilnosti na depresiju je blisko pret-
hodno opisanim modelima senzitizacije na stres, jer pretpostavlja da do sticanja
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maladaptivnih shema u detinjstvu najverovatnije dolazi zbog odredenih trauma-
ticnih iskustava u tom najranijem periodu (npr. Beck, Rush, Shaw, & Emery, 1979;
Nolen-Hoeksema, Girgus, & Seligman, 1992). Cesti negativni Zivotni dogadaji u
detinjstvu Cine maladaptivne sheme pristupacnijim, ¢cime se objaSnjava pojava
depresivnih reakcija u situaciji stresa. Rudolph i Flynn (Rudolph & Flynn, 2007)
govore da su kognitivni modeli najbolji predstavnici modela pojacavanja, jer pret-
postavljaju da ¢e vulnerabilna osoba dobro funkcionisati sve dotle dok ne dozivi
stimulus koji je po stresogenosti dovoljno snaZan da aktivira latentnu vulnerabil-
nost kada ¢e i doziveti distres, dok ¢e u susretu sa stresorima manjeg intenziteta
odrZavati adekvatno funkcionisanje.

Svi navedeni modeli, iako na drugaciji nacin objaSnjavaju moderatorski efe-
kat ranih iskustava, imaju izvesnu empirijsku podrsku (Espejo et al., 2006; Rudo-
Iph & Flynn, 2007), Sto upucuje na pretpostavku da verovatno postoje moderatori
viSeg reda koji determiniSu pod kojim uslovima ¢e odredeni model imati ve¢u ek-
splanatornu mo¢.

1. Model aktivacije 2. Model pojacavanja
—— ) - —
/ sa P / Sa o
negativoim P negativiim
igkugtvom islustvom
st_resor S_tl'eSOI' Bez stresor stresor Bez
nigkog visokog negativnog nigkog vizokog negativinog
intenziteta intenziteta iskustva intenziteta intenziteta islcugtva
3. Model saturacije 4. Model inokulacije
—_—y Bez
negativnim negativiog
iskugtvom iskustva
st_riss or s_trelsor Bez stresor stresor —Sa
A O0Z 1S0KO0Z : - . .
) ltllfs \}trt .‘tl»‘at LtL —t negativnog nigkog vigokog negativiim
tntenziteta ntenziteta iskustva intenziteta intenziteta iskustvom

Grafik 1. Osnovni teorijski modeli efekata interakcije ranih negativnih iskustava i
aktuelnih stresora: model aktivacije, model pojacavanja, model saturacije i model
inokulacije stresa.

Ipak, i pored viSe puta repliciranih nalaza koji govore u prilog teoriji stres
senzitizacije, postoje nalazi koji su joj prili¢no suprotstavljeni. Naime, brojni au-
tori ukazuju na nalaze da je velik broj ljudi tokom svog Zivota izloZen znacajnom
broju razlicitih stresnih situacija, pa ¢ak i veoma nepovoljnih, a da veéina njih u
odraslom dobu funkcioniSe produktivno i bez znacajnijih elemenata distresa (npr.
Bonanno, 2004). Na ovim nalazima se zasnivaju modeli koji govore o mogu¢no-
sti pozitivnih efekata stresnih dogadaja na kasnije adaptivnije suocavanje sa na-
knadnim stresorima. Tako Rudolph i Flynn (2007) osim Modela stres senzitizacije

primenjena psihologija, str. 168-186

171



172

Milica Lazi¢, Vesna Gavrilov Jerkovi¢ i Veljko Jovanovié

razlikuju i Model inokulacije stresa po kojem su osobe koje su imale iskustvo izlo-
Zenosti ranijim stresorima u stvari otpornije u situacijama pojave novih stresora
i manje podloZne pove¢anom distresu u odnosu na osobe koje nisu imale takvo
iskustvo (Model 4 u Grafiku 1). Ova otpornost se razvija kao efekat tzv. CeliCenja,
odnosno pretpostavka je da je iskustvo ranih averzivnih situacija kod ovih osoba
doprinelo kako razvoju i uvezbavanju dobrih adaptivnih strategija koje se ponovo
aktiviraju u prisustvu novih stresora, tako i porastu self-efikasnosti usled uspe-
ha u prevazilazenju prepreka i resavanju nepovoljnih situacija (Garmezy, 1983;
Rutter, 2012).

Cilj i pretpostavke istrazivanja

Osnovni cilj ovog istrazivanja je ispitivanje da li iskustvo ranih negativnih Zzi-
votnih dogadaja moderira odnos izmedu skorasnjih stresora i subjektivnog do-
zivljaja uznemirenosti i da li se ta moderacija odvija u skladu sa pretpostavkama
modela o senzitizaciji ili modela o inokulaciji.

Na osnovu pretpostavki oba pristupa, ali i iz rezultata prethodnih istrazivanja
oCekuje se da percipirana negativna rana iskustva imaju moderatorsku ulogu u
odnosu izmedu stresora dozivljenih u prethodnih Sest meseci i subjektivnog do-
zZivljaja uznemirenosti.

Po pretpostavkama modela o senzitizaciji kod osoba sa viSim skorom na su-
bskali nerazreSene porodi¢ne traumatizacije, kao mere percipiranih ranih nega-
tivnih iskustava, oc¢ekuje se visSi skor na meri distresa bez obzira na broj nega-
tivnih Zivotnih dogadaja koji su se dogodili u prethodnih Sest meseci. Sa druge
strane, kod osoba sa nizim skorom na skali nerazreSene porodicne traumatizacije
se ocekuje da ce ili skorasnji negativni dogadaji ostvariti pozitivnu relaciju sa ni-
voom distresa na nacin da ¢e distres rasti proporcionalno broju aktuelnih negativ-
nih dogadaja (model saturacije) ili da ¢e ostati relativno nizak ukazujuci na psiho-
losku otpornost osoba koje u detinjstvu nisu bile izloZene averzivnim iskustvima
(model aktivacije i model pojacavanja).

Po pretpostavkama stres inokulacije se oc¢ekuje da ¢e osobe sa niskim i viso-
kim nivoom negativnih ranih iskustava pokazivati viSi nivo distresa, posebno u
situacijama veceg broja skorasnjih stresnih situacija, dok ¢e osobe sa umerenim
nivoom starog negativnog iskustva ostvariti najnizi nivo distresa.

Metod

Uzorak i procedura prikupljanja podataka

[strazivanje je sprovedeno na uzorku od 293 studenta Univerziteta u Novom
Sadu (80% Zenskog pola), prosecne starosti 20.56 godina (SD = 1.15; raspon od
19-30 godina). U prvom Kkrugu ovog istrazivanja, ispitanici su popunili mere ne-
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gativnih ranih iskustava (oktobar 2012), u drugom krugu meru broja negativnih
zivotnih dogadaja (mart 2013), dok su u poslednjem krugu ispitanici procenjivali
subjektivni dozivljaj uznemirenosti (oktobar 2013). Ispitivanje je sprovodeno to-
kom nastave, na pocetku ili na kraju €asa, sa onim ispitanicima koji su potpisali
informisanu saglasnost. U¢eS¢e u istraZivanju je bilo dobrovoljno i nije podrazu-
mevalo dobijanje nadoknade.

Instrumenti

Cek lista zivotnih dogadaja (Check List of Life Events - CLLE: Gavrilov-
Jerkovi¢, Zuljevié, Jovanovié i Brdarié¢, 2012). Lista se sastoji od 54 stavke, koje
predstavljaju opis negativnih Zivotnih dogadaja koji su prilagodeni studentskoj
populaciji. Zadatak ispitanika je da obelezi koji su mu se od navedenih dogadaja
(npr. ,Partner Vas je prevario®, ,Smrt bliskog ¢lana porodice“) dogodili u proteklih
6 meseci, da li je za njih taj dogadaj bio prijatan ili neprijatan, kao i da procene
koliko su snazno doziveli taj dogadaj na skali od 0 = ni malo ili zanemarljivo do 100
= izuzetno snazno. Za potrebe ovog istrazivanja je koriS¢en broj stresnih Zivotnih
dogadaja koji su od strane ispitanika procenjeni kao neprijatni.

Revidirana verzija Upitnik za procenu afektivnog vezivanja - subska-
la nerazreSene porodi¢ne traumatizacije (UPIPAV-R: Hanak, 2004, 2010).
Ova subskala je koriS¢ena za retrospektivno ispitivanje negativnih ranih iskusta-
va. Ova subskala sadrzi 11 stavki (npr. ,Kao dete, Cesto sam trpeo nepoverenje i
grdnje svojih roditelja.”) u kojima se izrazavaju negativna i bolna osec¢anja, kao i
negativni stavovi i se¢anja u vezi sa sopstvenim detinjstvom i porodicom. Zadatak
ispitanika je da proceni stepen slaganja sa tvrdnjama na Likertovoj sedmostepe-
noj skali. Prethodna istrazivanja ukazuju na to da je unutrasnja konzistentnost
subskale NerazreSena porodi¢na traumatizacija visoka (a = .88) (Hanak, 2010). U
ovom istrazivanju pouzdanost koriS¢ene subskale iznosi .87.

Skala depresivnosti, anksioznosti i stresa (DASS-21 - Depression, Anxi-
ety and Stress Scale: Lovibond & Lovibond, 1995). Ova skala se sastoji od 21
ajtema, koji procenjuju aktuelni nivo depresivnosti (npr. ,Ose¢ao sam se tuzno i
jadno.), anksioznosti (npr. ,Primetio sam da mi se suse usta.”) i stresa (npr. ,Bilo
mi je teSko da se opustim.”). Ispitanik na skali od 0 do 3 izrazava stepen slaganja sa
tvrdnjom, izrazavajuci koliko je Cesto u proteklih nedelju dana dozivljavao stanje
opisano u stavci. Prethodna istraZivanja pokazuju da je srpska verzija skale DASS-
21 pouzdan i validan instrument (Jovanovi¢, Gavrilov-Jerkovié, Zuljevié i Brdaric¢,
2014). U ovom istrazivanju je kori$¢en sumacioni skor kao opsSta mera distresa («
=.92).

Postupak analize podataka

Eksploracija interakcija moZe se jednostavno i validno izvrsiti preko mode-
la hijerarhijske linearne regresije (Mededovi¢, 2013), koja je u ovom istrazivanju
koriS¢ena za proveru ocekivanja da percepcija negativnih ranih iskustava ima mo-
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deratorsku ulogu u odnosu izmedu skorasSnjih stresora i subjektivnog doZivlja-
ja uznemirenosti. Prvi korak koji je preduzet pre hijerarhijske linearne regresije
bilo je standardizovanje svih varijabli koris¢enih u istrazivanju. Ovaj postupak
se preduzima zbog smanjenja multikolinearnosti izmedu varijabli (Robinson &
Schumacher, 2009). Drugi korak u izraCunavanju postojanja interakcije izmedu
skorasnjih i stresora iz detinjstva predstavlja njihovo mnoZenje. Kod analiza gde
se ispituje efekat interakcije izmedu dve varijable, ovaj proizvod se odnosi na pre-
diktorsku varijablu i moderator. Nakon ovoga, sproveden je tre¢i korak u kojem se
putem hijerarhijske linearne regresije ispituje statisticka znacajnost interakcije
uvedene u model. U prvom bloku hijerarhijske regresije su uvedene mere per-
cipiranja negativnih iskustava u periodu detinjstva i skora$njih stresora. Ovim
postupkom se ispitivala znacajnost njihovog doprinosa objasnjenju subjektivnog
dozivljaja uznemirenosti. U drugom bloku je uvedena interakcija, odnosno proi-
zvod izmedu varijabli uvedenih u prvom bloku. Ako se dobije statisticki znacajan
doprinos efekta interakcije uvedenog u drugom bloku, u objaSnjenju varijanse kri-
terijuma, moZe se govoriti o postojanju moderacije.

Rezultati

Korelacije izmedu varijabli

Korelacije izmedu varijabli, kao i deskriptivni pokazatelji kori§¢enih mera,
prikazani su u Tabeli 1. Postoji znacajna, niska pozitivna povezanost izmedu svih
varijabli: percepcije ranih negativnih iskustava, broja skorasnjih negativnih zivot-
nih dogadaja i subjektivnog dozivljaja uznemirenosti.

Tabela 1
Deskriptivna statistika i korelacije izmedu ispitivanih varijabli
1 2 3
1. Distres 1 16%* 27
2. Broj negativnih zZivotnih dogadaja 1 34%*
3. Rana negativna iskustva 1
AS 51 3.28 1.87
SD .50 2.58 1.09
*p<.01.

Provera moderatorske uloge ranog negativnog iskustva

Za testiranje alternativnih hipoteza kori$¢ena je hijerarhijska regresiona ana-
liza ¢iji su rezultati prikazani u Tabeli 2.

primenjena psihologija 2015/2



RANO NEGATIVNO ISKUSTVO KAO REGULATOR REAKTIVNOSTI NA STRES
Tabela 2
Rezultati hijerarhijske regresione analize: predvidanje emocionalnog distresa
Prediktori R R? AR? B
Korak 1 31k Q9%
Broj negativnih Zivotnih dogadaja .09
Rana negativna iskustva (RNI) 27*
Korak 2 34%k 1% 02%*
Broj negativnih zivotnih dogadaja A1
Rana negativna iskustva (RNI) 31
Broj negativnih Zivotnih dogadaja x RNI - 15%*
**p<.01.

U prvom koraku je utvrden doprinos broja skorasnjih negativnih zZivotnih
dogadaja i percepcije ranih negativnih iskustava objaSnjenju varijanse subjektiv-
nog dozivljaja uznemirenosti. Dobijena regresiona funkcija znacajno objasnjava
ispitivani kriterijum. Samo negativna rana iskustva pokazuju nezavisan doprinos
objasnjenju subjektivnog dozivljaja uznemirenosti. Broj negativnih skorasnjih zi-
votnih dogadaja ostvaruje znacajnu pozitivnu korelaciju sa kriterijumskom vari-
jablom (r = .16, p <.01), ali kada se u model ubaci i percepcija ranih negativnih
iskustava, odnosno kada se njeno variranje kontroliSe, ova veza postaje neznacaj-
na. Uvodenjem interaktivnog efekta negativnih ranih iskustava i broja skorasnjih
negativnih Zivotnih dogadaja u drugom koraku hijerarhijske linearne regresije,
ostvaruje se znaCajna promena, odnosno znacajan doprinos navedene interakcije
objasnjenju subjektivnog doZzivljaja uznemirenosti. Ovo znaci da rana negativna
iskustva predstavljaju znacajan moderator relacije skorasnjih zivotnih dogadaja i
nivoa emocionalnog distresa merenog Sest meseci kasnije.

Radi boljeg uvida u prirodu efekta interakcije skorasnjih stresora i ranih ne-
gativnih iskustava na nivo distresa, rezultati su prikazani graficki (Grafik 2).
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Grafik 2. Graficki prikaz interakcije izmedu broja negativnih Zivotnih dogadaja i

negativnih ranih iskustava.

Na osnovu grafickog prikaza efekta interakcije broja skorasnjih Zivotnih do-
gadaja i ranih negativnih iskustava na subjektivni doZzivljaj uznemirenosti, uoc-
ljivo je da osobe sa iskustvom ranih negativnih dogadaja iskazuju visi nivo su-
bjektivnog dozivljaja uznemirenosti, bez obzira na broj skorasnjih stresora. U slu-
Caju srednjeg i niskog nivoa rane traumatizacije, postoji razlika u izvestavanju o
subjektivnom doZivljaju uznemirenosti u zavisnosti od broja skorasnjih stresora.
Vedi broj skorasnjih stresora u slucaju niske i srednje rane traumatizacije dovo-
di do veceg subjektivnog dozivljaja uznemirenosti. Na osnovu grafi¢ckog prikaza
moze se uociti i da ¢e osobe koje izveStavaju o malom broju skorasnjih stresora i
srednjem nivou ranog negativnog iskustva ispoljavati nizi nivo distresa od osoba
koje takode izvestavaju o malom broju aktuelnih stresora, ali i niskom nivou ranog
negativnog iskustva. U situaciji velikog broja skorasnjih stresora ovaj odnos se
menja, te osobe sa niskim nivoom ranih negativnih iskustava izveStavaju o nesto
niZem nivou distresa od osoba koje su izvestile o srednjem nivou ranih negativnih
iskustava.
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Diskusija

Cilj ovog istrazivanja je bio provera moderatorske uloge ranih averzivnih
iskustava u odnosu izmedu skorih Zivotnih dogadaja i subjektivnog dozivljaja
uznemirenosti. U tu svrhu je na uzorku studenata organizovano istrazivanje sa tri
ponovljena merenja sa po Sest meseci razmaka izmedu ispitivanja.

Rukovodeni teorijskim modelom senzitizacije na stres i modelom inokulacije,
kao i rezultatima dosadasnjih istrazivanja, formirana je jedna zajednicka hipote-
za: da ¢e rezultati ukazati na interaktivni efekat starih i novih iskustava. Pored
navedene, istaknute su i dve alternativne hipoteze. Prva, da iskustvo rane izloze-
nosti negativnim iskustvima ¢ini osobu senzitivnijom na kasnije stresore slabijeg
intenziteta, i druga, da umeren stepen traumatskog iskustva u detinjstvu ostva-
ruje efekat osnazivanja, ¢elicenja osobe u susretu sa novim stresorima za razliku
od niskog i visokog nivoa ranih negativnih iskustava. Dobijeni rezultati u ovom
istrazivanju u najvecoj meri govore u prilog teorijskog modela stres senzitizacije.
Ispitanici sa intenzivnijim negativnim iskustvima u detinjstvu dozivljavaju povi-
Sen nivo distresa nezavisno od broja aktuelnih stresora. Ispitanici koji ne izvesta-
vaju o izrazenijim bolnim seéanjima vezanim za porodi¢ne odnose u detinjstvu
generalno dozivljavaju manji distres od osoba koje o tom iskustvu izvestavaju, s
tim da je ta razlika najuocljivija na nivou malog broja skorasnjih stresora. Ipak, i
kod njih postoji povecéanje distresa proporcionalno povecanju intenziteta skorih
stresora. Ovi rezultati potvrduju da postojanje ranih averzivnih iskustava moze
da predstavlja faktor rizika za pojavu distresa i u najve¢oj meri su u skladu sa
modelom o saturaciji. Pri tom, nalazi potvrduju rezultate prethodnih istrazivanja
u kojima se pokazalo da osobe sa ranom traumom reaguju podjednako intenziv-
nim reakcijama i na stresore slabijeg i jaCeg intenziteta, dok osobe bez averziv-
nog iskustva razli¢ito odgovaraju u situacijama kada su izloZeni manjem ili ve¢em
broju aktuelnih stresora (Morris et al., 2010). Rezultati govore u prilog pretpo-
stavke da visok nivo ranih negativnih iskustava povecava verovatnocu da osoba
¢ak i u prisustvu malog broja aktuelnih stresora reaguje intenzivnim ose¢anjem
uznemirenosti. Ovo je u skladu sa nekim ranijim rezultatima koji ukazuju na to da
osobe sa traumatskim iskustvima imaju tendenciju da nediskriminativno reaguju
na stresore dozivljavajuci ih generalno kao preplavljujuce i nekontrolabilne i sebe
dozivljavajuéi kao bespomocne (Glaser, van Os, Portegijs, & Myin-Germeys, 2006).
To dovodi do jednako intenzivnih reakcija i u situacijama kada osobe objektivno
nisu izlozene vec¢em broju aktuelnih stresora.

Ono Sto je uocljivo prilikom prikazivanja moderatorske uloge nerazrese-
ne porodi¢ne traumatizacije u ovom odnosu, jeste to da negativna rana iskustva
srednjeg nivoa dovode do niZeg subjektivnog doZivljaja uznemirenosti u kontaktu
sa trenutnim slabijim stresorima, od iskustva malog broja averzivnih dogadaja
u detinjstvu. Ovi rezultati nisu u skladu sa teorijom senzitizacije na stres, koja
govori o linearnom odnosu izmedu ranih Zivotnih dogadaja i disfori¢nosti i pre
odgovara opisanom modelu inokulacije, ali potvrduju nalaze nekih prethodnih
studija (Seery et al., 2010). Prema teorijskom modelu inokulacije, odnosno imu-
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nizacije na stres nasuprot senzitizaciji, umeren broj stresora u detinjstvu moze
pogodovati kasnijem razvijanju rezilijentnosti. Ovaj nalaz je u skladu sa modelom
Celicenja ili izazova (Garmezy, 1983) prema kome se na stresore gleda kao na po-
kretace dobre adaptacije. Mali nivo stresora smatra se nedovoljno izazovnim da bi
osoba aktivirala svoje resurse za prilagodavanje, stekla vestine reSavanja proble-
ma i razvila percepciju self-efikasnosti, dok veliki broj stresora ili stresori visokog
intenziteta mogu da dovedu do ose¢anja bespomoc¢nosti i beznadeZnosti. Srednji
nivo izloZenosti stresorima je povezan sa manje negativnih ishoda, buduéi da na
taj nacin osoba sti¢e mogucnost da nauci kako da izade na kraj sa negativnim Zi-
votnim dogadajima i kako da stekne poverenje u svoje snage i razvije pozitivna
ocekivanja od sebe i budu¢nosti (Rutter, 1987). Na osnovu ovog modela, o¢ekuje
se nelinearan odnos izmedu faktora rizika i funkcionisanja pojedinca, pri cemu je
najoptimalnije za ljudsko funkcionisanje postojanje umerenog nivoa rizika. Ovim
modelima i nalazima koji ih potvrduju se mogu objasniti i neki rezultati dobijeni
u ovom istrazivanju. Ipak, u ovom istrazivanju je dobijeno da se u slucaju postoja-
nja velikog broja Zivotnih stresora koji su se dogodili u prethodnom periodu ovaj
efekat gubi, te da o najniZem distresu u prisustvu velikog broja Zivotnih dogadaja
izvestavaju osobe sa niZim skorovima na merama porodicne traumatizacije. Ovaj
nalaz koji samo delimicno ide u prilog modela o pozitivnim efektima ranih aver-
zivnih iskustava upucuje na zakljucak da je potrebno istrazivanje uslova u kojima
se srednji nivo stresa smatra optimalnijim za kasnije funkcionisanje pojedinaca u
kontaktu sa novim stresorima, vode¢i racuna o znacaju broja trenutnih stresora.
Zanimljiv nalaz koji, iako nije bio od primarnog interesa za ovo istraZivanje,
ipak privlaci paznju, je da po rezultatima korelacione analize znacajna povezanost
postoji izmedu ranih i skorasSnjih stresora iako bi se moglo ocekivati da ove varija-
ble ne budu povezane. Ovakav rezultat se moZe objasniti iz ugla ranije pomenute
hipoteze o generisanju stresa (Hammen, 1991), koja je nastala kao pokusaj da se
objasni cirkularan odnos izmedu depresivnosti i stresnih dogadaja. Ova poveza-
nost je karakteristi¢na za takozvane zavisne stresne dogadaje kod kojih postoji
udeo osobe, kao Sto je npr. vec¢ina interpersonalnih stresora, ali ne i za nezavisne
dogadaje kod kojih ne postoji nikakva odgovornost osobe $to ih je doZivela, kao
Sto je npr. iskustvo elementarne nepogode (npr. Hammen & Brennan, 2001). lako
mehanizam po kojem se ovo desSava nije u potpunosti rasvetljen, rezultati dosa-
dasnjih istrazivanja upucuju na verovatnocu da je predistorija bolnih i neprijat-
nih relacija iz formativnog perioda, koja je doprinela da osoba bude reaktivnija
i na stresore slabijeg intenziteta i da reaguje poja¢anim distresom, istovremeno
doprinela predisponiranju osobe da kontinuirano i ucestalo kreira nekvalitetne
relacije ili donosi neadekvatne odluke ili razvija posebnu osetljivost na konfliktnu
komunikaciju i sli¢no i da stalno iznova realno generiSe zavisne stresne dogada-
je (Hammen, 2005). O istoj pravilnosti izveStavaju i Bifulco i saradnici (Bifulco,
Bernazzani, Moran, & Ball, 2000) koji nalaze da averzivno iskustvo u detinjstvu,
osim Sto predvida veci nivo distresa u odraslom dobu, takode predvida i visi broj
aktuelnih stresnih situacija, prvenstveno interpersonalnih. Rezultati i ovog istra-
Zivanja posredno potvrduju da je relacija izmedu stresora i razli¢itih formi dis-
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tresa veoma kompleksna, te da je simplifikovano i rizi¢no govoriti o linearnom i
staticnom dijateza-stres modelu.

Potrebno je naglasiti da i pored paZljivo kreiranog nacrta istrazivanja i or-
ganizovanja ponovljenih merenja, ovo istrazivanje ipak ima izvesna ogranicenja
koja se moraju uzeti u obzir prilikom generalizacije njegovih rezultata. Prvo ogra-
nicenje je da su svi podaci prikupljani preko samoopisnih tehnika, $to do izvesne
mere kompromituje spoljasnju validnost istrazivanja. Ovo je narocito primetno u
kontekstu samoprocene negativnih Zivotnih dogadaja, na koju uticu afekat i drugi
psiholoski procesi (Kessler, 1997; Safer, Breslin, Boesch, & Cerqueira, 2007; Safer,
Levine, & Drapalski, 2002), i koja teSko moZe obuhvatiti sve moguce stresore
koje je osoba dozivela. McQuaid i saradnici (McQuaid, Monroe, Roberts, Kupfer, &
Frank, 2000) su pronasli da je metoda intervjua superiornija u proceni stresa od
Cek-listi u smislu da bolje predvida naknadne emocionalne reakcije i da daje bolji
okvir za precizniju i detaljniju procenu, uz manju podloZnost uticaju raspoloZenja
i kognitivnih distorzija ispitanika. Medutim, pregledi istrazivanja pokazuju da se
ova metoda relativno retko koristi, prvenstveno zbog skupe i naporne procedure
pripreme pouzdanih intervjuera i znacajnog produZavanja trajanja istrazivanja
(Hammen, 2005). U svakom slucaju, bilo bi korisno u nekim buduéim istraZiva-
njima aktuelne rezultate proveriti i alternativnim i komplementarnim metodama.
Drugo ogranicenje potice od strukture uzorka. Kao i u najve¢em broju istraZivanja
ove teme (Hammen, 2005) i u ovom istrazivanju preovladuju Zenski ispitanici. O
ovome je vazno voditi racuna zato Sto postoje nalazi da se efekat ranih negativnih
iskustava razlic¢ito ostvaruje kod mladi¢a i devojaka, kao i da zavisi od uzrasta (Ru-
dolph & Fynn, 2007). Zato bi bilo korisno ponoviti istraZivanje sa reprezentativ-
nijim uzorkom. Kao posebno vazno ogranicenje brojnih studija ovog tipa prepo-
znajemo problem metoda ispitivanja ranog negativnog iskustva. Idealno je kada
postoji moguénost da se podaci prikupljaju kroz ponavljano praéenje osoba od
perioda njihovog detinjstva. [zostanak takvog pristupa autori ovog istraZivanja su
delimi¢no nadoknadili organizovanjem longitudinalnog nacrta sa tri merenja, kao
i ¢injenicom da je prikupljanje podataka o ranim negativnim iskustvima vremen-
ski prethodilo ostalim ispitivanjima. Pri tom, u skladu sa stavovima odredenog
broja autora (npr. Edwards et al., 2003), odabrana je metoda koja nije bazirana na
ograni¢enom broju stresora nego ukljucuje globalnu procenu stresogenosti odra-
stanja u porodicnom kontekstu. Nezavisno od primenjene metode svaki pristup
koji se zasniva na retrospekciji opterecen je problemom pouzdanosti se¢anja is-
pitanika. Pregledne studije (npr. Levine & Pizarro, 2004) pokazuju da se dogadaji
koji su emocionalno obojeni pamte ipak neSto bolje od neutralnih dogadaja, kao
i da se, Sto se tice pamcenja starih dogadaja, bolje od samog dogadaja pamte one
posledice tog dogadaja koje su imale li¢ni znacaj po ispitanike. To je bio dodatni
razlog zasto je u ovom istraZivanju primenjena metoda globalne procene bolnih
nerazreSenih osecanja iz perioda detinjstva koja su se u istrazivanjima afektivne
vezanosti pokazala kao pouzdan i validan metod (Hanak, 2004, 2010). U buduc¢im
istraZivanjima bi bilo korisno paralelno kori$¢enje i drugih metoda prikupljanja
podataka o ranom averzivnom iskustvu.
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Rezultati sprovedenog istrazivanja imaju prvenstveno teorijski znacaj po-
Sto je istrazivacko pitanje bilo usmereno na proveru suprotstavljenih teorijskih
pretpostavki. Ali na osnovu rezultata ovog istrazivanja mogu se navesti i izvesne
prakti¢ne implikacije. Dobijeni nalazi o ranom negativnom iskustvu kao modera-
toru kasnije reaktivnosti na stres sugeriSu potrebu za konstrukcijom preventivnih
programa usmerenih na razvoj samoregulativnih mehanizama kod osoba pod ri-
zikom, koji bi im pomogli da moduliraju i toleriSu averzivni emocionalni stres. Pri
tome je vazno ne ispustiti iz vida ¢injenicu da su u ovom istraZivanju ipak dobijeni
koeficijenti povezanosti koji uglavnom govore o srednjoj veli¢ini efekta. Medutim,
ovo nije iznenadujuce. Ovakav rezultat je u potpunosti u skladu sa nalazima najve-
¢eg broja istrazivanja koja su se bavila efektima i ranih i skora$njih negativnih do-
gadaja u neklinickoj populaciji (npr. Fergusson, Horwood, & Lynskey, 1994; Hazel,
Hammen, Brennan, & Najman, 2008; Hyman, Paliwal, & Sinha, 2007). Cinjenicu da
se u longitudinalnim studijama najcesce registruje niska povezanost izmedu do-
Zivljenih negativnih dogadaja i emocionalnog distresa, Taylor (1991) tumaci kao
posledicu potrebe ljudi koji dobro funkcionisu da dugoro¢no minimizuju efekte
negativnih dogadaja i da se zaStite od uznemiravajucih se¢anja. Neuspeh u ovom
minimizovanju kod manjeg broja osoba povecava rizik od razvoja psihopatoloskih
fenomena. U svakom slucaju, ovakav rezultat upucuje na pretpostavku o postoja-
nju dodatnih moderatora, kao i na potrebu istrazivanja mehanizama putem kojih
se ove moderacije realizuju.

Na osnovu rezultata ovog istraZivanja se moZe dati nekoliko preporuka za
buduca istraZivanja. Kao prvo, bilo bi korisno ispitati ulogu rane traumatizacije
srednjeg nivoa, budu¢i da se smatra da do boljeg noSenja sa kasnijim stresorima i
samim tim boljeg funkcionisanja u budu¢nosti dolazi zbog visoke rezilijentnosti,
Ciji razvoj se smatra posledicom postojanja upravo umerene rane traumatizacije.
U vezi sa ovim je i potreba da se ovoj temi pride na jo$ obuhvatniji i kompleksniji
nacin. Naime, dobijeni rezultati potvrduju uglavnom model saturacije kao podmo-
del modela senzitizacije na stres, ali takode, nagovestavaju da postoje izvesni ele-
menti fenomena imunizacije na stres, dok se ne registruju podaci koji bi potvrdili
modele aktivacije i pojacavanja, iako je u ranijim istrazivanjima bilo potvrde i tih
modela. Ovo upucuje na potrebu da se ukljuce dodatni moderatori koji bi proverili
dali postoje neki specificni uslovi u kojima su navedeni modeli razli¢ito adekvatni
kao modeli objasnjenja pojave reaktivnosti na stres, sto bi znacajno doprinelo in-
tegraciji postojecih teorijskih modela.

Takode, osim pitanja moderacije, jednako vazno pitanje je i pitanje mehaniza-
ma putem kojih se ostvaruje relacija izmedu razliCitih stresora i indikatora men-
talnog zdravlja. Izdvajanje takvih mehanizama bi dodatno doprinelo razumevanju
ovog dinamicnog procesa i svakako jeste zadatak buducih istrazivanja.
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Zakljucak

Kao najvazniji nalaz ovog istraZivanja se moze izdvojiti onaj koji potvrduje da
povezanost izmedu stresora i nivoa distresa nije jednoznacna i da zavisi od pre-
disponiranosti osobe da na odredeni nacin reaguje na aktuelne stresore. Jedan od
faktora koji doprinosi ovoj predisponiranosti je, po rezultatima aktuelnog istrazi-
vanja, i stepen u kojem je osoba bila izloZena nekim averzivnim iskustvima tokom
detinjstva. Medutim, nalazi ukazuju da efekat starog iskustva nije linearan. Dok se
visok nivo izloZenosti prepoznaje kao faktor koji doprinosi smanjenju otpornosti
na nove stresore, dotle uzimanje u obzir statusa niskog i srednjeg nivoa izloze-
nosti nagovestava da je moguce da postoji efekat Celicenja u smislu da umereni
nivo izloZenosti ima pozitivne efekte u poredenju sa izostankom ili niskim nivoom
izlozenosti, ali koji se gubi u susretu sa izraZeno stresnim situacijama. Osim teo-
rijskih implikacija, ovaj nalaz ima i prakticne i istrazivacke implikacije upucujuci
na vaznost iskustva reSavanja problema i izlaZenja na kraj sa razli¢itim izazovima
za razvoj psiholoske otpornosti. Da bi se sa veCom sigurnos¢u moglo tvrditi koja
je uloga umerenog ranog stresa, nuzna su dodatna istrazivanja u ovoj oblasti kako
dodatnih uslova pod kojima se ova uloga ostvaruje, tako i mehanizama putem ko-
jih se ona i realizuje.
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. EARLY NEGATIVE EXPERIENCE AS A
. REGULATOR OF STRESS REACTIVITY

: Theoretical models dealing with the effects of early negative
. experiences assume that early adverse experiences play a
: moderating role in the relationship between recent negative life
: events and psychological functioning. The main goal of the present
Uni . © longitudinal study was to test the basic assumptions of the stress
niversity of Nov Sad : I . .

- sensitization model and the stress inoculation model. The sample
consisted of 293 undergraduate students (80% females), with
: a mean age of 20.56 years. At Time 1 participants completed a
. measure of early negative experience with parents, at Time 2 (after
. 6 months) a check list of recent negative life events, while at Time
: 3 (12 months after the initial assessment) participants completed
: a measure of emotional distress. The results showed that early
: negative experience had a moderating role in the relationship
between recent stressors and emotional distress, supporting
: the risk saturation model. A positive association between recent
. stressors and emotional distress was found among individuals
- with low and moderate levels of early negative experiences.
- Individuals with high levels of early negative experiences reported
: higher levels of emotional distress, independent of the number of
: recent negative life events. The differences between individuals
- with low and moderate levels of early negative experiences in
 the context of small number of recent negative events is best
. explained by the stress inoculation model, given that individuals
. with moderate levels of early adverse experiences reported the
- lowest levels of distress.

: Keywords: stress sensitization, stress inoculation, early negative
* experience, negative life events, distress





