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Adolescencija se Cesto opisuje kao razvojno razdoblje “bure i oluje” koje vodi do nepovratnog prijelaza iz

djetinjstva u odraslost. Normalni prolaz kroz adolescenciju ukljucuje izvjesnu mjeru poremecaja, kako osjecaja i

stavova unutar samoga sebe, tako i u odnosu prema drugima. Mladi ljudi stjecu novi dozivljaj sebe i svojih

fizickih, mentalnih i emocionalnih sposobnosti, ukljucujuéi dozivljaj vlastite individualnosti i osobne vrijednosti.

Proces rane adolescencije u djevojaka pocinje oko dvije godine ranije nego u djecaka. Djevojcice se moraju

prilagoditi realitetu da postaju vece i zrelije u ranijoj dobi. Ovakvo stanje zna za njih predstavljati velik, a za neke i

prevelik pritisak, koji moZe voditi psihopatoloskim razrjesenjima

razdoblje priblizno izmedu 10. i 22. godine zivota. Naziv

pubertet Cesto se koristi kako bi se oznacile fizicke mani-
festacije seksualnog sazrijevanja. Na adolescenciju se moze gledati
kao na ukupni pokusaj psihicke prilagodbe na stanje puberteta, na
nova unutarnja i vanjska — endogena i egzogena — stanja s kojima
se osoba suocava.! Prema drugim autorima, pojam adolescencija
uklju¢uje ukupne psihicke, fizioloske i hormonske promjene.*™*
Svakako je u oba spola njezin pocetak najuocljivije karakteriziran
fizickim promjenama koje se odrazavaju na sva podrucja adoles-
centskog ponasanja, njihove interese, socijalno ponasanje i kvalite-
tu afektivnog zivota. Kraj adolescencije teze je definirati jer je vise
odreden psiholoskim i socioloskim zakonitostima nego $to je vezan
uz fizicke ili bioloske promjene.

Poznati pisac Charles Dickens s nekoliko rijeci slikovito je opisao
adolescenciju: “Ona je najbolje razdoblje zivota, ona je najgore raz-
doblje zivota, ona je doba mudrosti, ona je doba ludosti”. Detaljan
slikovit opis adolescenata dala je A. Freud® u svom djelu “Ego i id
u pubertetu”. Adolescencija je svakako razdoblje velikih promjena,
fizickih i psihickih, koje izazivaju nestabilnost i oscilacije u raspo-
loZenju i ponasanju adolescenata. Tesko je posve vjerno prikazati
adolescentski neukrotiv duh i mladenacko uzbudenje koji se izmje-
njuju s trenucima zlovolje, ljutnje, svadljivosti i pojacane osjetlji-
vosti. Njihov odnos sa svijetom odraslih je slozen. Cesto izazivaju za-
vist i neodobravanje odraslih. Istina je, medutim, da su adolescenti
vrlo ovisni o odraslima, prema kojima imaju jako podijeljene i
suprotne osjecaje.

Zanimljivo je vratiti se Freudovim® idejama s pocetka dvadesetog
stoljeca i njegovim komentarima o specifi¢cnim zadacima adoles-
cencije koji bi bili formiranje spolnog identiteta, nalazenje ili,
tocnije receno, ponovno nalazenje objekta ljubavi izvan obitelji i
ujedinjavanje dviju sastavnica seksualnosti, senzualnosti i njezno-
sti. Ova tri adolescentna zadatka ni po ¢emu se ne razlikuju danas,
od vremena kada ih je prvi put opisao Freud.

Psiholog G. Stanley Hall” prvi je opisao adolescenciju kao poseb-
nu razvojnu fazu i dao joj naziv adolescencija od latinske rijeci
adolescentia, $to zna¢i mladost, mladenastvo. Adolescenciju je oka-
rakterizirao kao razvojno razdoblje “bure i oluje”. Ovakvo Hallovo
videnje adolescencije prihvatili su mnogi autori."®!' Medutim, o
postojanju adolescentne “bure i oluje” (“sturm and drang”), “po-
bune” (“rebellion, upheaval”) ili “nemira” (“turmoil”), nazivi koji
se najéesce koriste kao sinonimi, postoji mnogo razlicitih stavova
u psihoanalitickim i psiholoskim krugovima. Jedni umanjuju
znacenje adolescentne pobune za razvoj,'*'* a drugi je naglasava-
ju bHIGILISI6 Takoder postoje autori koji tvrde da su adolescenti koji

g dolescencija je razvojna faza koja obuhvada vremensko

su prividno uvijek mirni, koji se nikad ne pobune, u odredenom
psihickom riziku.'**!” Razlic¢ita opazanja i pridavanje razli¢itog
znacenja opazenom raznih autora odrazavaju i njihovu pripad-
nost razli¢itim podru¢jima razmisljanja i iskustva.

Daniel Offer i njegovi suradnici'* glavni su zagovornici stava da
adolescentni “nemir” nije nuzna pojava normalnog adolescentnog
razvoja. Stav je temeljen na populacijskim istrazivanjima primje-
nom Offerovog standardiziranog upitnika. Medutim, mnogi klini-
Cariidanas tvrde suprotno i smatraju da adolescenti tipi¢no doziv-
ljavaju nemir. Adolescenti se osjecaju drugacije od onog kako su
se osjecali kao djeca i ta ih razlika zbunjuje (kao i one oko njih). Znaju
da im se tijela mijenjaju, opazaju da su jace ¢udljivi, ali im nije jasno
otkud ta cudljivost potice, prepoznaju da su im se osjecaji prema
roditeljima promijenili i to ih ¢esto uznemiruje. Sve to ukazuje da
je unutarnje uznemirenje ili nemir vrlo stvarno iskustvo za ado-
lescenta. Hode li ih ono voditi do poduzimanja nekih akcija, razlici-
to je od osobe do osobe, premda su, pogotovo rani adolescenti, ¢esto
skloniji ispoljavanju nekog konfliktnog stanja kroz djelovanje (act-
ing out) nego kroz razmisljanje i verbalizaciju. Razlozi “nemira”
proizlaze iz oscilacija izmedu regresivnih i progresivnih procesa u
adolescenciji i brojnih transformacija u fizickom, kognitivinom i psi-
hi¢ckom podrugju rasta i razvoja.

Fizicke promjene u pubertetu

Fizicke promjene pocinju adolescentni proces. Vrijeme javljanja i
priroda puberteta uglavnom su odredeni genetskim potencijalima.
Medutim, ima dokaza da porodajna tezina, ishrana i opce zdrav-
stveno stanje utje¢u na nacin ostvarenja tih genetskih potencijala.
Opéenito, djevojke ulaze u pubertet dvije godine ranije od djecaka.
U posljednjih nekoliko desetljeca prosjecna pubertetska dob snizava
se za oko Cetiri mjeseca svakih deset godina.'® Ove promjene imaju
veliko osobno i drustveno znacenje jer znaci da se djevojcice i
djecaci sve ranije suocavaju s njihovom ulogom u zac¢ecu i nosen-
ju djeteta, a za $to niti jedni niti drugi nisu spremni. Kada jednom
pocne pubertetski proces, on se najvecim dijelom odvija na pred-
odredeni nacin: hipotalamus izlu¢uje gonadotropin oslobadajuci
hormon (GnRH) koji stimulira prednju pituitarnu 7lijezdu, ona
tada stvara hormon koji stimulira rast (Sto utjee na brzinu rasta)
i gonadotropine, koji stimuliraju gonade (spolne Zlijezde). Zenske
spolne Zlijezde predstavljaju ovariji (jajnici), koji stvaraju estrogen
i progesteron, a muske testisi (sjemenici), koji stvaraju testosteron.
Stimulacija gonada vodi rastu spolnih organa i razvoju sekundar-
nih spolnih karakteristika. Ove hormonalne promjene rezultiraju
oditim pubertetskim znakovima: rast pubic¢ne i pazusne dlakavosti,
produbljenje glasa, rast dlaka na licu, prsima, nogama i podlakti-
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cama u djecaka, rast grudi i Sirenje bokova u djevojaka. Ovo je
takoder dob kada djevojcice dobivaju menarhe, a djecaci pocinju
stvarati zivu spermu.'*?

Brz tijek kojim se odvijaju pubertetske promjene, osobito u po-
¢etnom razdoblju, podsjeca na one iz prvih godina zivota. Medutim,
adolescenti su ih mnogo svjesniji, pa ¢ak nekada i previse svjesni,
u odnosu na rano razdoblje. Nekada se fizi¢ko sazrijevanje odvija
brze od emocionalnog i obrnuto. Adolescent se pokusava upoznati
s novopromijenjenim tijelom i njegovim funkcioniranjem i mora
poceti spoznavati da ima tijelo koje funkcionira na odrastao nacin,
koje ima odraslu veli¢inu, snagu, koordinaciju i reproduktivnu spo-
sobnost. Fizicke promjene imaju vazan utjecaj na nacine na koje ado-
lescent opaza samoga sebe, tj. na njegov dozivljaj vlastitog selfa.

Kognitivne promjene

Adolescenti opazaju sebe i svijet oko njih na nacine koji se jako raz-
likuju od djetinjstva. U adolescenciji ideje i koncepti, svijet apstrak-
tnog misljenja, postaju razumljive na nov nacin. Oni omogucuju
adolescentima da mogu misliti o procesu misljenja, da mogu razvi-
jati pretpostavke i razmisljati o buducnosti. Tako se pred njima
otvaraju filozofski, politicki, estetski i duhovni svjetovi na nacine
koji su nedostupni djeci.?! Adolescenti razvijaju teorije kakav bi svi-
jet trebao biti, tj. razmatraju razne mogucnosti, te pokusavaju prov-
jeriti valjanost svojih hipoteza putem pazljivog promatranja.?-*
Dolazi do promjene s djetetovog konkretnog oblika misljenja na
adolescentsko, formalno misljenje.

Kognitivne promjene pridonose povecanom osjecaju autonomi-
je adolescenata. Adolescenti jasnije sagledavaju svoj unutarnji,
intrapsihicki i vanjski, stvarni svijet i uvidaju njihove slozenosti. Za
razliku od djece, oni opazaju i prihvacaju dvosmislenosti i nedo-
recenosti. I roditelje vide u drugacijem svjetlu. Od svemoénih i
sveznajucih idola postaju obi¢ni smrtnici, promjena koju je cesto
tesko prihvatiti i roditeljima i adolescentima. Adolescenti se mogu
osjecati razoc¢aranim, a roditelji povrijedenim i ugrozenim. Meduigra
ovih osjecaja sastavni je dio procesa odvajanja i pripada psihickim
promjenama u adolescenciji.

Psihicke promjene
Psihicke promjene u adolescenciji, premda cesto manje opipljive i
teze prikazive od fizi¢kih, takoder predstavljaju zivotni zadatak.
Adolescencija se ¢esto opisuje kao prijelazno razdoblje koje vodi do
nepovratnog prijelaza iz djetinjstva u odraslost, od stanja biti neci-
je dijete do stanja postati necija majka ili otac.? Pisac Parsons® vrlo
slikovito opisuje ovaj prijelaz: “Sve pretpostavljene oznake muskosti
— gubitak nevinosti, dobivanje vozacke dozvole, glasanje prvi put —
bili su samo vanjska predgrada moje mladosti. Prosao sam kroz sve
to iizasao temeljno nepromijenjen, jo$ djecak. Ali sada sam pomo-
gao donijeti na svijet drugo ljudsko bice. Danas sam postao ono
$to je moj otac oduvijek bio. Danas sam postao muskarac”

Laufer?® navodi: “Funkciju adolescencije moZe se definirati kao
uspostavljanje onoga $to je Freud® oznacio kao ‘kona¢nu spolnu
organizaciju, $to znadi ‘organizaciju koja s tocke gledanja predodzbe
tijela mora ukljuditi fizicki zrele genitale’. Odbijanje tijekom ado-
lescencije vlastitog tijela — muskog ili Zenskog — znaci da osoba
nepovratno odbija identifikacije s roditeljem istog spola. Ovakvo
rjeSenje moze utjecati na izbor partnera (objekta). U takvom odno-
su Cesto se poricu funkcije radanja i roditeljstva ili one izgledaju
nevazne. Upravo mogucnost tog izbora nalazi se u sredistu necijeg
napora da uspostavi spolni identitet tijekom adolescencije. Krajem
adolescencije moguénost biranja da osoba postane otac ili majka
bitan je dio necijeg odnosa prema samom sebi kao muskarcu ili Zeni.
Ono je vazno i u kona¢nom uspostavljanju odnosa prema svojoj
proslosti.

Medutim, slozen i klizak je put do kraja adolescencije i prijelaza
u mladu odraslu dob (ili postadolescenciju).' Stvarna potreba za
roditeljstvom odraz je zavrsetka formiranja spolnog identiteta u fazi
konsolidacije kasne adolescencije, ali i procesa nastavljanja integra-

cije bitnih sastavnica mentalnog Zivota u funkcionalno jedinstvo
tijekom mlade odrasle dobi. Tek mlada odrasla dob, nakon §to je
bura adolescentne reorganizacije nagonskog zivota prosla i dovela
do uspostavljanja trajnog i ¢vrstog spolnog identiteta, omogucuje
da ego uspostavi ulogu posrednika izmedu pojedinih dijelova li¢-
nosti i vanjskog realiteta. Time je omoguceno i stvarno obvezivanje
ivrsenje izbora. Moze se stoga reci da se kona¢na integracija licnosti
odvija ruku pod ruku s aktiviranjem socijalne uloge, udvaranjem,
brakom i roditeljstvom.!

1z navedenog je vidljivo da izmedu bioloske sposobnosti, pa i
mogucnosti njezinog ostvarenja, i zrele Zelje i izbora za postajanjem
roditeljem moze postojati veliki nesklad, koji moze proizlaziti iz
kronoloske dobi, ali i prirode odvijanja adolescentnog procesa, te
procesa koji se nastavlja i u mladu odraslu dob i njegovih krajnjih
ishoda. Adolescentne trudnoce i roditeljstvo cesto govore o potrebi
preskakanja bolnog adolescentnog procesa i “jurenja” u pseudo-
odraslost. Tluzija “svemodi”, koja je jedna od karakteristika mlade-
nacke dobi, sadrzana u pomisli “meni se takvo $to ne moze dogo-
diti’, takoder govori zasto su upravo adolescenti najvece zrtve razlicitih
“slucajnih” nezgoda.

Kronolosko napustanje adolescentne dobi takoder nije nuzni
dokaz postignute razvojne zrelosti. Bernfeld?’ i kasnije Blos! nazivali
su neuspjeli zavrsetak adolescencije sindromom produzene ado-
lescencije. Nikoli¢?® takoder ukazuje na moguce teskoce u obliko-
vanju spolnog identiteta, koje mogu rezultirati razvojem psihopa-
toloskih pojava u adolescenciji i sindroma produzene adolescencije.

Ukratko, kaze Winnicott?, “postoji samo jedan lijek za adoles-
cenciju, a to je protjecanje vremena i nastavak prijelaza u odraslost”
Normalni prolaz kroz adolescenciju ukljucuje izvjesnu mjeru pore-
mecaja, kako osjecaja i stavova unutar samoga sebe, tako i u odnosu
prema drugima.* Mladi ljudi stje¢u novi dozivljaj sebe i svojih fi-
zi¢kih, mentalnih i emocionalnih sposobnosti, uklju¢ujuci doziv-
ljaj vlastite individualnosti i osobne vrijednosti.

Adolescencija se najéesce dijeli u podfaze: ranu, srednju i kasnu
adolescenciju. Rana adolescencija pocinje pubertetom i obuhvaca
dob izmedu 10 i 14 godina. Srednja adolescencija obuhvaca dob
izmedu 15 do 18 godina. Kasna adolescencija je podfaza, ¢iji je kraj
osobito tesko procijeniti, a smjesta se u razdoblje izmedu 19.1 22.
godine (prema nekim autorima i do 25. godine). Ove se podfaze
mogu tocnije definirati prema njihovim karakteristikama, a kro-
noloska dob predstavlja tek grubu mjeru.

Rana adolescencija. Rana adolescencija je pristigla kada djeca
pocinju osjecati nove tjelesne senzacije, kada u zrcalu zamjecuju
brojne fizi¢ke promjene koje ukazuju na to da vise nisu djeca i kada
po¢inju misliti i razumijevati svijet na nacin koji je drugadiji od
onog u djetinjstvu. Ona je razdoblje najvece raznolikosti medu ado-
lescentima, te unutar samih adolescenata. Tjelesne i emocionalne
promjene su rijetko sinkronizirane.

Razvoj kognitivnih sposobnosti dopusta adolescentu razmislja-
nja o idejama na sistematic¢an, logi¢an nacin, stvaranje pretpostavki
i shvacdanje apstraktnih koncepata, a Sto mu omogucuje bolje razu-
mijevanje sloZenosti svijeta oko njega. Rani adolescent razmislja o
znacenju Zivota, prolaznosti vremena, prirodi smrti i drugim zna-
¢ajnim pojmovima na nacine koji se jako razlikuju od onih u dje-
tinjstvu. Takoder vidi sebe i roditelje na drugaciji nacin. Sposobni
su razmatrati moguénosti, pa umjesto da vidi situacije ili osobe
samo onakvima kakve se pred njim odigravaju ili se predstavljaju,
mogu nagadati $to bi im npr. moglo nedostajati. Tako postaju sve
vide svjesni i kakvi roditelji mogu ili ne moraju biti i §to mogu i ne
moraju imati. Cesto usporeduju roditelje s drugim odraslima.

Adolescenti ove dobi imaju povecanu sposobnost sagledavanja
$to se stvarno dogada, a ne $to bi zeljeli da se dogada, u odnosu na
njih same i druge. Prijatelji, roditelji i sami oni djeluju manje ide-
alnim. Taj proces napustanja idealizacije vrlo je bitan i u psihi¢kom
smislu pokrece adolescentovo izlazenje iz djetinjstva. Odbacuju se
samozavaravanja i iluzije djetinjstva, a prednost dobivaju slozena,
na realitetu temeljena gledista.
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Proces napustanja idealizacije predstavlja vazan narcisticki pomak
koji se odvija u ranoj adolescenciji. U djetinjstvu dijete izvore za
postizanje osjecaja (narcistickog) dobrog stanja nalazi u roditeljskoj
brizi, pohvalama i ljubavi. Prestanak idealizacije roditelja i veca
sposobnost opazanja sebe i svijeta oko sebe dovode do toga da
adolescenti sve vise oduzimaju roditeljima pravo da predstavljaju
izvore njihovog osjecaja dobrog stanja. Zbog toga se adolescenti sve
vise okrecu sami sebi kako bi si pribavili osjecaje uvazavanja i ljubavi
koji ¢e im pruziti osjecaj dobrog stanja. Ovaj narcisticki pomak, koji
je vrlo vazan za rastucu autonomiju i potrebu za samodefiniranjem
adolescenata, ¢esto u okolini ostavlja dojam o njihovoj pretjeranoj
usmjerenosti na same sebe.

Adolescenti moraju okrenuti paznju na sebe jer to od njih zahti-
jevaju temeljne promjene koje moraju obaviti tijekom adolescen-
cije. Moraju se moci osloniti na vlastite osjecaje, misli i reakcije, te
prema tome moraju imati povjerenja u ove unutarnje procese kako
bi mogli autonomno funkcionirati. Bez povjerenja u njih morali
bi se stalno oslanjati na gledista, misljenja i vjerovanja drugih. Kako
bi postali viSe svjesni vlastitih zapazanja adolescenti trebaju ovo raz-
doblje usmjerenosti na sebe, koje pocinje u ranoj, zadrzava se u
srednjoj i razrjesava u kasnoj adolescenciji. U kasnoj adolescenciji
dolazi do ponovnog narcistickog pomaka, koji vodi vecem izjed-
nacavanju usmjerenosti pozornosti na sebe i druge.

Rani adolescenti jako su zaokupljeni istovjetnosc¢u i razlikama.
Kada i kako adolescenti sazrijevaju postaje vazan ¢imbenik u izboru
prijatelja. Tako se npr. udruzuju oni koji rano sazrijevaju i drze
druge na distanci. Odnosi sa vr$njacima istog spola od velike su
vaznosti u ranoj adolescenciji."*!¢ Zbog toga sto osjecaju tolike pro-
mjene, rani adolescenti zele znati dijele li i njihovi prijatelji sli¢ne
osjecaje 1 iskustva. Bliski odnosi s roditeljima su nadomjesteni
odnosima s najboljim prijateljima. Najbolje prijateljstvo moze pred-
stavljati prijelazni fenomen® na putu postizanja veée osobne auto-
nomije. Rani adolescent moze sebe i svoje roditelje dozivljavati na
drugaciji, slozeniji i zreliji nacin, a stare odnose s roditeljima, svoje
djetinje tijelo i self dozivljavati kao neku vrstu gubitaka. Odnosi s
prijateljima mogu privremeno biti vrlo snazni i pretjerano ideali-
zirani.

Proces rane adolescencije u djevojaka pocinje oko dvije godine
ranije nego u djecaka. U njih u prosjeku pocinje s 10,5 godina, a u
djecaka s 12,5 godina.’ Djevojcice se moraju prilagoditi realitetu
da postaju vece i zrelije u ranijoj dobi. Ovakvo stanje zna za njih
predstavljati velik, a za neke i prevelik pritisak, koji moze voditi psi-
hopatoloskim razrjesenjima kao $to su poremecaji jedenja, preura-
njena seksualnost ili zloupotreba droga.

Srednja adolescencija. Dok je u ranoj adolescenciji glavna potre-
ba prilagodba na velike fizicke promjene koje mijenjaju adolescen-
tove obiteljske i drustvene odnose, u srednjoj adolescenciji je glavna
potreba da se adolescent osjeca ¢vrsto ukorijenjen medu vrsnjake,
skolu i specifi¢na drustvena okruzenja. Postoji jasan pomak od obi-
teljskog doma prema svijetu vr$njaka. Najbolja prijateljstva ostaju
dalje znacajna, medutim sve vise ustupaju mjesto lojalnosti grupi,
koja se manifestira kroz npr. slusanje iste vrste glazbe, nosenje
odredene vrste odjece, ukljuc¢ivanje u odredene sportske ili drustvene
aktivnosti i dr. Srednji adolescenti jako zive u sadasnjosti. Pokazuju
malo interesa za djetinjstvo i za odraslu dob. Zele saznati $to su i
tko su, tko je jo$ kao oni, a sve to Zele znati sada. Srednja adoles-
cencija konsolidira proces odvajanja koji je poceo u ranoj adoles-
cenciji. Najcesce se srednji adolescenti posve dobro osjecaju i kada
su sami. Daleko su viSe usmjereni individuaciji, istrazivanju sebe na
nacin koji ée dati specificnost njihovim predodzbama o njima sami-
ma (self reprezentacijama). Probijaju se u drustvo s glavnom svrhom
da u sto vise socijalnih situacija upoznaju sami sebe. Takoder nas-
toje upoznati i ono $to je unutar njih kroz sanjarenja, fantazije i razne
oblike pisanja. Cesto je to razdoblje velike kreativnosti.

Narcisticki pomak koji je poceo u ranoj adolescenciji postaje jos
izrazeniji u srednjoj adolescenciji. Kako bi $to bolje upoznali sebe,
adolescenti moraju oduzeti vaznost roditeljima, a koju su oni go-

dinama imali (moraju dezinvestirati roditeljske reprezentacije) i
okrenuti pozornost na sebe same i onima koji su im najsli¢niji, a
to su njihovi prijatelji. Taj aspekt razvoja Anny Katan®' nazvala je
otklanjanjem objekta (object removal), tj. ostavljanje ranih odnosa
s roditeljima iza sebe kako bi se napravilo mjesta za odnose u sa-
dasnjosti i buducnosti. Nastaju novi odnosi s roditeljima, ali tako-
der, $to je najvaznije u srednjoj adolescenciji, s ljudima izvan obitelji.
Prvi nalet otklanjanja objekta nastaje u ranoj adolescenciji kada
adolescent pocinje zamjedivati roditeljske mane. U srednjoj ado-
lescenciji adolescenti punu pozornost posvecuju ljudima i situaci-
jama izvan obitelji, do stupnja koji moze ozlovoljavati roditelje, koji
Cesto sve teze podnose adolescentovu zaokupljenost sobom i nje-
govim drustvenim angazmanima.

Adolescenti ove dobi su jako svjesni onog $to su ostavili iza sebe.
Mnogi autori su pisali o procesu zalovanja karakteristicnom za
razdoblje srednje adolescencije.>*"*? Zbog odvajanja od roditelja,
unutarnjeg (dezinvestiranje mentalnih reprezentacija roditelja) i
vanjskog (manjeg oslanjanja na roditeljsko vodstvo), srednji ado-
lescent ostaje u stanju izoliranosti i usamljenosti. Mrzovolja tako
karakteristi¢na za srednju adolescenciju ¢esto potice od procesa za-
lovanja. Adolescentu je potrebno izvjesno vrijeme da stvori nove
odnose s roditeljima koji odgovaraju nastalim promjenama i zna-
¢ajne nove odnose s drugima.

Novi odnosi za kojima traga adolescent u srednjoj adolescenciji
su odnosi s vr$njacima, muskim i Zenskim. Oni se pomic¢u od dru-
Zenja s primarno istospolnim vrsnjacima na druzenja u mijesanoj
grupi prijatelja. Adolescenti srednje adolescencije takoder tragaju
za odraslima koji nisu njihovi roditelji. Tragajudi za osobinama s
kojima se mogu identificirati, adolescenti sve vecu vaznost daju npr.
trenerima, roditeljima svojih prijatelja ili profesorima. Srednji ado-
lescenti se tipicno jednako dive odraslima kao $to i preziru. Roditelji
nekada tesko podnose ova Cesta divljenja prema drugim odraslima,
dok su istovremeno oni meta Cestih kritika i umanjivanja.

Tijekom srednje adolescencije dolazi do promjena od identifi-
kacija s grupom na jace razgranatu mrezu socijalnih kontakata.
Tako se npr. u ovoj dobi mnogi adolescenti “zaljubljuju” i po¢inju
odlaziti na spoj. Mastanje o osobnoj vezi s jednim od ovih novih
objekata zelja, bilo da se radi o popularnoj osobi u skoli ili glazbenoj
ili filmskoj zvijezdi, predstavlja jedan od izvora adolescentovog
dobrog stanja. Blos' navodi da je “zaljubljivanje” u srednjoj ado-
lescenciji jedan od nacina suprotstavljanja usamljenosti izazvanoj
odvajanjem od roditelja (otklanjanje objekta).

Nakon stadija “zaljubljenosti” imati djevojku ili mladi¢a dobiva
drustvenu i osobnu vaznost. Drustveni status Cesto je vezan uz
imanje stalne djevojke ili mladica, $to moze ostavljati dojam vece
zrelosti, uklju¢ujudi i seksualno eksperimentiranje. Cesto djeluje kao
da je glavna svrha ranih “spojeva” stjecanje iskustva sastajanja
(“spoja”). Tek kasnije u srednjoj adolescenciji imati djevojku ili
mladica proizlazi iz zelje za ve¢om bliskoscu, tj. za dubljim upoz-
navanjem drugog kao i samoga sebe.

Srednji adolescenti bolje su upoznati sa svojim tijelima, osjeca-
jima, osjetima i snovima. Bolje koriste promjene u procesu misljenja
i svjesniji su seksualnih impulsa i tjelesnih dijelova. Bolje su upoz-
nati s drustvenim zivotom, u njemu se bolje snalaze i neovisniji su
od obitelji. Opcenito, osjecaju se samosvjesnijim i sposobnijim. U
kasnu adolescenciju krecu pripremljeni za proces konsolidacije ove
samosvijesti 1 hvatanja u kostac s onim §to im nosi buduc¢nost.

Kasna adolescencija. Rani adolescenti su svjesni toga da su vedi,
ali rijetko o sebi misle kako napreduju prema odraslosti. Srednji
adolescenti primarno su usmjereni jedni na druge, ¢esto u suprot-
stavljanju svijetu odraslih. Kasni adolescenti poc¢inju na sebe gledati
kao na osobe i Cesto razmisljaju o tome tko i kakvi bi zeljeli biti i
kojiim odrasli imponiraju i zbog ¢ega (roditelji prijatelja, prijatelji
roditelja, profesori i dr.). Cesto se Zele bolje i drugacije upoznati s
odraslima koji pobuduju njihovo divljenje, a sto predstavlja dio
procesa putem koga sve vise i viSe adolescenti nastoje sagledati
sebe odraslima. Cesto se nastoje oblikovati prema osobinama koje
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zamjecuju u odraslih koji im imponiraju. Ovi odrasli takoder mogu
sluziti kao most izmedu adolescentnog jo$ djetinjastog nacina
odnosenja prema roditeljima i na¢ina kako ée se prema njima
odnositi u buduénosti.”

U kasnoj adolescenciji princip stvarnosti sve vise prednjaci nad
principom zadovoljstva, fantaziju nadomjesta stvarnost. Ovo pred-
stavlja vazan dio kognitivnog razvoja tijekom kasne adolescencije.
Pojacava se sposobnost to¢nog opazanja realiteta koje je manje
ometano psihickim zahtjevima. Razvijajudi ego je sve sposobniji za
sve vecu sloZenost u opazanju. Ego moze sintetizirati sve vise i vise
razlic¢itih podrazaja. “Sinteza” je klju¢ razvoja kasne adolescencije.
Npr., Erikson’ vidi “ego sintezu” kao najvazniji uspjeh te faze. U
kasnoj adolescenciji mora se postici integracija postignuca srednje
adolescencije u podrudju spolnosti u self. To znac¢i da moraju pos-
tojati reprezentacije iskustava iz tog podrucja koje adolescent
dozivljava sastavnim dijelom sebe. Reprezentacije se povezuju na
unutarnjem, intrapsihickom planu, na koherentan naéin s preo-
stalim dijelom selfa. To je pocetak procesa “integracije” koja stvara
neciji “identitet”. Identitet nas povezuje s apstrakcijama koje nas
definiraju, a self sa slikama kako i tko smo stvarno u nasem svako-
dnevnom Zivotu.

Kasni adolescent koristi novoraspolozive kognitivne i emocio-
nalne izvore za “sintezu” slika (reprezentacija) koje tvore self i iden-
titet, spajajudi ih u jedan entitet koji se dozivljava autenti¢nim i
kohezivnim. Jacobson'! vidi oblikovanje identiteta u povecanoj spo-
sobnosti ocuvanja cjelovitosti psihicke organizacije kao vrlo osobne,
kohezivne cjeline. To je ono $to Levy-Warren? vidi kao tvorbu “ja”
Dozivljaj “ja” ukljucuje integraciju i sintezu razli¢itih elemenata.

Upoznati sebe primarni je zadatak ove faze, a to znaci saznati
koje se slike o sebi (self-images) dozivljavaju stvarnim. Schafer™
navodi da formiranje identiteta u kasnoj adolescenciji obuhvaca
“istinsku emancipaciju koja izgleda da je gradena na preinaci,
uskladivanju i selektivnom prihvacanju i odbacivanju, fleksibil-
nom ovladavanju i slozenim zamjenama i drugim promjenama
ciljeva, reprezentacija i obrazaca ponasanja. Te promjene su nuzno
polagane, suptilne, ambivalentne i fluktuirajuce.”

Prvi seksualni odnos, $to nije nuzno isto sto i prvo seksualno
iskustvo, primjer je podruéja u adolescentovom Zivotu koje zahti-
jeva preinake. Kasni adolescent Cesto postaje svjestan Cinjenice da
je seksualno ujedinjenje, u odnosu u kome postoji emocionalna
bliskost, odraslo iskustvo koje se razlikuje od ranijih seksualnih
susreta. Ova svijest je omogucena identifikacijama sa znacajnim
odraslima (kao sto su roditelji) koji su dozivljeni kao i medusobno
i seksualno povezani.

Usredotocenost na razvijajuci dozivljaj selfa rezultat je narcis-
tickih pomaka tijekom adolescencije. Narcisticke preokupacije u
ranoj i srednjoj adolescenciji koje pomazu adolescentu u odvajanju
od obitelji i u individuaciji utiru put interesima za stvarni vanjski
svijet u kasnoj adolescenciji. Ritvo® je istaknuo veliku vaznost
bliskih seksualnih i emocionalnih odnosa koje adolescenti traze u
vanjskom svijetu, izvlacedi se iz onog $to je nazvao “narcistickim
povlacenjem”. Partneri u vanjskom svijetu pomazu adolescentima
u stabilizaciji odraslih identifikacija. Rani, optereceni, odnosi s pri-
marnim objektima ljubavi (najcesce roditelji) neutraliziraju se preko
kontakta sa stvarnim, dopustenim objektima ljubavi u sadasnjosti.
Adatto®® opisuje razlike izmedu bliskih odnosa kasne adolescenci-
jeionih u ranijim fazama adolescencije. Usredotocenost se pomice
od odvajanja od starih vaznih odnosa na stvaranje novih i trajni-
jih odnosa.

Kraj adolescencije, koji uklju¢uje mnostvo integriranih i sinte-
tiziranih identifikacija, vrlo je tesko odrediti, kako adolescentu tako
i onima oko njega. Razvoj je kao i uvijek neujednacen. Tako je
moguce da adolescent u razli¢itim podrudjima zivota dosegne
odraslost u razli¢itom stupnju. Tek postupno i ¢esto ve¢ dobro zasli
u dvadesete godine Zivota, pa i kasnije, pojedinci osjecaju da su pot-
puno usli u odrasli svijet. Posljednje podru¢je u kome pojedinci
osjecaju da su dosegnuli odraslost ¢esto je podrudje vlastite primar-
ne obitelji.
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