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cilj rada bio je utvrditi uéestalost PTSP-a u prognanika iz Hr-
vatske te ispitati povezanost PTSP-a s brojem trauma, pose-
bno s boravkom u logoru, te s demografskim varijablama. Ispita-
na je grupa od 88 prognanika, od kojih 34 muskarca i 54 Zene,
prosjeéne dobi 43 godine. Primijenjeni su upitnik za traume i Wat-
sonov intervju za PTSP. Grupa je proZivjela prosjeéno tri traume,
a ucestalost PTSP-a nakon dvije godine Zivota u progonstvu izno-
sila je 45,45%. Ustanovljeno je da se pojavnost ukupne izraZe-
nosti simptomatike PTSP-a povec¢ava s poveéanjem broja trau-
matskih dogadaja i s dobi osobe, a smanjuje se s veéim obrazo-
vanjem osobe. Grupa prognanika (N=18) kaji su bili zatogeni u lo-
goru do najviSse mjesec dana, a koji nisu bili izloZeni torturi, us-
poredena je s komparativnom grupom prognanika (N=18) izjed-
natenom po dobi, spolu, obrazovanju i broju proZivijenih trauma.
Grupe se nisu statisticki znagajno razlikovale u izrazenosti ukup-
ne simptomatike PTSP-a. Zaklju¢no, rezultati ukazuju da su mla-
da odrasla dob i obrazovanje protektivni ¢imbenici u reakciji na
traumu. Kratko zatoceniStvo u logoru, bez torture, nije imalo zase-
ban efekt na pojavnost simptomatike PTSP-a u politraumatizira-
noj grupi prognanika.

uvob

Broj izbjeglica i prognanika varirao je tijekom domovinskog rata, a ponekad
je dosezao i do 20% ukupnog stanovnitva Hrvatske (Kozarié-Kovagic,
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1995). Vedina prognanika smjestena je u prognanicke kampove rasprostra-
njene po cijelom teritoriju Hrvatske. Mnogi od njih doZivjeli su etni¢ko proga-
njanje, nasilno organizirano iseljavanje, razaranje domova i imovine, borbu, smr-
tnu opasnost, vidjeli muéenje i ubijanje drugih osoba, a neki su i sami bili muceni
ili seksualno zlostavljani, zatoéeni ili su izgubili ¢lanove obitelji. Oni su dakle
prezivjeli viSestruke traume (Kozari¢-Kovaci¢ i sur., 1993a; Kozarié-Kovagicé i sur.,
1993b; Kozarié-Kovagdi¢ i sur., 1993c; Kozari¢-Kovadié i sur., 1995b).

U integrativnom modelu reagiranja na traumu (Wilson, 1990) definirane su ula-
zne varijable (liénost i okolina, posebno traumatski dogadaj i posttraumatska
okolina), medijatorne varijable (procjena dogadaja i suo¢avanje sa stresorom),
stresne reakcije na traumu (emocionalne, kognitivne, konotativne i fizioloske
reakcije), te razina posttraumatske prilagodbe, koja moze biti patolo$ka i nepa-
toloSka. NepatoloSka adaptacija na traumu moze se odraziti kroz pozitivne
promjene u li¢nosti i karakteru, jaéanje pojedinih stupnjeva Zivotnog razvoja,
ubrzanje psihosocijainog sazrijevanja, pozitivnih promjena u hijerarhiji i inten-
zitetu motiva, pozitivnih promjena u vjerovanjima, stavovima i vrijednostima.

U patoloSku adaptaciju ubrajaju se sve vrste psihickih poremecaja i promjena
u strukturi licnosti. Najée$¢éi patoloski oblik prilagodbe na prozivijene stresore
izvan uobigajenog ljudskog iskustva je posttraumatski stresni poremecaj (PT-
SP). Karakteristike ovog poremedéaja su stalno ponovno prozivljavanje trau-
matskog doZivijaja, izbjegavanje podrazaja vezanih uz traumu te otupljivanje
opcenite sposobnosti reagiranja te poveéana pobudljivost (APA, 1987).

Broj prognanika i izbjeglica koji pokazuju neke psihicke probleme razli¢it je u
raznim skupinama. U Nizozemskoj je, prema procjeni viadine komisije, oko 30%
izbjeglica potraZilo struénu pomo¢ zbog psihic¢kih smetnji (Boekhoorn, 1987). U
grupi izbjeglica, pretezno iz srednjoisto¢ne i Latinske Amerike, koji su potrazili
struénu pomo¢ ucestalost PTSP-a varira: od 50% njih s PTSP-poremecéajem
(Van der Veer, 1992) do svega 11% izbjeglica koji su potrazili struénu pomoé
zbog PTSP-a (Van der Veer, 1993), dok su ostali potrazili pomoé zbog nekog
drugog poremecaja. Ostaje otvoreno pitanje broja izbjeglica koji imaju neki psi-
hi¢ki poremedaj, a nisu zatrazili struénu pomoé.

Udestalost PTSP-a u populaciji izbjeglica i prognanika, pretezno iz Azije, vari-
ra u Sirokom rasponu od 6 do 92% (Hondius i Van Willigen, 1989; Carlson i
Rosser-Hogan, 1991; Moore i Boehnlein, 1991; Hilton i sur., 1993; Kinzie,
1992; Cheung, 1994).

Na populaciji izbjeglica i prognanika iz Bosne i Hercegovine te Hrvatske oko
25-30% osoba razvije psihitke smetnje, ili posttraumatski stresni poremedéa;j, ili
tieskobne i depresivne simptome koji ometaju svakodnevno funkcioniranje i
traze struénu intervenciju (Arcel, 1995a). Uéestalost PTSP-a na ovoj populaciji
moZe biti i do 37% (Marusic i sur., 1995).

Skupina prognanika iz Hrvatske specifi¢na je skupina u odnosu na izbjeglice
opcenito po tome 5to su mnogi od njih bili izloZzeni i borbenom stresu.
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Ucestalost PTSP-a nastalog kao reakcija na borbeni stres takoder je razligita
s obzirom na populaciju. U skupini vijetnamskih veterana uéestalost PTSP-a
iznosi 26,7% (Scurfield, 1992), dok je u skupini veterana iz Falklandskog rata
60% (Orner, 1992).

Ucestalost PTSP-a u traumatiziranoj populaciji smanjuje se s protokom vre-
mena. U izraelskih ratnih veterana postotak osoba s posttraumatskim stresnim
poremecajem godinu dana nakon libanonskog rata bio je 62%, dvije godine
nakon rata 56%, a tri godine nakon rata 43% (Solomon, 1992).

Tezina PTSP-a povezana je s brojem traumatskih iskustava (Marusié i sur.,
1995; Cheung, 1994), a neka istrazivanja ukazuju i na nezavisnu povezanost
razliCitih tipova traumatskih stresora s kroniénim posttraumatskim stresnim
poremecajem (Hauff i Vaglum, 1994).

Jedan od vaznih ¢imbenika koji utje¢e na adaptaciju osobe na traumu jest post-
traumatska okolina. Psihosocijalna pomo¢ prognanicima predstavlja vazan as-
pekt pozitivnog djelovanja na posttraumatsku okolinu i moZe sprijeéiti nas-
tanak simptoma PTSP-a ili druge psihi¢ke simptomatike povezane s traumom
(Kozari¢-Kovagié i sur., 1995a; Arcel, 1995b; Folnegovié-Smalc i sur., 1994). U
Hrvatskoj je tijekom rata provodeno vi$e psihosocijalnih programa pomoéi pro-
gnanicima (Arcel, 1995; Kozari¢-Kovagcic¢, 1995; Ajdukovié, D.,1996). U ovom
projektu rad je organiziran prema modelu koji je koristen u radu s prognanici-
ma i izbjeglicama iz Bosne i Hercegovine i Hrvatske (Arcel, 1995).

PROBLEM RADA

1. Ispitati uCestalost PTSP-a u prognanika te povezanost simptomatike PTSP-
a s demografskim varijablama (spol, dob, obrazovanje) i sa izlozeno$éu trau-
matskim iskustvima.

2. Ispitati pokazuju li prognanici koji su bili krace vrijeme zato&eni u logoru
vecu razinu simptomatike PTSP-a od prognanika koji nisu bili zato&eni u lo-
goru.

ISPITANICI

Struktura ispitanika

Ispitanici su bili prognanici, smjesteni u kampu u naselju Grad mladih, na zag-
rebackoj periferiji. Vedina prognanika bila je iz Vukovara, tri obitelji su bile iz
Slunja i jedna obitelj prognanika bila je iz Like. Ispitanici su bili prognani u stu-
denom I991., a od studenog 1992. u kampu je provoden psihosocijalni program.
U doba ispitivanja bili su prognanici dvije godine. Ukupno je u kampu bilo 286
prognanika. Od toga je bilo 176 odraslih osoba i 110 djece (ispod 18 godina).
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Uzorak za ovo ispitivanje ukljucivao je samo odrasle osobe, starije od 18 go-
dina i nadinjen je sluéajnim odabirom. Broj ispitanika u uzorku iznosio je 34
muske i 54 Zenske osobe. Prosje¢na dob ispitanika iznosila je 44 godine (43.4
+/- 16.38).

Prema obrazovnoj strukturi, najveci broj ispitanika zavrSio je srednju $kolu
(42,05%), kako muskih (njih 50%) tako i Zenskih ispitanika (njih 37,03%). Os-
novnu Skolu zavrSilo je 36% ispitanika, njih 13,64% imalo je nezavr$enu os-
novnu 3kolu, a 6,82% nije pohadalo $kolu. Zavr§enu viSu $kolu imao je jedan
musKki ispitanik.

Prema radnom statusu od prije rata (nezaposlen, zaposlen, umirovljen) na-
jveci dio ispitanika, njih 51,14%, bio je nezaposlen. Od skupine Zenskih ispi-
tanica njih 64,81% je bilo nezaposleno, a u skupini muskih ispitanika bilo je ne-
zaposleno njih 29,41%.

Analiza braénog statusa pokazala je da je najveéi broj ispitanika u braku
(48,86% ispitanika), manje ih je neudano/neozenjeno, toénije njih 27,27%;
12,50% ispitanika je udovica/udovaca; 5,68% ih je u braku no Zive odvojeno;
4,55% ih je razvedeno; za jednu osobu nije bio poznat taj podatak.

Tablica 1
Demografske karakteristike prognanika
Demografske karakteristike Muskarci Zene Total
DOB N % N % N %
<25 9 2647 8 14,81 17 19,32
26-35 7 20,59 10 18,52 17 19,32
36-45 5 14,70 10 18,52 15 17,04
46-55 2 5,88 9 16,67 11 12,50
56-65 9 2647 12 2222 21 23,86
66-75 1 2,94 5 9,26 6 6,86
>75 1 2,94 0 0 1 1,14
OBRAZOVANJE
bez obrazovanja 4 11,76 14 2592 18 20,45
oshovna $kola 12 35,30 20 37,04 32 36,36
srednja 3kola 17 50,00 20 37,04 37 42,05
fakultetsko obrazovanje 1 2,94 0 0 1 1,14
BRACNI STATUS
oZenjeni 16 47,06 27 50,00 43 48,86
neoZenjeni 12 35,30 12 22,22 24 27,27
rastavlijeni 2 5,88 2 3,70 4 4,55
udovcifice 1 2,94 10 18,52 11 12,50
oZenjeni, ali razdvojeni 2 5,88 3 556 5 5,68
nepoznato 1 2,94 0 0 1 1,14
ZAPOSLENJE PRIJE RATA
nezaposleni ‘ 10 29,41 35 6482 45 5114
zaposleni 16 47,06 13 24,07 29 3295
umirovljeni 6 17,65 6 11,11 12 13,64
ostalo 2 5,88 0 0 2 2,27
UKUPNO 34 100,00 54 100,00 88 100,00
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Struktura prognanika koji su bili zatoéeni
u logoru i komparativne grupe prognanika

Za potrebe odgovora na drugi problem, grupa prognanika koja je bila zatoge-
na u logoru komparirana je s grupom prognanika iz istog kampa koji nisu bili
zatoCeni u logoru. Zatogeni$tvo u logoru ove grupe bilo je u trajanju do najvise
mjesec dana, a zatoCenici su oslobodeni razmjenom zarobljenika. U skupini
koja je bila u logoru nalazilo se 11 muskaraca i 7 Zena. Dob ispitanika kretala
se od 23 do 74 godine. Prosjeéna starost skupine bila je 41 godina (41,9 +/-
16,70). U grupu nisu ukljuéene osobe koje su prozivjele torturu u zatodenistvu.
Prosje€an broj samoiskazanih trauma u grupi bivsih zatodenika iznosio je
prosjecno 3 traume (3,7 +/- 0,96). Vecina ispitanika (61,1%) bila je srednjo-
Skolski obrazovana, a ostali su bili osnovnoskolski obrazovani i jedan ispitanik
bio je neobrazovan.

Komparativna grupa sastavljena je metodom ekvivalentnih parova, izjednada-
vanjem ispitanika u paru prema relevantnim ¢imbenicima: spolu ispitanika, do-
bi ispitanika, obrazovanju, broju proZivijenih traumatskih iskustava.

Naime, smatrali smo da grupe treba izjednadéiti i po razini traumatiziranosti da
bi se mogao ustanoviti eventualni zasebni efekt traumatskog iskustva zatoce-
nistva. Traumatski doZivijaji koje su identificirali prognanici obaju skupina na
upitniku bili su progonstvo (u svih ispitanika) a u nekih ispitanika nalazili su se
i drugi traumatski dozivljaji, kao razaranje doma, sudijelovanje u borbi, smrt
¢lana obitelji, osobno ranjavanje, nestanak élanova obitelji. Uz navedenu razli-
Citost traumatskih iskustava u skupini bivsih zatoéenika jedna od trauma bila
je i zatocenistvo u logoru. U obradi podataka zato&enistvo u logoru tretirano je
kao jedna od prozivijenih trauma.

Komparativna grupa bila je sastavljena takoder od 11 muskaraca i 7 zena, suk-
ladno grupi bivsih zatogenika logora. Dob ispitanika kretala se od 18 do 73 go-
dine, prosjecna dob u skupini bila je 41 godinu (41,4 +/- 17,58), $to se nije sta-
tisticki znaCajno razlikovalo od grupe zatoéenika logora (t = 0,087, p>0,05).
ProsjeCan broj trauma u komparativnoj grupi iznosio je 3 traume po ispitaniku
(3,11 +/- 1,02), Sto se nije znacajno razlikovalo od prosjeénog samoiskazanog
broja trauma grupe bivsih zatogenika logora (t = 1,848, p>0,01). Veéina ispi-
tanika je, kao i u grupi bivsih zato¢enika logora, bila srednjoskolske naobra-
zbe, njih 55,6%; ostali su zavrsili osnovnu 3kolu, a dvije su osobe bile neobra-
zovane. Komparativna grupa nije se po obrazovanju ispitanika statistiéki zna-
€ajno razlikovala od grupe bivsih zato&enika logora (hi kvadrat = 1,410, p>0,05).

PRIMIJENJENI INSTRUMENTI

1) Strukturirani intervju za opée podatke, kojim su obuhvaéena sliedeéa obi-
liezja: spol, dob, braéni status i broj djece, obrazovanje, mjesto boravka prije
rata, status zaposlenosti prije rata.
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' 2) Upitnik traume za ispitivanje dozivijenih traumatskih doZivljaja.

Upitnik traume sastojao se od osam navedenih traumatskih doZivijaja u odno-
su na ratne dogadaje: 1. progonstvo, 2. razaranje kuce, 3. borbene aktivnos-
ti, 4. smrt élanova obitelji, 5. viastito ranjavanje 6. nestanak ¢lanova obitelji, 7.
zatoCeniStvo u logoru, 8. silovanje. Uz to, na kraju upitnika postojala je mo-
gucnost da ispitanik sam navede neke druge traumatske dozivljaje.

Upitnik je modifikacija Harvardskog upitnika za traumu (Mollica i sur., 1992)
koji se sastoji od 16 traumatskih dogadaja, a ispitanik je mogao odgovoriti je i
sam imao takvo iskustvo, je li bio svjedok dogadaju ili je samo uo o tom do-
gadaiju, ili pak uopée nije imao takvo iskustvo. U naSoj modifikaciji bila su na-
vedena najéeS6a traumatska iskustva koja su iskusili prognanici u Hrvatskoj,
Sto je bilo utvrdeno tijekom prethodnog jednogodi$njeg rada s prognanicima.
Moguci odgovori bili su "da" ili "ne". Naime, prema na$em iskustvu, upitnici
vezani uz traumu trebaju biti Sto kraéi buduéi da ispitanici prilikom njihova is-
punjavanja brzo pokazu "umor” i poéinju davati viSe netoc¢nih odgovora.

3) Intervju PTSP-a, prema Watsonu (Watson, 1991), utemeljen na kriterijima
DSM lil koristen je za mjerenje posttraumatskih stresnih reakgcija.

Instrument je u formi strukturiranog intervjua od 5 dijelova. Tri pitanja u prvom
dijelu (A) odnose se na postojanije i tip traumatskog doZzivijaja. Nakon toga sli-
jede skala B koja procjenjuje simptome ponovnog proZivljavanija, skala C koja
obuhvaca simptome izbjegavanja te skala D koja mjeri simptome poveéane
pobudljivosti. Svi simptomi se procjenjuju na ljestvici od sedam stupnjeva. Za-
dniji dio (E) kroz dva pitanja procjenjuje trajanje simptoma i omogucéuje zaklju-
Gak o postojanju akutnog ili kronificiranog posttraumatskog stresnog pore-
medaja.

Valjanost ovog instrumenta ve¢ je potvrdena na prognanicima i izbjeglicama iz
Hrvatske i Bosne i Hercegovine (Marusi¢ i sur., 1995).

POSTUPAK

Ispitivanje je provedeno u studenom 1993. godine, nakon pune dvije godine
progonstva ispitanika, odnosno u drugoj godini rada psihosocijalnog projekta,
nakon 3to je uspostavljen pozitivan emocionalni odnos s prognanicima.

Opce podatke o prognanicima prikupili su lijeénici opée prakse. Upitnik za
traume, kao i upitnik PTSP-a prema Watsonu (Watson, 1991) psiholozi su pri-
mjenjivali individualno. Neovisno o ispitivanju navedenim instrumentima izvr-
Sena je i psihijatrijska dijagnosticka procjena postojanja PTSP-a u ispitanika,
prema kriterijima DSM-III-R. Prema potrebi ispitanici su uklju¢eni u individual-
no psihijatrijsko lijeenje.
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Procjenu o tome postoji li u ispitanika simptomatika PTSP-a ili ne donosili su
nezavisno psiholog i jedan od psihijatara iz tima. Dijagnoza PTSP-a uspos-
tavliena je u slucaju kada je ispitanik zadovoljavao oba kriterija: kriterij za PT-
SP prema Watsonowvu intervjuu (Watson, 1991) te kada je iskazivao navedeni
poremecaj i prema procjeni psihijatra, radenoj na temelju klasifikacije psihi¢-
kih poremecéaja DSM-III-R. Dijagnosti¢ko podudaranje izmedu kriterija po Wat-
sonu i ocjene psihijatra bilo je 98 %.

Statisticka obrada

U obradi su koristeni: Pearsonov koeficijent korelacije za ispitivanje poveza-
nosti simptomatike PTSP-a s brojem traumatskih doZivijaja i s demografskim
varijablama; t-test za male nezavisne uzorke (buduéi da se varijance uzoraka
nisu statisti€ki znacajno razlikovale uz rizik od p>0,05, u svim sluajevima gdje
su usporedivani uzorci) za usporedbu grupe zatoéenika logora s kompara-
tivnom grupom te hi-kvadrat test za usporedbu uéestalosti PTSP-a s obzirom
na spol.

REZULTATI

Ucestalost posttraumatskog stresnog poremecaja

Tablica 2
Ucestalost posttraumatskog stresnog
poremecéaja (PTSP) u skupini 88 prognanika

PTSP
DA NE
N % N %
MUSKI 14 15,91 20 2273
ZENSKI 26 29,54 28 31,82
UKUPNO 40 45,45 48 54,55

hi-kvadrat = 0,174, p>0,05

Udestalost kroni€nog PTSP-a iznosila je 45,45% odnosno njih 40 pokazivalo
je navedeni poremedaj. Uéestalost PTSP-a nije bila povezana sa spolom ispi-
tanika, 5to ukazuje da muskarci i Zene u podjednakoj mjeri pokazuju navedeni
poremedéaj.

Broj trauma koje su ispitanici identificirali na upitniku za traumatske dozivijaje
kretao se od 1 traume do 6 trauma, a u prosjeku je iznosio po 3 traumatska
iskustva (2,8 +/- 1,15).
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Povezanost PTSP-a s traumatskim iskustvima
i demografskim varijablama (dob, obrazovanje)

Povezanost simptomatike PTSP-a s brojem traumatskih iskustava te demo-
grafskim varijablama (dob i obrazovanje prognanika) prikazana je u tablici 3.

Tablica 3
Povezanost simptomatike PTSP-a s brojem
traumatskih iskustava, dobi i obrazovanjem ispitanika

Simptomatika PTSP-a Broj traumat-
skih iskustava Dob Obrazovanje
Ponovno proZivljavanje traume (B skala) 0,31* 0,35* -0,19
Izbjegavanje podrazaja (C skala) 0,47 0,24* -0,20
Poveéana pobudijivost (D skala) 0,35* 0,25* -0,24*
Ukupna simptomatika (B+C+D) 0,42* 0,29* -0,23*
* p<0,01

Vidljivo je da postoji statisticki znacajna povezanost izmedu izrazenosti simp-
tomatike PTSP-a, kako ukupne (r = 0,42, p<0,01) tako i pojedinih grupa simp-
toma, s brojem traumatskih doZivljaja. Visina povezanosti izmedu broja trau-
matskih dozivljaja i simptomatike PTSP-a opéenito je osrednje visine. Najniza
je povezanost izmedu broja trauma i simptomatike ponovnog prozivijavanja
traume, r = 0,31 (p<0,01). NajviSa je izmedu broja traumatskih doZivijaja i sim-
ptomatike izbjegavanja, r = 0,47 (p<0,01).

Takoder, vidljivo je da postoji i statisticki znaGajna povezanost, uz p<0,01, iz-
medu izrazenosti simptomatike PTSP-a s dobi. Visina povezanosti krec¢e se od
0,24 do 0,35 ovisno o grupi simptomatike PTSP-a, $to se opéenito moze sma-
trati niskom povezanosti. Povezanost je pozitivnog smjera, $to ukazuje da s
porastom dobi raste i izrazenost simptomatike PTSP-a.

Takoder, vidljivo je i postojanje statisticki znacajne negativne povezanosti uku-
pne simptomatike posttraumatskog stresnog poremecaja i razine obrazovanja
(r =-0,24, p<0,01) te simptomatike povecane pobudljivosti i godina $kolova-
nja (r = -0,23, p<0,01). Povezanost je niska. Povezanost obrazovanosti ispi-
tanika s ostalim tipovima simptomatike PTSP-a nije statisticki znacajna, no u
istom je smjeru, tj. negativnom.

Komparacija grupe prognanika-bivsih zatoéenika
logora i prognanika koji nisu bili zatoéeni u logoru

Sljededi dio rezultata tie se komparacije grupa koje su se razlikovale u tome
$to je grupa prognanika-bivsih zatoéenika logora kao jedan od traumatskih do-
Zivljaja imala boravak u logoru, bez torture, dok komparativna grupa progna-
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nika nije prozivjela tu vrstu traume. Grupe su bile izjednacene po prosjeénom
broju traumatskih dozZivijaja. U tablici 2 prikazana je komparacija grupa prema
simptomatici PTSP-a.

Tablica 4
Simptomatika PTSP-a u grupe prognanika koja je prosla zatoc¢enistvo
i grupe prognanika koja nije prosla zatocenistvo u logoru

SIMPTOMATIKA PTSP-a
GRUPA B skala C skala D skala Total
BIVSI ZATOCENICI 19,3+/-563  29,9+/-806  29,1+/-841  78,3+/-20,70
NEZATOEENICI 18,0+/-5,35  28,9+/-857  26,8+/-651  74,2+/-1822
t-omjer 0,699 0,343 1,375 0,636
p>0,05
LEGENDA

B skala - simptomi ponovnog proZivljavanja traume
C skala - simptomi izbjegavanja

D skala - simptomi poveéane pobudenosti

Total - ukupni simptomi PTSP-a

Iz rezultata je vidljivo da se ove dvije grupe ispitanika ne razlikuju statisticki
znacajno, uz rizik manji od 1%, niti u jednoj grupi simptomatike niti u ukupno
izrazenoj simptomatici posttraumatskog stresnog poremedaja.

RASPRAVA

Rezultati ukazuju da je ucestalost kroni¢nog PTSP-a u grupi prognanika dvije
godine nakon traumatskih dogadaja 45,45%. Grupa je bila politraumatizirana,
s prosjecno tri traumatska dozZivljaja, od kojih je progonstvo bio jedan. Ovi re-
zultati u skladu su s podatkom od 37% dobivenom na skupini koju su sacin-
javale pretezno izbjeglice iz Bosne i Hercegovine te maniji broj prognanika iz
Hrvatske (Marusic¢ i sur., 1995). Razlika se moze pripisati specificnostima sku-
pine te ne$to veéem broju samoiskazanih trauma u naSem uzorku.

Usporedujuéi ove rezultate s rezultatima iz strane literature, ovakva u¢estalost
PTSP-a negdije je u sredini raspona uc¢estalosti PTSP-a u literaturi (6-92%).
Ipak, treba naglasiti da je komparacija nasih rezultata i rezultata iz strane lite-
rature vrlo ograni¢ena razli¢itoS¢éu populacija kao i specificnostima vezanim uz
traumatski dogadaj (npr. u nasoj populaciji se u veéini sluajeva radilo o poz-
natim agresorima, €esto susjedima).

Takoder, vazan ¢imbenik za udestalost i tezinu posttraumatskog stresnog po-
remecaja jest i vrijeme proteklo od traumatskog dogadaja do mjerenja simpto-
ma, tako da rezultati ukazuju da se ucestalost PTSP-a smanjuje protokom vre-
mena (Solomon, 1992). U ovom ispitivanju radilo se o ispitanicima koji su bili
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prognani, a neki od njih i zatogeni, dvije godine prije ispitivanja. Medutim, prog-
nanici iz Hrvatske specifiéna su skupina prognanika i po tome $to mnogi od
njih, oCekujuci povratak, ne zapocinju proces integracije u novu sredinu. Stovi-
Se, moZe se pretpostaviti i povecanje ucestalosti PTSP-a prilikom povratka
zbog reminiscencije na traume. Drugim rije¢ima, poéetak procesa smanjiva-
nja PTSP-a vezanog uz progonstvo, moze se poradi protoka vremena, o&eki-
vati tek nakon razrjeSavanja pitanja povratka.

Ucestalost PTSP-a nije povezana sa spolom ispitanika, odnosno reagiranje na
proZivijene traumatske doZivijaje posttraumatskim stresnim poremeéajem po-
kazuju podjednako i muskarci i zene, $to je u skladu s Cheungovim rezultati-
ma (1994).

Rezultati ukazuju na to da se izrazenost simptomatike posttraumatskog stres-
nog poremecaja povecava s brojem trauma, i to tako da je simpomatika u pro-
sjeku to veca 5to je broj trauma kojima je osoba bila izlozena veéi. Ovi rezul-
tati su u skladu s podacima iz istrazivanja Marusi¢a i suradnika (1995), koji su
na populaciji izbjeglica iz Bosne i Hercegovine i prognanika iz Hrvatske tako-
der utvrdili postojanje statisticki znacajne iako niske pozitivne povezanosti sim-
ptomatike PTSP-a s brojem traumatskih doZivijaja (r = 0,253; t = 2,075, p<0,05).
Slicni su i Cheungovi nalazi (1994) na kambodzanskim izbjeglicama.

U naSem ispitivanju dobivena korelacija nesto je visa (r = 0,42, p<0,01) od do-
bivene na sli¢noj populaciji (r = 0,253, p<0,05) u istraZivanju Marusica i sur.
(1995), Sto se moze povezati s ne$to veom traumatizirano$éu nase skupine.

Ovakvi rezultati takoder su u skladu s teoretskim oéekivanjima. Naime, samo
traumatsko iskustvo jedna je od varijabli koje utjeu na nadin adaptacije na
traumu i moZze se smatrati da je utjecaj traumatskog iskustva na adaptaciju to
vedi §to je traumatski doZivjaj jadi. Tako je u sluéaju izrazito jakog traumatskog
dozivijaja (kao Sto je npr. zatogenidtvo u logorima u kojima su vr$ene torture
nad pojedincima ili cijelim skupinama) broj osoba koje reagiraju psihiékim po-
remecajem najmanije do tri puta veéi negoli u skupini koja je takoder bila trau-
matizirana ali nije bila u takvoj vrsti logora, $to potvrduju istraZivanja provede-
na na Zrtvama holokausta (Kuch, 1992).

Ovi rezultati takoder govore u prilog valjanosti upotrijebljenog instrumenta za
traume.

Takoder, vidljivo je da izraZzenost PTSP-a pozitivno korelira s dobi ispitanika, i
to tako da starije osobe pokazuju izraZeniju simptomatiku od mladih osoba.
Rezultati bi se mogli interpretirati veGom ugroZenosti starije dobne skupine da
na traumatski dozivljaj reagira posttraumatskom simptomatikom. Ovakav na-
laz je u skladu s Cheungovim rezultatima (1994) o veéoj uéestalosti PTSP-a u
osoba starijih od 65 godina negoli u drugim dobnim grupama. Ovo ukazuje da
mlada odrasla Zivotna dob prilikom reakcije na traumu djeluje protektivno,
odnosno da su odredene psihobiolodke faze razvoja Sovjeka osjetljivije na tra-
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umu, kao Sto su npr. dje¢ja dob, pubertet, adolescencija, involutivni period i se-
nium.

Obrazovanje negativno korelira s posttraumatskim stresnim poremedéajem.
Osobe s visim obrazovanjem pokazuju u prosjeku i nizu razinu PTSD-a (r = -
.23, p<0,01). Ovu povezanost mozemo objasniti posrednom pozitivnom ulo-
gom koju obrazovanje ima na liénost ispitanika. Naime, liénost predstavija
vaznu medijatornu varijablu izmedu razine i vrste traume te ishoda traume, tj.
izrazenosti posttraumatskog stresnog poremecaja. Utjecaj licnosti (ponajprije
kognitivno-emocionalnog sklopa) najviSe se odrazava u nacinu interpretacije
traumatskog dogadaja (Everly, 1995). Interpretacija dogadaja se odvija: na ra-
cionalnoj razini putem tumacdenja traumatskog dogadaja, osobito u odnosu na
naruseni svjetonazor osobe; i na emocionalnoj razini, tj. emocionalnom doziv-
ljaju traume. Rezultati se mogu interpretirati pozitivnim utjecajem obrazovanja
na kognitivno uskladivanje doZivljenog traumatskog iskustva i sada naru$enog
svjetonazora. Naravno, moguce su i drukgije interpretacije rezultata, npr. da
osobe koje imaju bolji kognitivno-emocionalni sklop teze visem formalnom ob-
razovanju i postizu ga. U svakom slucaju ¢ini se da obrazovanje ispitanika
predstavija protektivni ¢imbenik prilikom djelovanja traume. Sliéni nalazi dobi-
veni su i u drugim ispitivanjima (Arcel, 1995).

Usporedba grupe prognanika koji su bili zatoéenici logora a nisu bili izlozeni
mudcenju i komparativne grupe prognanika pokazala je da se grupe statisti¢ki
ne razlikuju znaéajno po izrazenosti ukupne simptomatike PTSP-a (t = 0,636,
p>0,05). Rezultati iz literature koji ukazuju na veéu ucestalost simptomatike
PTSP-a u zatoenika logora odnose se pretezno na ispitanike koji su bili iz-
loZeni raznim vrstama muéenja. Takoder, rezultati iz strane literature ukazuju
da je vrsta logora takoder relevantan ¢imbenik u uéestalosti PTSP-a, §to je os-
obito vezano uz postupak sa zatoCenicima (prema Kozarié-Kovagi¢ i sur.,
1993b).

Vrijeme trajanja same traume, kao 5to je vrijeme provedeno u zatoGenistvu,
takoder je vaZzan ¢imbenik koji utjeée na adaptaciju osobe na traumu, tj. na
ucestalost PTSP-a. U ovoj je skupini zatogeni$tvo u logoru trajalo razmjerno
kratko, od nekoliko dana do najviSe mjesec dana.

Rezultati bi ukazivali da kratki boravak u logoru a bez izloZenosti muéenju ne
predstavija za ispitanike ve¢u traumu negoli je progonstvo praéeno najéesce s
jo$ dvije traume, i to razaranjem doma, smrcu ili nestankom najblizin ¢lanova
obitelji, vlastitim ranjavanjem, borbenim aktivnostima.

ZAKLJUCCI

1. UCestalost PTSP-a u grupi prognanika (N=88) iznosila je 45,45%, nakon
dvije godine zivota u progonstvu. Grupa je bila politraumatizirana, s prosjeéno
tri traumatska dogadaja.
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2. Izrazenost simptomatike PTSP-a poveéava se s brojem traumatskih do-
gadaja (r = 0,42, p<0,01), dobi osobe (r = 0,29, p<0,01), a smanjuje se s vedim
obrazovanjem osobe (r = - 0,23, p<0,01).

3. Prognanici koji su u zatoGeniStvu proveli najvise mjesec dana a koji nisu bili
izlozeni torturi (N=18) statisticki se ne razlikuju znadajno u izrazenosti ukupne
simptomatike PTSP-a od komparativne grupe prognanika (N=18) koji nisu bili
zatoGenici logora (t = 0,636, p>0,05). To upucuje na to da kratko zatoéenistvo
u logoru - do najviSe mjesec dana, bez izlozenosti muéenju, nije za prognanike
predstavljalo znacajniju traumu nego $to je to bila sama prognanicka situacija.
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PTSD PREVALENCE IN REFUGEES FROM
CROATIA AND ITS POSSIBLE RELATIONSHIP
WITH BEING HELD IN DETENTION CAMP

Dragica Kozari¢-Kovacié
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The aim of the study was to explore the prevalence of PTSD in
refugees from Croatia and investigate the relationship be-
tween PTSD and the number of experienced traumas, especially
with regard to being held in detention camp, as well as the rela-
tionship between PTSD and demographic variables. A group of
refugees, consisting of 34 men and 54 women, mean age 43, we-
re studied. Trauma Questionnaire and Watson's PTSD Interview
were applied. The group experienced three traumas, on average;
whereas after two years of life in captivity the prevalence of PTSD
was 45.45%. It was established that the total of PTSD symptoms
grow with the increasing number of traumas and with the refu-
gee's age, but decrease with the person's higher education. The
group of refugees (N=18) who were kept in detention camp no
longer than one month and were not tortured, was compared with
the comparative refugee group (N=18), equal in gender, age, ed-
ucation and number of traumas experienced. The groups had
shown statistically the same amount of total PTSD symptomatics.
Conclusively, the results indicate that young adulthood and high-
er education are protective factors in reaction to trauma. A short
period of time spent in detention camp, without torture, did not
have a separate effect on PTSD symptomatics in the group of po-
lytraumatized adult refugees.
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DIE HAUFIGKEIT POSTTRAUMATISCHER
STRESSREAKTIONEN UNTER VERTRIEBENEN
UND DER MOGLICHE BEZUG ZUR
INHAFTIERUNG IN GEFANGENENLAGERN
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Die vorliegende Arbeit soll ermitteln, wie haufig posttraumati-
sche Stressreaktionen unter kroatischen Vertriebenen auftre-
ten und inwiefern diese Stressreaktionen mit der Zahl der durch-
lebten Traumata, insbesondere mit der Inhaftierung in Gefan-
genenlagern sowie mit demographischen Variablen in Verbindung
stehen. Die befragte Personengruppe umfasste 88 Vertriebene:
34 Manner und 54 Frauen im Durchschnittsalter von 43 Jahren.
Angewandt wurden ein Fragebogen zur Ermittiung erlebter Trau-
mata sowie der Watsonsche Fragebogen zur Ermittiung posttrau-
matischer Stressreaktionen. Die befragten Personen erlebten im
Durchschnitt jeweils 3 Traumata, die Haufigkeit posttraumatischer
Stressreaktionen zwei Jahre nach der Vertreibung betrug 45,45%.
Es wurde festgestellt, dass sich mit der Zahl traumatischer Erleb-
nisse und mit dem wachsenden Alter der Befragten die Gesamt-
auspragung des posttraumatischen Stresssyndroms steigert, mit
einem hoheren Bildungsgrad jedoch abfallt. Eine Gruppe von Ver-
triebenen (N=18), die bis zu 1 Monat in Lagern inhaftiert gewe-
sen, jedoch keinen Folterungen ausgesetzt waren, wurde mit ei-
ner Vergleichsgruppe von Vertriebenen (N=18) kompariert, mit der
sie in Alter, Geschlecht, Bildungsgrad und der Zahl durchlebter
Traumata Ubereinstimmte. Die Gruppen unterschieden sich sta-
tistisch nur wenig in der Gesamtauspragung posttraumatischer
Stressreaktionen. Es kann gemaB den Resultaten abschlieBend
gesagt werden, dass ein jungeres Erwachsenenalter und ein
héherer Bildungsgrad Schutzfaktoren bei der Reaktion auf Trau-
mata darstellen. Kurze Lageraufenthalte ohne Folterungen hatten
keinerlei Sonderwirkung auf die Haufigkeit posttraumatischer Stress-
reaktionen unter den befragten polytraumatisierten Vertriebenen.
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