
SA2ETAK

Primjenom skale adaptivnog ponaSanja nnrt/|? .!1 uzorku 1 14 udenika bez te5ko6a u razvoju i 318

udenika s mentalnom r"tarOlilpm oba spola 2eljelo se utvrditi razlike u nivou socijalizacije s ciljem

primjene spomenute Skale i u dijagnostidke svrhe'

Rezultati ispitivanja pokazuju da se dvije grupe statistidki znadajno razlikuju kako u odnosu na usvojene

"j"lti"" 
i 
"""if," iprl aio dt"t"1 tut oi ,ioaho", na nepoleljne oblike ponaganja (drugi dio Skale)' s

time da su neito ve6a odstupanja djece s mentalnom reiardacijom u prvom dijelu Skale' Na taj se nadin

uVraifa pragmatidka valjanost'Skale kao dijagnostidkog instrumenta za utvrdivanje mentalne retar-

dacije.
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1. UVOD

Pod adaptivnim pona5anjem raniie se

podrazumijevala "sociialna kompetentnost"

definirana prema Heberu (1961) kao "efikas-

nost s kojom osoba svladava prirodne i

socijalne zahtjeve svoje okoline". Daljnji raz-

voj pojma adaptivno ponasanje djelomidno

je bio posljedica utvrdene neadekvatnosti Ql

kao mjere ljudskog pona5anja, a djelomidno

odgovor na potrebu da se nade osnova za

funkcionalnu klasifikaciju osoba s mental-

nom retardacijom. Dollovom Vineland so-

cial maturity scale (1935) zapodelo je

mjerenje adaptivnog ponasanja. Ova je

skala dugo vremena predstavaljala jedini in-

strument za mierenie onih sposobnosti koje

ADAPTTVNOM PONASnt.lu uceulxn
RAA/OJU I UEENIKA S MENTALNOM

RETARDACIJOM

Originalni znanstveni rad

UDK: 376.4

se manifestiraju u svakodnevnim

situacijama.

Kad je pojam adaptivno pona5anje uveden

u definiciju mentalne retardacije (Herber'

1961) na iniciiativu American Association of

Mental Deficiency podelo se intenzivnije

izudavati adaptivno pona5anje i mogu6nosti

njegovog mjerenja. U prvoj lazi razvoia

mjerenja pon-asanja prvenstveno se htielo

dobiti instrument za dijagnostiku mentalne

retardacije, a manje zaizradu indMidualnih

programa rada.

Originalna Skala adaptivnog pona5anja

MMD, autora Nihire i sur. (1969) nastala je

natemelju izu6avanja i mjerenja adaptivnog

ponasanja, a do danas je doZivjela vise

modifikacija.
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Brojna su istraZivanja pokazala njene dobre
mjerne karakteristike kao Sto su visoka va-

ljanost (Roszkowski, 1980), pouzdanost
(lssef i Spreat, prema Knapp i Salend, 1983.,

lgri6 i Seku5ak, 1990), te dobra dis-
kriminacija stupnjeva mentalns retardacije
(Eyman iCall, prema Knapp iSalend, '1983).

U primjeniSkale su se uodili i neki problemi

vezani uz prikupljanje podataka i njihovu

interpretaciju. Tako je Givens (1980) us-

tanovio dalekovedi broj pogreSaka u prvom

dijelu Skale kod netreniranih nego kod
treniranih procjenjivada, S tim u vezi
pokazala se potreba za operacionalizacijom

definicija, 6ime bi se smanjila nerazumljivost

nekih destica.

Sljede6i problem je dutina trajanja lspitivan-
ja, medutim zaboravlja se da je za primjenu

nekih uvrijelenih standardiziranih testova in-

teligencije potrebno i duZe vrijeme.

Primjedba je na drugi dio Skale da osim
udestalosti ne govori o tezini
neprilagodenog ponasanja, niti o okolnos-
tima u kojima se javlja. No pa2ljivom inter-
pretacijom ponasanja taj se nedostatak
moZe izbje6i,

Skala adaptivnog pona5anja AAMD dosada
se u nas uglavnom primjenjivala u

istra2ivadke svrhe, za utvrdivanje nivoa
socijalne adaptacije djece iomladine s men-

talnom retardacijom, vodedi raduna o
razlicitim uvjetima odgoja i obrazovanja u

kojisu ukljudenite o nekim karakteristikama

osoba s retardacijom.

Medutim da bi skala postala sastavni dio
dijagnostidke procedure u nas potrebno je

utvrditi norme za populaciju djece bez
te5ko6a u razvoju i norme za populaciju s
mentalnom retardacijom. Velidina
odstupanja udenika s mentalnom retar-
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dacijom od udenika bez te5ko6a u razvoju
iste kronolo5ke dobi u odnosu na adaptivno
ponasanje biti 6e jedan od pokazatelja men-
talne retardacije,

S druge strane poloZaj udenikas mentalnom
retardacijom u grupi retardiranih usmjeravat

6e individualni program rada.

2. CILJ ISPITIVANJA

Ovim se radom Zele ispitati razlike u nivou

adaptivnog pona5anja izmedu udenika bez

te5ko6a u razvoju i udenika s mentalnom

retardacijom. Na taj na6in 6e se dobiti pot-

puniji uvid u odstupanja u adaptivnom
pona5anju u udenika s mentalnom retar-

dacijom, Sto je narodito vaino znali za or-
ganizaciju edukacijske integracije udenika s
retardacijm.

3. METODE RADA

3.1. Uzorak lspltanlka

lspitivanjem su obuhva6ena dva uzorka ito:
114 udenika bez te5ko6a u razvoju polaz-

nika prvog do eetvrtog razreda osnovne
Skole (prosjedna KD = 8,5 god.) i 318

udenika s mentalnom retardacijom
(prosjedna KD = 13,5 9od.) polaznika prvog

do osmog razreda Skole pod posebnim

uvjetima. lspitivanje je provedeno na
podrudju Zagreba, Slavonskog Broda i

Osijeka. Uzorak djece bezte5ko6a u razvoju
je mlade starosne dobi iz razloga Sto Skala

ne bibila dovoljno osjetljiva kod udenika bez

te5ko6a starije dobi.

3.2. Mlernllnstrument

Primjenjena je Skala adaptivnog pona5anja

AAMD I i ll dio. Procjenu su vr5ili nastavnici
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i roditelji na temelju intervjua s ispitivadima

(defektolozi i studenti defektologije). U

obradu je ukljudeno 8 varijabli 1 prvog dijela

i svih 14 varijabli drugog dijela.

3.3. Metode obrade razultata

Na temelju prikupljenih rezultata mjerenja

izradunati su osnovi statistidki parametri.

Razlike medu grupama ispitanika testirane

su analizom varijance i diskriminativnom

analizom, algoritam SDA (Momirovi6,

Gredelj, Szirovicza, 1977)2. Usljed razlika u

starosnoj dobi dva uzorka izvr5ena je par-

cijalizacija dobi.

4. REZULTATI I DISKUSIJA

Diskriminativn a analiza varijabli prvog dijela

Skale adaptivnog ponaSanjaMMD Oablica
1) ukazuje na vrlo izralenu statistidki
znadajnu razliku izmedu udenika bez

te5koda u razvoju i udenika s mentalnom

retardacijom (F=.|39.93, Q=.00). Razlika u

Tablica 1

Analiza varijance i diskriminativna analiza varijabli I dijela MMD skale

Podrudje X rtrn oun Truonu oNonM o
1. Samostalnost ,84.38.0087.82.77.75,96-.19

2. Tjelesni razvoj -.07 1.0s 11.10 ,00 .14 .50

3. Upotreba novca -.21 .96 .65 111,04 .00 .82.42

4. Komunikacija -.20 ,94 .81 .7A 106.62

5. Brojevi ivrijeme -.18 .97 .70 86.83 ,00 .85.38

6. Aktivnosti u doma6instvu -.14 .88 48.69 .00 .29 .75

7. Samoinicijativnost i ustrajnost .93 91 .73.88.75 .72

8. Socijalna interakcija -,16 1.00 .54 60,08 .00 .70.32

Cun = -.49
CHbnu : 1.96
F = 139.93
Q: .0o

)" =aio

Legenda: Xun r Honu -aritmEtidke sredine mentalno retardiranih udenika i udenika bez
teSko6a u razvoju

R - koeficijent diskriminaoije
A - koeficijent korelacije varijabali i diskriminativne funkcije
GuR ittoRu - centroidi gruPa

1 Podrudje vezano uz radno mjesto nije se ispitalo zbog dobi ispitanika, a "odgovornost" je izbadena
u radunskoj obradi pdataka (konstanta),

2 Momirovi6, K., M. Gredeli i L. Szirovicza: Multivarijatna analiza, ZDR,Zagreb,1'977'
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centroidima dviju grupa je 2,45 standardne

devijacije, Sto se uklapa u dijagnostidki
kriterij mentalne retardacije, da se samo
znadajno odstupanje, ve6e od 2 standardne
devijacije u kognitivnim funkcijama i adap-

tivnom ponasanju moze smatrati mental-

nom retardacijom.

U svih osam podrudja usvajanja vjestina i

navika svakodnevnog 2ivota utvrdene su

statistidki znadajne razlike izmedu udenika

bez te5koda u razvoju i udenika s mental-
nom retardacijom. Najve6e razlike su prema

velie ini F-testa u "upotrebi novca"i
"komunikaciji", a najmanje u "tjelesnom raz-

voju", slidno kao Sto je nadeno i u usporedbi
udenika usporenog kognitivnog razvoja u

redovnim uvjetima s mentalno retardiranim

udenicima u posebnim uvjetima (lgri6,
Standi6, 1990).

Koeficijenti diskriminacije su pretezno
izmedu.30 i.40, osim, "tjelesnog razvoja" s
.14, a koeficijenti korelacija s diskriminativ-

nom funkcijom ukazuju na narodito
znadenje u razlikovanju dviju grupa
slijede6ih podrudja: "komunikacija",
"brojevi i vrijeme", "samostalnost" i

"upotreba novca".

lz ovih se pokazatelja moZe zakljuditi da
va2nu ulogu u odstupanju u adaptivnom
pona5anju djece s mentalnom retardacijom

imaju ona podrudja svakodnevnog Zivota

koja pretpostavljaj u visi stu panj razvijenosti

kognitivnih f unkcija. Analiziraju6i stupanj us-

vojenosti vje5tina i navika svakodnevnog
zivota lgri6 (1990) nalazi da udenici s men-

talnom retardacijom na stupnju lake retar-

dacije zauzimaju, prema ameridkim
normama (Nihira i sur., 1975), najpovoljniji
poloZaju populacijiretardiranih u odnosu na
"upotrebu novca", "brojeve i vrijeme", te
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"aktivnosti u doma6instvu". Slabiji su u

"samostalnosti", "tjelesnom razvoju" i

"samoinicijativi" (detvrti decil), Sto se smatra
nepovoljnim obzirom na laki stupanj retar-

dacije ispitane grupe. O6ito je da se
rehabilitacija lako retardiranih u nas ne
provodi u optimalnim uvjetima, niti se koriste
najefikasnije metode obzirom na nivo koji
dostiZu osobe s retardacijom u drugim
sredinama.

Sto se tide udenika bez tesko6a u razvoju
polaznika nilih razreda osnovne Skole, oni
postizu najviSe bodova u "tjelesnom raz-

voju" (96% od maksimalno mogu6ih), a na
drugim podrudjima oko 80%, te njihova dos-
tignu6a mo2emo smatrati zadovol-
javaju6im. Najslabiji su u "aktivnostima u

doma6instvu" s 50,5% usvojenih vje5tina.

Prema tomu bez obzira na vi5i stupanj us-

vojenosti onih vjestina koje pretpostavljaju

prisuswo visih kognitivnih sposobnosti, ova
grupa lako retardiranih upravo se na tim
podrudjima najvi5e razliku.je od udenika bez

te5koda u razvoju. S druge strane premda

su njihove razlike utjelesnom razvoju znatno

manje, udenici bez te5ko6a u razvoju u tom
podrudju postiZu gotovo maksimum
bodova, a udenici s mentalnom retar-
dacijom ne postiZu zadovoljavajudi nivo
(prema ameridkim normama). Drugim
rijedima, kad bi stimulacija motorike i per-

cepcije dobila ve6e znadenje u rehabilitaciji
djece s mentalnom retardacjom moglo bi se

odekivati smanjenje razlika u tjelesnom raz-

voju izmedu retardiranih i neretardiranih.

Dvije grupe udenika statistidki se znadajno

razlikuju po ponaSanju fl-ablica 2), na Sto

ukazuju rezultati diskriminativne analize
(F=32.76, Q=,00).
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Tablica 2

Analiza varijance i diskriminativna analiza varijabli ll dijela AAMD skale

Podrudje Trr,rn ouR TuoRrrl o
1. Sklonost silovitom pona5anju

i uniStavanju -.33 .60 15.69 .00.09 1.06 .33

2. Nesocijalno ponaSanje .o7 .49 11.00 .001.08 .73.27

3. Otpor pfema autoritetu ,10 1.06 -.37 .55 20.08 .00 .76

4. Neodgovorno ponaSanje .04 1.10 .54.16.063.49-.16

5. Povudeno pona5anje 1.06 -.39 .52 22.08 .00 .41.39.10

6. Stereolipno pona5anje
i manirizmi 1.10 .33 14.69 .00 .32 .63-.32

7. Neprimjerene navike u
kontaktu s drugima .56.16.05.18-.161.11.04

8. Neprihvatljive govorne
navike 1.09 .26 .64.17.054.03.04

9. Neprihvatljive i

neobidne navike .06 1.ff -.22 .48 .22 .68

10. Pona5anje upravljeno
protiv sebe .05 1.08 .57 4.84 .18 .50,03-.18

1 1. Sklonost hiperaktivnom
pona5anju .o7 1,06 -.27 .66 10.42 .00 ,27 .56

l2.Neprihvatljivoseks.pona5anje.O4 1.11 -.16 3,85 .05 .38.16

13. Psihidki poreme6aji .09 1.04 -.35 .59 18.81 .00 .70.36

14. Upotreba lijekova .06 1'11 -.22 ,11 7.00 .01

Cun = .26
C r.ronu = '1.01

F :32.76
Q: .0o

l. : 1.oB

Legenda: Xun r Nonu - aritmetidke sredine grupa
R - koeficijent diskriminacije
A - koeficijent korelacije varijabli i diskriminativne funkcije

C uR t r.tonl,,t - centroidi grupa

197



Nepoleljna pona5anja su znatno manje
prisutna u udenika bez te5ko6a u razvoju
(Cnonu=-1.01) nego u udenika s mental-

nom retardacijom (Crvrn =.26), tj. razlika

medu centroidima grupa je ve6a od jedne

standardne devijacije (1.27).

U trinaest varijabli drugog dijela Skale

nadene su na osnovi analize varijance statis-

tidki znadajne razlike medu grupama uz

P=.05. Najve6a vrijednost F-testa je u

povudenom pona5anju" (F=22,OO) i u "ot-

poru prema autoritetu" (F=20.00). Prema

velidinama koeficijenata diskriminacije
takoder se udenici s mentalnom retar-

dacijom najvi5e razlikuju od neretardiranih
po prisuslvu povudenosti i otporu prema

autoritetu. Koeficijenti korelacija s dis-
kriminativnom funkcijom istidu vainost
slijede6ih varijabli u razlikovanju grupa:
"sklonost silovitom pona5anju i uni5tava-

nju", "otpor prema autoritetu", "nesocijalno
pona5anje" i "psihi6ki poreme6aji".

Analizom nepo2eljnih pona5anja u udenika

s mentalnom retardacijom (lgri6, 1990) us-

tanovilo se da je njihov poloZaj naj-

nepovoljniji u odnosu na "povu6enost"
(deveti decil). Medutim niti ih drugi oblici
nepoZeljnog pona5anja ne svrstavaju u

povoljniju poziciju (zauzimaju osmi decil),

odnosno oni spadaju u 20% populacije

retardiranih s najucestalijim nepoZeljnim
pona5anjima. Ne5to su manje prisutni
"silovito ponaSanje i uniStavanje",
"nesocijalno ponasanje" i "neodgovorno

pona5anje".

S druge strane uCestalost nepoieljnih
pona5anja u udenika bez te5ko6a u razvoju
je vrlo mala, a kad se Javljaju, onda su to
obi6no psihi6ki poreme6aji E=2,4) ili
nesocijalno pona5anje (X=2,6),
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Tako nam rezultati ispitivanja pokazuju da

su u udenika s retardacijom znatno de56i

nepoleljni oblici pona6anja premda se

njihovo prisustvo ne smatra karaKeristikom

osoba s mentalnom retardacijom. JoS je

viSe zabrinjavajuda njihova udestalost ob-

zirom da se radi o djeci obuhvadenoj per-

manentnim defektoloskim tretmanom u
posebnim uvjetima.

5. ZAKL'UEAK

Ako usporedimo razlike medu grupama
prema usvojenosti vjeStina i navika svakod-

nevnog 2ivota i po prisutnosti nepoZeljnih
pona5anja moZemo ustanoviti da se grupe

vi5e razlikuju prema usvojenosti navika (prvi

dio Skale). Centroidi grupa su znatno udal-
jeniji u odnosu na prvi dio Skale (viSe od
dvije standardne devijacije) nego u odnosu

na drugi dio. lz toga se moZe zakljuditi da

udenike s mentalnom retardacijom od
udenika bez te5ko6a u lqzygiu razlikuju u

prvom redu usvojene vje5tine i navike
svakodnevnog Zivota. Razlikama medu
grupama doprinosi i vede prisustvo
nepoZeljnih pona5anja u djece s mentalnom

retardacijom, ali su njihovi centroidi udaljeni

oko jednu standardnu devijaciju.

Razlike se odituju ne samo u odnosu na prvi

i drugi dio Skale u cjelinive6 i po pojedinim

podrudjima. U usvajanju vje5tina i navika

odstupanja su izrazita na svim podrudjima,

ali ipak najvi5e tamo gdje su potrebne vise

kognitivne funkcije. U djece s mentalnom

retardacijom de56i su svi analizirani oblici
poreme6aja u pona5anju, kako je pokazala

analiza varijance, nego u djece bez te5ko6a

u razvoju.

Ovim se ispitivanjem nadalje pokazala

dobra pragmatidka valjanost Skale adaptiv-
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nog ponasanja MMD i to narodito njenog
prvog dijela koji se odnosi na usvajanje
vjestina i navika. Naime, grupa djece s men-
talnom retardacijom znaCajno odstupa u

adaptivnom ponasanju od rezultata udenika
bez teskoda u razvoju, dime se opravdala

primjena ove Skale kao dijagnostidkog in-

strumenta za utvrdivanje mentalne retar-
dacije u djece osnovno5kolske dobi, Sto je

u skladu s rezultatima primjene kod adoles-
cenata s mentalnom retardacijom (Mavrin-

Gavor, 1986).
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SOME DTFFERENCES IN ADAPTIVE BEHAVIOR IN PUPILS WITH NO
DEVELOPMENTAL DIFFICULTIES AND PUPILS WITH MENTAL RETARDATION

Summary:

TheScaleof Adaptive behaviorMMDwas applyed onthe sample of 114 pupils with no developmental
difficultiee and 318 pupilswith mental retardation of both sexes, with the purpose to estimate differences
in the eocialisation level. This Scale was administered with the diagnostic Purpose too.

Investigational results ehow that these two groups are statistically significantly different regarding skills
and habbits (the first part of Scale), as well as in undesired ways of behavior (seoond part of the Scale).
Children with mental retardation obtained lower results on the first part of Scale. In this way the
pragmatic validity of the Scale as a diagnostio instrument lor mental retardation was estimated,
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