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RELIGIOZNOST I ODREDENI KORELATI
MENTALNOG ZDRAVLJA MLADIH

Rezime

U ovom istrazivanju pokusavamo utvrditi u kakvoj su relaciji religioznost adolesce-
nata i razli¢ite manifestacije mentalnog zdravlja mladih. Varijable koje smo ukljucili
u istrazivanje, a odnose se na mentalno zdravlje su: depresivnost, optimizam, smisao
zivota, nada i strah od smrti. Osnovna pretpostavka na osnovu teorija i ranijih istrazi-
vanja je da veca religioznost doprinosi i boljem mentalnom zdravlju, tj. manjoj depre-
sivnosti i strahu od smrti, a ve¢em optimizmu i nadi te osmiSljenijem zivotu.
Istrazivanje je sprovedeno u Republici Srpskoj na uzorku od 402 adolescenta. Od toga
60% su djevojke, a 40% mladici. Skale koje su koriStene u istrazivanju su pokazale
solidnu pouzdanost.

Utvrdene su male, ali znacajne pozitivne korelacije religioznosti sa optimizmom, na-
dom i strahom od smrti. Ne postoji znacajna korelacija sa smislom zivota i depresiv-
nosc¢u. Ovi rezultati pokazuju da je religioznost u kompleksnim vezama sa ovim vari-
jablama te da se odnos religioznosti i razliCitih aspekata mentalnog zdravlja ne moze
posmatrati povrsno i jednosmjerno.

Kljucne rijeci: Religioznost, optimizam, smisao zivota, nada, depresivnost, strah od
smrti

Uvod

Jedna od karakteristika politicke transformacije republika bivse socijalisticke
Jugoslavije je i odnos prema religiji. Svjedoci smo da je na ovim prostorima krajem
osamdesetih i tokom devedesetih godina proslog vijeka doslo do ekspanzije religi-
oznosti. Religioznost se vjerovatno definiSe na milion nac¢ina, uglavnom sli¢nih, a
jedna od obuhvatnijih definicija kaze da je to sistem shvatanja, vjerovanja, ponasa-
nja, obreda i ceremonija, pomocu kojih pojedinci ili zajednica stavljaju sebe u odnos
sa Bogom, ili sa natprirodnim svijetom i ¢esto u odnos jednih s drugima, te od kojega
religiozna osoba dobija niz vrijednosti prema kojima se ravna i prosuduje zemaljski
svijet (English, English, 1976). Ekspanzija religioznosti otvara niz pitanja o njenom
efektu na razne sfere ¢ovjekovog zivota. U ovom radu se bavimo moguc¢im efekti-
ma na mentalno zdravlje ljudi. Mnogo je argumenata koji navode na hipotezu da bi
religiozniji trebalo da imaju kvalitetnije mentalno zdravlje. Medutim, vidje¢emo da
situacija i nije tako ,,Cista”. Iznije¢emo neke argumente koji su nau¢nog karaktera,
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teorijskog i empirijskog, ali prije toga ¢emo spomenuti i odredene religijske postav-
ke i principe koji mogu da determiniSu mentalno zdravlje.

Osnova svake religije su u¢enja odredenih osoba kojima se pripisuju bozanski
atributi. Ta ucenja su sabrana u spisima poput Svetog pisma, Kura’a-na, Talmuda,
Bhagavad Gite, Upanisada itd. Karakteristika vecine tih ucenja (pogotovo u hri-
$¢anstvu 1 islamu) je da se zasnivaju na vjeri u Boga. Osnovna potka je da se kroz
vjeru u Boga dostize vjecni zivot, savrSenstvo, blazenstvo, sjedinjenje s Bogom itd.
Citajuéi spomenute vierske spise mozemo osjetiti ili makar pretpostaviti kako brojne
poruke iz tih spisa pune energijom, radaju nadu, utjehu, daju smisao raznim zivotnim
zagonetkama, raspetljavaju odredene zivotne dileme. Mozda je najbolji primjer za
ovo dio Hristove Besjede na gori:

Blazeni su siromasni duhom, jer je njihovo Carstvo nebesko. Blazeni su tuzni,
jer ¢e se oni utjesiti. Blazeni su krotki, jer ¢e oni naslijediti zemlju. Blazeni su glad-
ni i zedni pravde, jer ¢e se nasititi. Blazeni su milostivi, jer ¢e oni biti pomilovani.
BlaZeni su ¢isti srcem, jer ¢e oni Boga vidjeti. Blazeni su mirotvorci, jer ¢e se oni
sinovima Bozijim zvati. BlaZeni su prognani pravde radi, jer je njihovo Carstvo ne-
besko. Blazeni ste kad vas, mene radi, ruze, progone i, lazu¢i, nabede svakim zlom.
Radujte se i veselite se, jer je nagrada vasa velika na nebesima; jer su tako progonili
i proroke koji su bili pre vas (Jevandelje po Mateju 17.20).

Ili ,,energetska“ poruka o moci i snazi vjere: ,,I ko ima vjere kao zrne gorusice
reci ¢e ovoj planini pomjeri se i pomjerice se (Jevandelje po Mateju 17.4—12).

Za pretpostaviti je da svaki vjernik koji meditira ili se moli preko ovih rijeci
dozivi odredeno blazenstvo, optimizam, spokoj, ali i samopouzdanje. Navedena psi-
holoska stanja su svakako korelati boljeg mentalnog zdravlja, medutim, pitanje je da
li se to 1 u kojoj mjeri desava kod onih koji sebe nazivaju religioznim?! Naime, da
bi li¢nost osjetila odredene efekte vjere neophodno je da osoba Zivi u tom duhu, a
svjedoci smo da je kod brojnih religioznih to viSe jedna socijalna identifikacija oki-
¢ena tradicijom, a u manjoj mjeri unutrasnje uvjerenje koje prozima sve sfere Zivota.

Nagovjestena dikustabilnost odnosa izmedu religioznosti i mentalnog zdravlja
ogleda se i u teorijskim pristupima i empirijskim nalazima. Postoje razli¢iti pristupi
i rezultati istrazivanja o vezi religioznosti i korelata mentalnog zdravlja.

Jung je smatrao da je religija neophodna za ¢ovjekovo zdravlje. Isticao je da
medu hiljadama svojih zrelijih pacijenata nije nasao nijednog koji ,,izlaz* nije trazio
kroz religioznu perspektivu. Po njemu, covjeku su potrebne ideje koje ¢e ga smjestiti
i pomoc¢i mu da pronade svoje mjesto u cjelokupnom univerzumu. Uloga religije je
da da smisao ¢ovjekovom Zzivotu.

Prema Allportu, religija doprinosi boljem mentalnom zdravlju. Na bazi funda-
mentalnih religioznih principa i postavki, Covjek razvija i stvara svoja uvjerenja o
zivotu uopste. Religija takode moze da zadovoljava afilijativne potrebe, potrebe za
ljubavlju i vezama s drugim ljudima (Allport, 1950).

Brojna empirijska istrazivanja ukazuju na vezu religioznosti i korelata bla-
gostanja. Witter et al. (1985) su radili metaanalizu 56 studija na temu religioznosti
i sre¢e. Utvrdili su vezu religioznih aktivnosti sa razli¢itim aspektima srece, kao
Sto su zadovoljstvo zivotom, kvalitet zivota, bracne veze, zdravlje, zadovoljstvo po-
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slom itd. U nekim istrazivanjima kod religioznih je manje izrazena depresivnost,
pogotovo kod onih sa izrazenom intrinzickom religioznos¢u (Beit-Hallahmi, Argyle,
1997). Manje su izrazene i druge mentalne bolesti. Ovi nalazi prema istrazivanjima
objasnjavaju da religioznost pomaze prilikom suocavanja sa stresom (Pargament,
1997). Osobe u religioznim grupama mogu dobiti vecu socijalnu podrsku, koja im
pomaze da lakSe prevazilaze stresne i depresivne faze. Brakovi religioznih osoba se
znacajno manje raspadaju nego kod nereligioznih (Argyle, 2000). Izmedu duhovnog
i egzistencijalnog blagostanja postoji pozitivna korelacija sa religioznoséu (Argyle,
2000). McFadden i Levin (1996) su utvrdili vezu molitve, poboznosti i pozitivnih
emocionalnih iskustava kao Sto su relaksacija, nada, optimizam, prasStanje, osjecaj
snage... O vezi osjecaja srece i religioznosti, moze se razmisljati i na osnovu veze
straha od smrti i religioznosti. Analizirajuci 36 studija, u 24 je pronadena korelacija
izmedu religioznosti i manjeg straha od smrti (Spilka et al., 2003).

Za razliku od Junga, njegov savremenik Frojd je imao posve drugacije mislje-
nje o religiji. On je isticao da je religija ne samo povezana sa mentalnim bolestima,
vec i sama predstavlja mentalnu bolest. On ju je nazivao ,,univerzalnom opsesivnom
neurozom covjecanstva“. Religija kroz obuzetost pravilima (kao i u slucaju opse-
sivne neuroze) dovodi do povezivanja Zeljenih iluzija sa negiranom realnoscu, Sto
dovodi do stanja blazene halucinatorne konfuzije. U njenom korijenu je potiskivanje
i odricanje od odredenih instinktivnih impulsa, ukljucujuci i seksualne. Frojd je ovo
tvrdio uocavajuci zapanjujucéu slicnost izmedu opsesivnih radnji i religijskih rituala
i izrazavanja poboznosti.

Daniel Batson je svu kompleksnost odnosa religioznosti i mentalnog zdrav-
lja artikulisao kroz preglednu studiju empirijskih istrazivanja. Batson et al. (1993)
su analiziraju¢i istrazivanja o mentalnom zdravlju i religioznosti, utvrdili negativnu
korelaciju u 47 studija, dok je u 37 studija pronadena pozitivna korelacija. Pri tome
naglasavaju da je vec¢ina korelacija dosta niska. Isti autor sumira i navodi sedam kri-
terija mentalnog zdravlja: odsustvo mentalnih bolesti, socijalno prihvatljivo ponasa-
nje, odsustvo brige i osjecaja krivice, licna kompetencija i kontrola, samoprihvatanje
i samoaktualizacija, integrisana struktura licnosti, fleksibilno i otvoreno misljenje,
um. Istice da je religioznost uglavnom u negativnoj korelaciji sa Cetiri kriterija men-
talnog zdravlja: kompetencija i kontrola, samoprihvatanje, odsustvo brige i krivice,
otvorenost uma. Pozitivne korelacije su najcesce sa socijalno pozeljnim ponasanjima
i odsustvom simptoma mentalnih bolesti.

Sto se tie istrazivanja na naim prostorima, postoje takode razli¢iti podaci
(Dusani¢, 2007). Rezultati pokazuju da intrinzicki religiozniji ispoljavaju manju
usamljenost i1 asocijalne oblike ponasanja, a ve¢e zadovoljstvo zivotom i prosoci-
jalna, altruisticka ponasanja. Dobijeno ja i da je u religioznijim porodicama bolja
porodi¢na atmosfera i okupljenost. Naspram toga, utvrdena je veza religioznosti i sa
nekim deficitarnim stanjima kao $to su bespomocnost, strah od smrti, paranoidnost.
Pored toga prili¢no je dosljedna veza sa socijalnim distancama, dogmatizmom, au-
toritarnoscu.

Navedene teorijsko-empirijske postavke te primjeri iz praksi ukazuju da se
religioznost moze nalaziti u veoma slozenim cak i kontradiktornim relacijama sa
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razli¢itim korelatima mentalnog zdravalja. Ova Sarolikost rezultata te zastupljenost
religioznosti na nasim prostorima su svakako snazan povod da se uradi slicno istra-
zivanje o religioznosti i mentalnom zdravlju. Kao reprezente mentalnog zdravlja u
naSem istrazivanju uzeli smo depresivnost, strah od smrti, optimizam, smisao Zivota
i nadu. Ove varijable su izabrane jer do sada na nasim prostorima nisu ozbiljnije
povezivane sa religiozno$¢u. Njihov detaljniji opis je dat kroz predstavljanje instru-
menata istrazivanja.

Dakle, problem naseg istrazivanja je da utvrdimo u kakvim su relacijama reli-
gioznost i optimizam, nada, smisao zivota, depresivnost te strah od smrti? Na osnovu
preovladujucih spomenutih ranijih istrazivanja i teorijskih postavki, osnovna pret-
postavka je da veca religioznost doprinosi i boljem mentalnom zdravlju, tj. manjoj
depresivnosti i strahu od smrti, a ve¢em optimizmu i nadi te osmisljenijem zivotu.

Metod

Uzorak i tok ispitivanja

Istrazivanje je sprovedeno na uzorku od 402 mlade osobe od cega je 60,7%
bilo djevojaka, a 39,3% mladica. Velika ve¢ina uzorka (blizu 97%) je srednjoskol-
ska populacija sa teritorije 15 opstina i gradova Republike Srpske (Banja Luka, Mr-
konji¢ Grad, Prijedor, Novi Grad, Tesli¢, Gradiska, Prnjavor itd). Veéina ispitanika
je iz gradske populacije (60,4%), oko 25,1% je iz prigradske, a 14,4% iz ruralne.

Ispitivanje je spovedeno uglavnom u grupama tokom Skolskih ¢asova. Prije
samog anketiranja ispitanici su informisani o ciljevima i sadrzaju istrazivanja, te su
dali svoju saglasnost za uCestvovanje u istrazivanju, ali su isto tako imali mogu¢-
nost da odustanu u bilo kojem trenutku ispunjavanja ankete. NaglaSeno im je da je
ispitivanje dobrovoljno i anonimno te da ¢e se dobijeni podaci koristiti isklju¢ivo u
naucne i istrazivacke svrhe. Ispitanici su sami popunjavali odStampani upitnik (me-
tod papir i olovka), a anketar je bio na raspolaganju ukoliko je nesto bilo nejasno.
Istrazivanje je sprovedeno bez nekakvih vec¢ih problema. Neki ispitanici su jedino
imali zamjerku na duzinu upitnika.

Instrumenti

Pored sociodemografskih podataka upitnik je obuhvatao i nekoliko skala Lic-
kertovog tipa. Na svim skala raspon je bio 1-5, tj. od ,,uopste se ne slazem* do ,,pot-
puno se slazem*. KoriStene su skale za mjerenje religioznosti, depresivnosti, straha
od smrti, optimizma, nade i smisla zivota. Slijedi viSe podataka o svakoj od skala.

Skala religioznosti je kreirana od strane Allen i Spilka (1967). Njom se uglav-
nom ispituju kognitivne komponenete religioznosti, npr. odnos prema Bogu, crkvi,
Bibliji itd. Originalna verzija je imala 28 tvrdnji, dok adaptirana i prilagodena 21
tvrdnju. Neke od tvrdnji su: ,,Cesto sam imao/la doZivljaj prisustva Boga®, ,,Moj
Citav zivot se zasniva na vjerskim uvjerenjima“, ,,Religija mi je posebno bitna jer od-
govara na mnoga pitanja o smislu zivota®, , Istinski religiozni ljudi, vjeruju iskreno i
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cijelim srcem u ucenja vjere kojoj pripadaju’ itd. Pouzdanost skale nasem istraziva-
nju mjerena putem Cronbach Alpha iznosi 0.85.

Skala samoprocjene depresivnosti je kreirana od strane Zunga (1965). Skala
odrazava i mjeri: psihicko-afektivnu komponentu i depresivno raspolozenje; psiho-
losku uznemirenost manifestovanu kroz probleme u spavanju, iscrpljenost, umor;
psihomotornu uznemirenost; psiholosku uznemirenost manifestovanu kroz konfuzi-
ju, beznadeznost, iritabilnost, samoomalovazavanje, nezadovoljstvo, dozivljaj pra-
znine... Ranija pouzdanost je varirala od Skala ima 13 tvrdnji, a neki od njih su:
»lmam izlive placa, a loSe se 1 osje¢am®, ,,OsjeCam se nemo¢no po pitanju buduc-
nosti‘, ,,Razne stvari me vise iritiraju nego obicno®, ,,Imam izlive placa, a lose se i
osjecam” itd. U nasem istrazivanju pouzdanost iznosi 0.81.

Skala smrtne anksioznosti je kreirana od strane Templera (Templer, 1970) i
mjeri napetost izazvanu strahom od smrti. Mjeri sljedec¢e aspekte straha od smrti:
intelektualnu i emocionalnu reakciju prema smrti, zabrinutost oko fizickih promje-
na, zabrinutost o prolaznosti vremena, zabrinutost oko boli i stresa koji sa sobom
nose umiranje i bolest itd.. Ima 15 ajtema. Neki od njih su: ,,Veoma mnogo se bojim
umiranja“, ,,Strepim da ¢u i¢i na operacijuo, ,,Ponekad se prepadnem kako ’vrijeme
brzo leti’*, ,,Cesto mislim kako je zivot zaista kratak* itd. Pouzdanost u nasem istra-
Zivanju je iznosila 0.74.

Skala optimizma je kreirana od strane Scheier 1 Carver (1985). Mjeri ocekiva-
nje pozitivnih ishoda aktivnosti u buducnosti. Optimizam u ranijim istrazivanjima
korelira sa zadovoljstvom zivotom, sampostovanjem i u obrnutoj je korelaciji sa
usamljeno$cu i anksioznos¢éu. Adaptirana skala ima 5 ajtema a neki od njih su: ,,U
nesigurnim vremenima obi¢no o¢ekujem najbolje®, ,,Stvari uvijek gledam s vedrije
strane®, ,,Uvijek sam optimisti¢an prema svojoj buduc¢nosti itd. U nasem istraziva-
nju pouzdanost na skali optimizma je 0.72.

Skala nade je kreirana od strane Snydera i sradnika, a adaptirale su je Lackovié¢
i Cubela (Snyder et al., 1991; prema Lackovié-Grgin, Cubela, 2002). Nada podrazu-
mjeva kognitivni set osjecaja: uspjesSnog djelovanja (cilju usmjerenog ponasanja) i
uspjesnih nac¢ina pomocu kojih se ciljevi mogu dosti¢i. Osobe koje imaju izraZeniju
nadu, uspjesnije osmisljavaju svoje ciljeve i ne ustrajavaju na nerealnim ciljevima.
Osoba koja se nada je ona koja vjeruje da ¢e ishod biti onakav kakvog ga ta osoba
ocekuje. Ima 9 tvrdnji. Neke od tvrdnji su: ,, Mogu misliti na mnogo nacina kako
se izvuci iz neprilike®, ,,Postoji mnogo nacina kako se moze rijesiti neki problem®,
,.Cak i kada se ostali obeshrabre, znam da ¢éu naéi na¢in za rjedenje problema* itd. U
nasem istrzivanju pouzadnost je = 0.78.

Skala smisla Zivota ispituje koliko adolescenti dozivaljavaju da njihov zivot
ima smisao. Kreirana je od Crumbaugh i Maholick (1964). Skala ima 11 ajtema i
pouzdanost 0.75. Neke od tvrdnji su: ,,Jmam jasne ciljeve u zivotu®, ,,Moj zivot je
ispunjen smislom i svrhom*, ,,Moj Zivot je u mojim rukama i ja ga kontroliSem* itd.
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Rezultati

Tabela 1: Religioznost ispitanika

Religioznost F %
uopste ne vjerujem u religiozna ucenja 4 1,0
nisam religiozan/a 14 3,5
ponekad da 52 12,9
religiozan/a sam 266 66,2
jako vjerujem u religiozna ucenja 66 16,4
Ukupno 402 100,0

Iz ove tabele vidimo rezultate ispitanika na pojedinac¢no pitanje koliko su re-
ligiozni. Rezultati su u skladu sa brojnim ranijim istrazivanjima (Dusani¢, 2007).
Blizu 83% mladih se izjasnilo kao religiozno ili jako religiozno. Oko 4,5% je reklo
da nije religiozno, a 12,9% ima promjenljiv stav. Ovi podaci potvrduju navode iz
uvoda o prili¢noj rasirenosti religioznih uvjerenja, pogotovo kod mladih.

Tabela 2: Mjere deskriptivne statistike na svim skalama

Varijable Min Max M SD
religioznost 1 5 3,25 ,605
nada 2 5 3,94 ,560
strah od smrti 1 5 3,01 ,643
optimizam 1 5 3,66 ,630
depresivnost 1 4 2,27 ,547
smisao zivota 2 5 3,84 ,565

U prethodnoj tabeli su predstavljene mjere deskriptivne statistike sa svih skala.
Najinteresantnije su nam svakako aritmeticke sredine. Vidimo da je skoro kod svih
skala (osim kod depresivnosti) vrijednost iznad teorijske srediSnje vrijednosti 3. Ari-
tmeticka vrijednsot religioznosti je o¢ekivano iznad sredi$nje i iznosi M = 3,25. Po-
zitivno je i §to su vrijednosti optimizma, nade i smisla Zivota takode iznad sredi$nje
vrijednosti, a depresivnosti ispod 3. Ono §to pomalo iznenaduje je vrijednost straha
od smrti koja je takode prili¢no izrazena i iznosi M = 3,01.

Tabela 3: Korelacije religioznosti i manifestacija mentalnog zdravlja

B strah od o . .
varijable koefic. nada . optimizam depresivnost smisao
smrti
religioznost r ,165 ,186 ,138 ,069 ,071
p ,001 ,001 ,001 ,170 ,157

Iz ove tabele vidimo veli¢ine korelacija religioznosti sa ostalim varijablama.
U skladu sa hipotezom utvrdene su niske, ali znacajne korelacije religioznosti opti-
mizmom i nadom. Sa optimizmom ona iznosi » =,138, a sa nadom » =,165. Obe su
znac¢ajne na nivou p =,001. Ono §to pomalo iznenaduje je i1 pozitivna korelacija sa
strahom od smrti koja iznosi » =,186; p =,001. Nisu utvrdene znacajne korelacije sa
depresivnoscu i smislom Zivota.
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Odnos religioznosti i mentalnog zdravlja smo pokusali ispitati i kroz poredenje
manifestacija mentalnog zdravlja u dvije podgrupe, religioznijih i manje religioznih.

Tabela 4: Poredenje korelata mentalnog zdravlja kod kategorija religioznijih
i manje religioznih

Varijable Kat. N M SD t P
d MR 122 3,84 ,639 236 019
na -
? VR 280 3,99 517 ’ ’
strah od MR 122 2,89 ,672
. -2,43 ,016
smrti VR 280 3,06 ,623
optimizam MR 122 3,56 ,685
-2,03 ,043
VR 280 3,71 ,600
. MR 122 2,23 ,543
depresivnost -1,00 314
VR 280 2,29 ,548
. MR 122 3,80 ,619 81 417
1M1 Z1V. -
Smisao VR 280 3,86 540 ’ ’

Dakle, razdvojili smo uzorak na religioznije i manje religiozne. Grani¢na vri-
jednost je bila srediSnja teorijska vrijednost 3. Dobili smo dva poduzorka, u grupu
manje ili nimalo religioznih je kategorisano 122 ispitanika, a u grupu religioznijih
280. Poredili smo da li se ove grupe razlikuju u manifestacijama mentalnog zdravlja.
Rezultati potvrduju dobijene korelacije. Kod religioznije grupe je statisticki znacaj-
nije izrazen optimizam (p =,043), nada (p =,019), ali i strah od smrt (p =,016). Nisu
utvrdene znacajne razlike u zastupljesnoti depresivnosti i smisla Zivota.

Diskusija

U skladu sa ranijim istrazivanjima koji su donijeli razne slozene i pomalo kon-
tradiktorne rezultate, nasi rezultati takode nisu jednosmjerni. Dakle, dobili smo niske
pozitivne korelacije religioznosti sa optimizmom, nadom, ali i strahom od smrti, dok
sa depresivnoscu i smislom Zivota nije bilo znacajnih korelacija. Ovo je potvrdeno
i pri poredenju religiozne i manje religiozne potgrupe. Kako tumaciti ove rezulate?

Prvo $to nam se namece kao objasnjenje ovakvih rezultata je povezano sa onim
$to smo izjavili i u uvodu. Ako posmatramo izvorne postavke vjerskih spisa, reli-
gioznost ima potencijal da se pozitivno reflektuje na mentalno zdravlje. Medutim,
pitanje je koliko su ljudi na naSim prostorima duboko i iskreno internalizovali vjeru,
a koliko je to pitanje folklora?! Sto je vjera povrsnija, svakako je i manji uticaj reli-
gioznosti na ¢ovjekovu li¢nost i njegovo ponasanje. Na zalost, svjedoci smo brojih
licemjernih ponasanja tzv. religioznih, koji su jaki na jeziku prilikom izjaSnjavanja o
religioznoj pripadnosti, ali su na djelima blago receno tanki. A u Bibliji se kaze da je
vjera bez djela mrtva! Otud vjerovatno male ili nepostojece korelacije.

Dakle, rezultati su djelimi¢no u skladu sa glavnom hipotezom. Sto se ti¢e zna-
cajnih korelacija religioznosti sa optimizmom i nadom, one se mogu interpretirati na
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nekoliko nacina. Kao §to smo ve¢ spomenuli, jedan od nacina djelovanja religioznosti
je sama vjera koja budi optimizam da ¢e se stvari odvijati pozitivno, nadu, pouzdanje
kako u Boga, tako i sebe. Nada je prakti¢no rodena sestra vjere, te je normalno da kod
istinski religioznih bude izraZena i nada. O tome svjedoci i Novi zavjet, u Pavlovoj po-
slanici Jerejima (13.13.) stoji: ,,A sad ostaje vjera, nada, ljubav, ovo troje; ali je ljubav
najvec¢a medu njima.* Prema Batsonu (1993) je takode isticano da religioznost (po-
gotovo intrinzicka) vodi oslobodenju od svakodnevnih briga i dozivljaju kompetencije
na osnovu osjec¢aja jedinstva s Bogom. Kroz vjeru u Boga kao svemoc¢nog, vjernik i
sam posredno stice dozivljaj veée socijalne kontrole Sto mu svakako moze da probudi
dodatni optimizam i samopostovanje. Jedno od objasnjenja je i znacaj socijalne po-
drske, koja moze biti obezbjedena od strane vjerske instutucije ili pojedinaca. Soci-
jalna podrska vjerske grupe i1 pojedinaca moze da utice na veéi optimizam i generalno
bolje mentalno zdravlje i unutra$nje blagostanje. U tu svrhu poduzimaju se razli¢ite
aktivnosti, kao $to su savjetovanja od strane svestenika, podrska ostalih vjernika kroz
neke zajednicke aktivnosti itd. Specifi¢na interpretacija dogadaja kod religioznih moze
biti zgodan nacin za suoCavanje sa ponekad surovom realnosc¢u. Reintepretacija nekih
negativnih dogadaja u smislu ,,ovo mi se deSava da bi me ojacalo* svakako potpoma-
Ze ,,coping*, te doprinosi optimisti¢nijem pogledu na svijet. Pored toga, religioznost
doprinosi psihickom i fizickom blagostanju i kroz zdravije Zivotne navike i disciplinu.
Religiozni imaju disciplinovaniji odnos prema zdravlju, manje su skloni pusenju, alo-
koholu, drogi itd. O ovim i raznim drugim zastitnim mehanizmima religije mozemo
naci vise u radovima Pargamenta (2007). Treba napomenuti da je ovaj segment rezul-
tata u skladu sa opStom hipotezom, ali i sa brojnim drugim istrazivanjima. Ve¢ smo
spomenuli da su npr. McFadden i Levin (1996) utvrdili vezu molitve, poboznosti i
pozitivnih emocionalnih iskustava kao $to su relaksacija, nada, optimizam, prastanje,
osjecaj snage. U istrazivanju Ingleharta (1990) na uzorku od 160.000 ljudi u 14 evrop-
skih zemalja, 85% ljudi koji idu u crkvu jednom nedjeljno se osjeca sretnije od 77%
onih koji ne idu (Inglehart, 1990). Elison cak isti¢e da je veza religije i srece upravo
osnovna funkcija religije (Ellison, 1991). Na nasim prostorima Dusani¢ je utvrdio vezu
sa ve¢im zadovoljstvom zivota i manjom usamljeno$¢u (Dusani¢, 2007).

Spomenuli smo ve¢ rezultate metaanalize inostranih radova po kojoj je u veci-
ni istrazivanja nadena negativna korelacija religioznosti sa strahom od smrti (Spilka
et al., 2003). Medutim, kod nas je pronadana pomalo neocekivana pozitivna (mada
niska) korelacija. Cini se da iskonski strah od smrti koji valjda postoji kod svih
ljudi, odolijeva i potencijalnom uticaju religioznih uvjerenja, pogotovo ako su ona
na nekom povrsnijem nivou. To je u skladu sa izrekama nekih poznatih teologa da
»~manjak vjere rada strah*! S tim u vezi, u nekim ranijim radovima Allporta, ali i
naSih autora, strah od smrti je bio povezan sa ekstrinzickom religioznoséu (Gaji¢
2012). Ova veza se tumaci time da je Cesto i ekstrinzicka religioznost podstaknuta
odredenim deficitom, nedostatkom socijalne podrske, drugim rije¢ima — razli¢itim
strahovima. Da li se 0 ovakvom mehanizmu radi i u naSem istrazivanju, ne mozemo
reéi sa sigurnoscu, jer nismo Kkoristili koncept ekstrinzicke religioznosti. Jednodi-
menzionalni pristup religioznosti u ovom istrazivanju se moze smatrati i jednim od
nedostataka ovog istrazivanja koji bi imalo smisla kompenzirati u nekim narednim.

64



Religioznost i odredeni korelati mentalnog zdravlja mladih

Pored spomenute preporuke, iz ovog istrazivanja se naziru jo§ neki prijedlo-
zi za buduca istrazivanja. Suocavajuéi se sa problemom, koliko je u drustvu gdje
je religioznost socijalno poZeljna vrijednost religioznost nasih ispitanika istinska i
iskrena, svakako bi imalo smisla sprovesti istrazivanje i na nesto drugacijem uzorku.
O pravim efektima religioznosti bismo zaista mogli tvrditi kada bismo imali uzorak
ljudi koji su svoj zivot posvetili vjeri i Bogu. Na Zalost, gotovo je filozofsko pita-
nje koliko danas u svijetu uopste i ima ,,pravih vjernika*! Sudeéi po prici iz Starog
zavjeta u kojoj Bog spaljuje gradove Sodomu i Gomoru jer u njima ne nade ni 10
vjernika, generalno ih je kroz istoriju veoma malo. Medutim, mozda bi i nesto nizi
kriterij vjere od biblijskog doprinio da se dode do nesto preciznijih rezultata. Zbog
spomenute socijalne poZeljnosti religioznosti koja se odrazava i na testiranje, u bu-
ducénosti treba tragati za jo$ senzitivnijim instrumetima religioznosti u kojima bi
spomenuti fenomen manje dolazio do izrazaja.

Na kraju, mozZemo zakljuciti da je nase istrazivanje pokazalo da je religioznost
u djelomicnoj vezi sa pojedinim korelatima (optimizam, nada) mentalnog zdravlja,
dok sa nekim drugim i nema znacajne veze. Male razlike se mogu na razne nacine
interpretirati, ali pitanje je koliko to uopste ima smisla. Cini se da je glavna poruka
ovog istrazivanja potreba da se traga za religioznijim uzorcima, te boljim instrumen-
tima i onda ¢emo vjerovatno imati vjerodostojniju sliku o efektima religioznosti na
mentalno zdravlje.
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RELIGIOSITY AND MENTAL HEALTH OF YOUTH

Summary

In this study, we try to determine the correlation of adolescent religiosity and va-
rious manifestations of mental health issues. The variables that we included in the
study related to mental health are: depression, optimism, meaning of life, hope,
and fear of death. The basic assumption based on theories and previous resear-
ches is that greater religiosity contributes to better mental health, ie, less depre-
ssion, and fear of death, and greater optimism and hope, and meaningful life.
TheresearchwasconductedintheRepublicof Srpskaonasampleof402adolescents. 60%of
theseweregirlsand40%boys. Thescalesthatwereusedinthestudyshowedsolidreliability.



Religioznost i odredeni korelati mentalnog zdravlja mladih

Analyses showed a small but significant positive correlation of religiosity
with optimism, hope and fear of death. There was no significant correlati-
on with the meaning of life and depression. These findings indicate that reli-
giosity is in a complex relationships with these variables, and that the relati-
onship of religion and various aspects of mental health can not be superficially.

Keywords: religiosity, optimism, meaning of life, hope, depression, fear of death
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