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Sazetak

Povezanost orthoreksije nervoze sa samopostovanjem, perfekcionizmom i privrzenosti kod

studenata i studentica

Cilj ovog istrazivanja bio je ispitati obiljezja povezanosti orthoreksije nervoze, novog
fenomena koji ozna¢ava mani¢nu usmjerenost na zdravu prehranu (Scarff, 2017) sa
samopostovanjem, perfekcionizmom i privrzenosti kod studenata i studentica.U istrazivanju je
sudjelovalo ukupno 230 sudionika od cega je bilo 160 studentica i 70 studenata s
KinezioloSkog fakulteta te Prehrambeno-biotehnoloSkog fakulteta SveuciliSta u Zagrebu.
Prosjecna dob sudionika iznosila je 21 godinu (M=21,69, SD=2,5). Sudionici su ispunili niz
upitnika; Upitnik Orthoreksije nervoze (ORTHO-10) koji je nastao prilagodbom originalnog
upitnika ORTHO-15  (Donini, Marsili, Graziani, Imbriale i Canella, 2005), Upitnik
samopostovanja kao stanja (Heatherton 1 Polivy, 1991), Upitnik privrzenosti (Griffin i1
Bartholomew, 1994), te Visedimenzionalni upitnik perfekcionizma (Stoeber, Otto, Pescheck,
Becker 1 Stoll, 2007). Pored navedenog, prikupljeni su podaci o dobi i rodu sudionika te
fakultetu na kojem studiraju. Rezultati pokazuju kako postoji statisticki znacajna razlika
izmedu studenata i studentica na podljestvici samopostovanja vezanog za izgled i socijalnog
samopostovanja pri ¢emu studenti ostvaruju vise prosjecne vrijednosti na obje podljestvice te
na podljestvici plasljive privrzenost na kojoj djevojke ostvaruju vise vrijednosti. Znacajna
razlika nije pronadena na ljestvici orthoreksije nervoze, podljestvicama perfekcionizma i
sigurnoj privrZzenosti. Pronadena je i znaCajna pozitivna povezanost orthoreksije nervoze i
obje podljestvice perfekcionizma dok s drugim podljestvicama nije postojala znacajna
povezanost. Utvrdena je 1 statisticki znaCajna razlika izmedu osoba s niskom i visokom
tendencijom prema orthoreksiji nervozi na podljestvicama perfekcionizma dok na drugim
ljestvicama nije pronadena znaCajna razlika. Zaklju¢no, orthoreksija nervoza predstavlja
slozen konstrukt koji pokazuje slicnosti s poremecajima prehrane i opsesivno-kompulzivnim
poremecajima, medutim nekonzistentni empirijski nalazi i nedostaci postoje¢ih mjernih
instrumenata upuc¢uju na potrebu za daljnjim istraZzivanjem i boljom operacionalizacijom ovog
konstrukta.

Kljuéne rijeci: orthoreksija nervoza, samopostovanje, perfekcionizam, privrzenost



Abstract

Correlation between orthorexia nervosa, self-esteem, perfectionism and attachment among

students

This paper deals with the study of the correlates of orthorexia nervosa, a new term related to
the pathological obsession with healthy eating. The aim of the study was to examine
the characteristics of the relationship between orthorexia nervosa and self-esteem,
perfectionism and attachment in college students. A total of 230 students participated in the
study, of which 160 were female and 70 male students from the Faculty of Kinesiology and
the Faculty of Food, Biotechnology and Nutrition, University of Zagreb. The average age of
the participants was 21 years (M = 21.69, SD = 2.5). Participants completed a series of
questionnaires; The Orthorexia Nervosa Questionnaire (ORTHO-10) resulting from the
adaptation of the original ORTHO-15 questionnaire (Donini, Marsili, Graziani, Imbriale, &
Canella, 2005), then the State Self-esteem Questionnaire (Heatherton and Polivy, 1991),
the Relationship  Scales  Questionnaire  (Griffin and Bartholomew, 1994) and
the Multidimensional Questionnaire of Perfectionism (Stoeber, Otto, Pescheck, Becker, &
Stoll, 2007). In addition, data about age, gender and faculty at which they are studying were
also collected. The results show that there is a statistically significant difference between men
and women on subscales of appearance and performance self-esteem on which men achieved
higher average values and on fearful attachment subscale on which women achieved higher
values. A significant difference wasn't found on the scale of orthorexia nervosa, subscales of
perfectionism and secure attachment. There was also a significant positive
correlation between orthorexia nervosa and both subscales of perfectionism, while no
significant correlation was found with other subscales. There was also a statistically
significant difference between students with low and high tendency for orthorexia nervosa on
both subscales of perfectionism while on other scales there was no significant difference
found. Finally, orthorexia nervosa is a complex construct with similarities to eating disorders
and obsessive-compulsive disorders. However, inconsistent empirical findings and
shortcomings of existing measurement instruments suggest the need for further research and
better operationalization of this complex phenomenon.

Keywords: Orthorexia nervosa, self-esteem, perfectionism, attachment
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1. Uvod
1.1.Orthoreksija nervoza

Orthoreksija nervoza relativno je nov pojam u znanstvenom 1i istrazivaCkom svijetu.
Prvi ga put spominje dr. Steven Bratman 1997. godine (prema Dudas i Turi, 2008) 1 poblize
ga opisuje u svojoj knjizi ,,Ovisnici o zdravoj prehrani® (Donini, Marsili, Graziani, Imbriale i
Cannella, 2005) i o njemu do danas ima jako malo istraZivanja, podataka i saznanja
(Mclnerney-Ernst, 2011).
Smatra se da se ovaj pojam u javnosti poceo spominjati 2014. godine nakon $to je tada
popularna blogerica priznala kako pati od poremecaja prehrane zbog kojeg nije opsjednuta
koli¢inom hrane koju pojede, ve¢ kvalitetom hrane koju jede (Pfeffer, 2014).
Po svojoj definiciji, orthoreksija nervoza je potencijalni psihicki poremecaj koji predstavlja
patoloSku opsjednutost zdravom prehranom (Brytek-Matera, 2012) ili mani¢nu usmjerenost
na zdravu prehranu (Scarff, 2017). Potencijalni, jer ovaj fenomen do danas nije svrstan u
psihicke poremecaje. Mnogi se pitaju kako nesSto zdravo u bilo kojem obliku moze biti lose,
medutim orthoreksija zdravu prehranu dovodi do nezdrave krajnosti. Ukljucuje konzumiranje
samo zdrave hrane, neovisno o prilici 1 dostupnosti iste, ¢ak i konzumiranje hrane koja je
zdrava samo po vjerovanju tog pojedinca (Donini, Marsili, Graziani, Imbriale i Cannella,
2005). Ono §to je jos karakteristi¢no za ovaj fenomen je otezano svakodnevno funkcioniranje
1 problemi u raznim poljima zivota uzrokovani zeljom i potrebnom da se konzumira samo
,zdrava® hrana. (Scarff, 2017). Za razliku od anoreksije i bulimije nervoze, osobe sa
orthoreksijom nervozom nemaju zelju smrsaviti ili biti mrSave te kod ovog poremecaja nije
prisutna iskrivljena slika o sebi kao $to je to kod anoreksije i bulimije nervoze (Brytek-
Matera, 2012). Osobe koje imaju tendenciju prema orthoreksiji ili pate od orthoreksije mogu
izbjegavati putovanja, odlazak u restorane, na zabave, druZenja i posao ako im to ugrozava
mogucénost konzumiranja hrane koju zele konzumirati, a ako i idu na druzenja i gore
navedena mjesta, oni nose svoju hranu. Postaju uzrujani kada ljudi oko njih jednu nezdravo i
cesto ,,gnjave* okolinu s vlastitim idejama o zdravoj prehrani. Nerijetko troSe nekoliko sati
dnevno na pripremu odgovaraju¢e hrane, a ako se odmaknu od tog ,rezima“ osjecaju
izuzetnu krivnju (Scarff, 2017). Nadalje, Scarff (2017) navodi i kako osobe koje pate od
orthoreksije nervoze usprkos konzumaciji zdrave hrane, ¢esto ne unose dovoljne koli¢ine
onih supstanci koje su im potrebne.
Orthoreksija nervoza do danas nije svrstana u DSM V (“Diagnostic and Statistical Manual of

Mental Disorders”- Dijagnosticki 1 statisticki priruc¢nik psihickih poteSkoca). Kako je ranije



spomenuto, zbog nekih specificnih povezanosti i prediktora orthoreksije, postavlja se pitanje
u koji spektar poremecaja bi svrstali orthoreksiju nervozu kada bi doslo do klasifikacije kao
poremecaja. Neki autori nisu sigurni je li orthoreksija uopée pravi poremecaj i je li “vrijedna“
svrstavanja u ranije spomenuti prirucnik-DSM (Brytek-Matera, 2012). Drugi smatraju kako
se moze svrstati u poremecaje licnosti, ponasanja ili opsesivno-kompulzivne poremecaje,
iako na prvu djeluje kao poremecaj prehrane (Brytek-Matera, 2012; Costa, Hardan-Khalil,
2018). Primjerice, Brytek-Matera (2012) opisuje kako se orthoreksija nervoza razlikuje od
anoreksije 1 bulimije nervoze jer ne postoji usmjerenost na mrSavljenje, percipirani problem s
viskom kilograma te ne postoji iskrivljena slika vlastitog tijela te u vecoj mjeri nalikuje
opsesivno-kompulzivnim poremecajima ili crtama li¢nosti. Takoder je zanimljivo spomenuti
rezultate istrazivanja u kojem je ispitana korelacija izmedu tendencije prema razvoju
orthoreksije nervoze i rezultata na ljestvicama MMPI-2 inventara (,,Minnesota Multiphasic
Personality Inventory*, inventar koji ispituje pojavnost psihickih poremecaja), pri ¢emu je
utvrdeno kako najvecu korelaciju s orthoreksijom nervozom ima upravo ljestvica opsesivno-
kompulzivnih tendencija (Donini, Marsili, Graziani, Imbriale i Cannella, 2005). Stru¢njaci za
poremecaje prehrane iz Ujedinjenog Kraljevstva navode kako orthoreksija ne moze biti
poremecaj prehrane jer ne pocinje niskim samopoStovanjem kao Sto je to slucaj kod
anoreksije ili bulimije, no upucuju kako se s vremenom ova karakteristika moze razviti u
poremecaj prehrane jer prehrana postaje sve kompulzivnija i stroza te dolazi do mrSavljenja i
nedostatka potrebnih nutrijenata (Fidan, Ertekin, Isikay i Kirpinar, 2010). Drugi autori
navode kako je motivacija u orthoreksiji nervozi usmjerena na konzumaciju Ciste i zdrave
hrane, $to upucuje na perfekcionizam i potrebu za kontrolom §to je slicno anoreksiji nervozi i
drugim poremecajima prehrane (Mathieu, 2005). Takoder, osobe s tendencijom anoreksiji ili
orthoreksiji nervozi imaju sli¢ne karakteristike pa su Cesto jako uredni, oprezni i usmjereni na
detalje s pretjeranom potrebom za brigom o sebi (Bartrina, 2007). Zamora i suradnici (2005;
prema Brytek-Matera, 2012) navode kako su kod osoba s orthoreksijom nervozom opsesivno-
kompulzivne crte licnosti prili¢no slicne pacijentima s restriktivnom anoreksijom nervozom,
primjerice oni dijele rigidnost, perfekcionizam, fobije, anksioznost, hipohondriju i potrebu za
kontrolom. Orthoreksija moze biti uzrokovana poremec¢ajima u stavovima prema prehrani ili
opsesivno kompulzivnim simptomima (Zamora i sur, 2005; prema Brytek-Matera 2012).
Mathieu (2005) s druge strane spominje i kako opsjednutost savrSenstvom sama po sebi nije
poremecaj prehrane i navodi kako se orthoreksiju nervozu treba klasificirati u opsesivno —

kompulzivnu skupinu poremecaja.



Konacno, turska klinicka studija pokazala je kako je broj osoba koje pate od orthoreksije
nervoze u porastu (Arusoglu, Kabakei, Koksal, Kutluay i Merdol, 2008) te se smatra da ¢e

velik broj saznanja o orthoreksiji nervozi tek poceti pristizati.

1.2.Samopostovanje

SamoposStovanje mozemo definirati kao srediSnji pojam ljudskog samopoimanja, a
samopoimanje se sastoji od nasih iskustava i ideja o nama samima koje ukljucuju sve aspekte
zivota (Lackovi¢-Grgin, 1994). Prema Rosenbergu (1965) samopostovanje je pozitivan ili
negativan stav prema sebi, dok Coopersmith (1967) isti pojam opisuje kao stupanj uvjerenja u
vlastite sposobnosti i vrijednost. Osobe s visokim samopostovanjem su zadovoljnije zZivotom
(Diener i Diener, 2009), imaju pozitivnu sliku o sebi, vjeruju u sebe 1 s lako¢om rjeSavaju
probleme te postoji manja vjerojatnost da ¢e biti anksiozne, razviti depresiju ili poremecaje
prehrane (Dacey 1 Kenny, 1994). Osobe s niskim samopostovanjem ¢esto ne vjeruju u sebe i
teSko rjesavaju prepreke, Sto Cesto prati niz negativnih posljedica poput depresivnosti,
anksioznosti 1 poremecaja prehrane (Dacey 1 Kenny, 1994). Nase samopostovanje velikim
dijelom proizlazi iz interakcije s ljudima iz naSe okoline. Za razvoj samopostovanja su u
dje¢joj dobi najvazniji odnosi s roditeljima, u adolescentskoj dobi odnosi s vr$njacima, a tek
kasnije nastaje vlastiti stav o sebi koji manje ovisi o utjecajima iz okoline (Lebedina-
Manzoni, 2007). Lebedina-Manzoni i1 Lotar (2011) navode kako je visoko samoposStovanje
nuzno za bolje funkcioniranje pojedinca i njegovu prilagodbu. Kada govorimo o strukturi
samopostovanja, neki autori postavljaju pitanje je li ono promjenjivo ili stabilno (Markus i
Kunda, 1986; prema Heatherton 1 Polivy, 1991). Istrazivanje koje su proveli Trzesniewski,
Donnellan 1 Robins (2003) je pokazala kako samoposStovanje pokazuje znacajnu stabilnost
kroz vrijeme, gotovo na razini osobina licnosti. Medutim, pronasli su odreden trend razvoja
samopostovanja pa tako navode da je ono kroz djetinjstvo nisko, povecava se kroz
adolescenciju i opet se smanjuje u starijoj dobi. Ovaj trend autori nisu mogli objasniti kroz
dob, rod, etnicku pripadnost, pouzdanost mjera ili nekim drugim potencijalnim moderatorom.
Takoder, istrazivanje Ortha i Robinsa (2014) upucuje na slicnost samopoStovanja sa
osobinama li¢nosti i inteligencijom u kontekstu promjena. Oni se slazu s Trzesniewskijem i
suradnicima oko uzroka kretanja samopoStovanja, no naglasavaju kako ono nije potpuno
nepromjenjivo 1 usporeduju ga s neuroticizmom i ekstraverzijom u kontekstu promjena kroz

zivot. Istrazivanja koja govore u prilog stabilnosti samopoStovanja Cesto u objaSnjavanju



odrzavanja te stabilnosti govore kako pojedinci traze one podrazaje i informacije koje
potvrduju njihovu sliku o sebi, a izbjegavaju ono Sto bi taj koncept moglo narusiti
(Greenwald, 1980). James (1980; prema Heatherton i Polivy, 1991) upucuje na promjenjivost
samoposStovanja u skladu sa svakodnevnim uspjesima i neuspjesima, no opisuje 1 dio
samopostovanja koji ostaje nepromjenjiv. Takoder, brojna istraZzivanja govore u prilog
momentalnoj promjenjivosti samoevaluacije prilikom raznih situacijskih faktora (Heatherton
i Polivy, 1991). Temeljem mnogih istrazivanja koja ukazuju na promjenjive ili pak stabilne
dijelove samopostovanja, Rosenberg (1965) navodi kako je samoposStovanje stabilna
dispozicija s nekim stupnjevima moguce devijacije. Kao nastavak na raspravu o stabilnosti
samopostovanja, doSlo je do razvijanja brojnih psihologijskih instrumenata, podjela i
dimenzija samopoStovanja. Tako se javila podjela na samopostovanje kao stanje (engl. state
self-esteem) koje je mjereno u ovom istrazivanju te na samopostovanje kao osobinu (engl.
trait self-esteem). Leary, Tambor, Terdal i Downs (1995) su u skladu s ranijom raspravom
opisali prosjeCnu razinu samoposStovanja kao osobine koju pojedinac ima kroz razliite
situacije 1 vremenske periode, te su u drugom opisu naveli neizbjeznu promjenu
samopostovanja pojedinca koja se dogada svakodnevno, §to se odnosi na samopostovanje kao
stanje.

Prema Heatherton 1 Polivy (1991) samopostovanje se moze podijeliti na socijalno
samopostovanje, samopoStovanje vezano za nasu izvedbu i samopoStovanje vezano za izgled.
Prema Heatherton, Wyland i Lopez, (2003) socijalno samopostovanje odnosi se na percepciju
pojedinca o tome kako ga drugi vide. Ovo je subjektivno i temeljeno je na percepciji. Ukoliko
neka osoba vjeruje da ju njezine bliske osobe cijene 1 poStuju ona ¢e imati visoko socijalno
samoposStovanje. Isti autori samopoStovanje vezano za izvedbu objasnjavaju kao osjecaj
pojedinca o njegovim kompetencijama i1 ukljucuje intelektualne sposobnosti, akademski
uspjeh, ucinkovitost 1 slicno. Osobe s visokim samopostovanjem vezanim za izvedbu vjeruju
da su pametne i sposobne. Konacno, samoposStovanje vezano za izgled odnosi se na to
kakvim osobe smatraju svoj fizicki izgled i ukljucuje atletske sposobnosti, privlac¢nost, sliku o

svom tijelu, stigme i osjecaje vezane za rasu i etnicku pripadnost.

1.3.Perfekcionizam

Od samog pocetka istrazivanja perfekcionizma postoje nesuglasice oko

operacionalizacije 1 definicije ovog konstrukta (Flett 1 Hewitt, 2002). Kako se perfekcionizam



obi¢no smatrao posljedicom ili rizikom za neki poremecaj, ne postoji ¢vrsto teorijsko uporiste
u istrazivanjima perfekcionizma jer sam pojam nije dovoljno istrazen (Greblo, 2012). Po
nekim se autorima perfekcionizam moze definirati kao odlu¢na teznja prema ostvarenju
samonametnutih zahtjeva (Shafran, Cooper i Fairburn, 2002). U laickom, znanstvenom, te u
podrucju klinicke psihologije je prilicno dugo bila aktualna negativnha percepcija
perfekcionizma te je taj pojam Cesto bio oznaka za usmjerenost na detalje 1 rigidnost, dosadu i
nefleksibilnost (Lilley, 2006). Takoder, u akademskom svijetu je ovaj konstrukt u poc¢ecima
njegovog istrazivanja smatran jednodimenzionalnim negativnim konstruktom. S prvim
proucavanjima perfekcionizma zapoceo je Freud (Freud, 1926; prema Hill, Mclntire 1
Bacharach, 1997) sa svojom psihoanalitickom Skolom te ga je opisivao u kontekstu superega
koji namece nerealna o¢ekivanja za superiornom izvedbom. U tom se razdoblju takva vrsta
teznje savrSenstvu smatrala indikativnom za psihopatoloska stanja (Greblo, 2012).

U znanstvenom se kontekstu ovaj pojam poceo sve intenzivnije istrazivati. Frost i
suradnici (1990) su naveli karakteristike perfekcionizma 1 definirali dimenzije: visoki osobni
standardi, organiziranost, zabrinutost zbog pogresaka, sumnja u vlastite postupke, visoka
roditeljska ocekivanja i roditeljski kriticizam. U tom se istrazivanju prvi put spomenula
vaznost meduljudskih odnosa 1 odnosa s roditeljima u razvoju perfekcionizma pa se moze
re¢i kako su roditeljska ocekivanja od djece vazni prediktori u razvoju perfekcionizma ili
tendencija perfekcionizmu. Prema Hewitt i Flett (1991) perfekcionizam se sastoji od tri
aspekta: sebi-usmjereni perfekcionizam (engl. self-oriented perfectionism), u kojem osoba
sama sebi postavlja izuzetno visoke ciljeve 1 zahtjeve, zatim drugima-usmjereni
perfekcionizam (engl. other-oriented perfectionism), koji ukljucuje jako visoka ocekivanja od
drugih ljudi i jako strog tretman tudeg ponasanja i druStveno propisani perfekcionizam (engl.
socially prescribed perfectionism), koji se odnosi na percepciju pojedinca o nametnutim
zahtjevima iz okoline. Iako je u pocCetcima istrazivanja perfekcionizam bio smatran iskljuc¢ivo
negativnom osobinomi dovodio se u korelaciju s brojnim psihickim poteskocama, kasnije se
pocelo izvjeStavati o osobama koje teze prili¢no visokim, teSko dostiznim ciljevima, a pri
¢emu su zadovoljne svojim zZivotom, imaju visoko samopostovanje i vrlo su uspjesne. Ovo se
primijetilo primjerice kod vrhunskih sportasa koji su pokazivali tendencije perfekcionizmu,
no uz izostanak negativnih posljedica koje su ranije bile navedene kao pratee pojave
perfekcionizma (Terry-Short, Owens, Slade, i Dewey, 1995). Nakon niza godina debatiranja
istrazivaCa o dimenzionalnosti i kompleksnosti te pozitivnim i negativnim aspektima
perfekcionizma, dosSlo se do zakljucka kako je perfekcionizam uistinu vrlo kompleksan

konstrukt koji djeluje na brojne aspekte psihickih procesa i ponasanja te bi ograni¢avanje



istog na negativne konotacije bilo pogresno (Greblo, 2012). Hamachek (1978) je prvi donekle
pomirio suprotstavljena misljenja brojnih istrazivaca i naveo kako su u pravu 1 oni koji
perfekcionizam gledaju kao pozitivnu karakteristiku koja potic¢e na akciju, kao i oni koji ga
smatraju negativnom karakteristikom povezanom s brojim potesko¢ama u funkcioniranju. On
smatra da se perfekcionizam moze definirati na dva nacina; kao adaptivni i neadaptivni
perfekcionizam 1 tako definiran obuhvaéa i1 najbolje objasnjava kontradiktorne nalaze
dosadasnjih istrazivanja. Nakon toga je vrlo velik broj autora perfekcionizam poceo gledati
na ovakav dvodimenzionalni nain. Kasnije su stvoreni i razni upitnici i metode mjerenja
adaptivnog 1 neadaptivnog perfekcionizma i novija su istrazivanja pokazala specificna
obiljezja i sli¢nosti ovih dimenzija.

Neovisno o tome, daljnja istrazivanja i produbljivanje znanja i dalje su vrlo potrebni u

ovom podrucju.

Neadaptivni perfekcionizam

Neke osobe teze nerealno visokom uspjehu i postignuéu te svoju vrijednost
procjenjuju kroz ostvarenje cilja kojeg su si nametnuli (Shafran i Mansell, 2001). Osobe koje
teze ispunjenju takvih ciljeva i na taj na¢in vrednuju sebe imaju puno veci ulog od drugih te
osjecaju manje zadovoljstvo zivotom, usmjeravaju se na negativne aspekte, samokriti¢ne su,
usmjerene na izbjegavanje pogresaka, napete su i anksiozne, i to ¢esto dovodi do odustajanja
(Antony i Swinson, 1998). Cesto razmisljaju u terminima “sve ili ni§ta“ pa sve §to odstupa od
savrSene izvedbe smatraju neuspjehom (Enns i Cox, 2002). Ovo prati i neprekidna potreba za
poboljSanjem, pa izvjestan uspjeh nakon jednog ostvarivanja vise nije dovoljan i osoba tezi
jos boljoj izvedbi. Standardi postignuéa postaju nerealno visoki, a nezadovoljstvo koje ih
prati je sve vece te osobe ulaze u zacarani krug neadaptivnog perfekcionizma (Shafran i
Mansell, 2001). Tako opisan perfekcionizam zove se neadaptivni perfekcionizam (Greblo,
2012) i1 povezan je s depresijom (Lauri Korajlija 1 Joki¢-Begi¢, 2011), anksioznos¢u (Lauri
Korajlija 1 Joki¢-Begi¢, 2009), niskim samopoStovanjem (Pokrajac-Bulian i sur., 2008),
loSom slikom o sebi i veCom tendencijom prema poremecajima prehrane (Pokrajac-Bulian,

Ambrosi-Randi¢ 1 Kuki¢, 2008; Flett, Hewitt 1 Dyck, 1989).



Adaptivni perfekcionizam

Kako je ranije navedeno, novija istrazivanja pokazuju da perfekcionizam moze
predstavljati 1 adaptivnu teZznju za osobnim rastom i razvojem (Stoeber i Otto, 2006) i teznju
osobe za ostvarivanjem visokih, ali dostiznih ciljeva. Prati ga Zelja za postizanjem uspjeha,
osjecaj zadovoljstva nakon postizanja uspjeha (Hamachek, 1978) te pozitivne emocije (Frost i
sur., 1990, 1993). Adaptivni perfekcionisti neuspjeh ne smatraju znakom vlastite
nekompetentnosti (Slade i Owens, 1998), ve¢ poticajem da u aktivnost uloze viSe truda. Oni
ne teze jednom odredenom cilju ve¢ se trude raditi najbolje Sto mogu i prilagodavaju se
situacijama (Enns i Cox, 2002), odnosno primijenjuju adaptivne metode i aktivno traze
najbolja rjeSenja nekog problema (Burns i Fedewa, 2005). Adaptivni je perfekcionizam u
pozitivnoj korelaciji sa zadovoljstvom Zivotom (Gilman, Ashby, Sverko, Florell i Varjas,
2005), akademskim uspjehom (Jurin, Bratko i Lauri Korajlija, 2007) 1 samoefikasnosti
(Simi¢ Sasié i Sori¢, 2010). Nije pronadena povezanost adaptivnog perfekcionizma i stupnja
izrazenosti anksioznih 1 depresivnih simptoma (Lauri Korajlija, Joki¢-Begi¢ i Begi¢, 2008).

Nakon uvida u ovu pozeljnu (adaptivhu) i nepozeljnu (neadaptivnu) stranu
perfekcionizma, moze se zakljuciti kako prema novijim istrazivanjima perfekcionizam nije
jednodimenzionalni konstrukt s isklju¢ivo negativnim konotacijama, ve¢ dvodimenzionalan

konstrukt koji se moze manifestirati u pozitivnom 1 u negativnom obliku (Greblo 2012).

1.4.Privrzenost

Privrzenost je osjecaj jake emocionalne bliskosti s objektom privrzenosti i u cilju joj
je odrzavanje te bliskosti (Bartholomew 1 Horowitz, 1991). Ono u ranoj dobi pocinje kao
privrzenost majci 1 ova je privrzenost jako vazna za kasnije funkcioniranje pojedinca. Nakon
toga moze se razviti privrZzenost ocu, baki, bratu i drugim ¢lanovima obitelji, prijateljima i
romanti¢nim partnerima. PrivrZzenost povecava ili smanjuje nase socijalne vjestine te utjece
na odnose s drugima; na osjecaj bliskosti ili usamljenost 1 bliske veze, samopoStovanje,
psihopatologiju, pojam o sebi i1 psihosocijalno funkcioniranje. Iz svega toga mozemo jasno
zakljuciti kako privrzenost ima jako vaznu ulogu u mnogim aspektima zivota (Jerkovic,
2005). Prema Smojver-Azi¢ (1999), postoje tri obiljezja privrzenosti koja moraju postojati da
bi se odnos definirao kao odnos privrzenosti. Ta obiljezja su: trazenje bliskog fizickog

kontakta s objektom privrZzenosti, koriStenje objekta privrzenosti kao sigurnosti za



istrazivanje, ali 1 povlacenje u stresu i separacijski prosvjed pri odvajanju od objekta
privrzenosti. Sva djeca razviju neki oblik privrzenosti koji je kod njih najizraZeniji, no taj
oblik nije uvijek siguran. Postoje razlike u kvaliteti te privrZzenosti i ona je definirana
odnosom koji je dijete imalo s primarnim skrbnikom, pa to odreduje ono §to dijete kasnije
oc¢ekuje 1 nacin na koji se ponaSa, ali 1 vlastitoj dostupnosti 1 altruizmu prema drugima
(Bowlby, 1973). Medu prvima u literaturi predloZenim tipovima je sigurno privrzen tip koji
se razvije onda kad je primarni skrbnik uvijek prisutan uz dijete, pruza mu sigurnost i zastitu,
te odgovara na njegove potrebe (Jerkovi¢, 2005). Kada ovo nije prisutno, prema Cassidy
(1999) razvija se nesigurna privrzenost. Kasnije je Ainsworth (1979) predlozila tri stila
privrzenosti: sigurni, izbjegavaju¢i i ambivalentni (zaokupljena), a nakon toga Main i
Solomon (1990) u ovu podjelu dodaju i dezorganizirani tip. Kad se pojavilo pitanje mjerenja
privrzenosti, kreirano je nekoliko upitnika koji su se temeljili na Ainsworthovom (1979)
prijedlogu o trodimenzionalnoj podjeli privrzenosti. Bartholomew 1 Horowitz (1991) su
produljili jedan raniji upitnik 1 predlozili Cetvorofaktorni model privrzenosti od kojih svaki
stil privrZzenosti ima specifi¢an sklop emocionalne regulacije i uspostavljanja i odrZavanja
interpersonalnih odnosa;

Sigurna privrzenost (engl. secure attachment)kod koje se osobe mogu lako zbliziti s
drugima, te se osjecaju ugodno kad ovise o nekome i netko ovisi o njima. Te se osobe ne
brinu da nece biti prihvacene ili da ¢e ostati same.

Plasljivu privrzenost (engl. fearful attachment) kod koje pojedinci osjeéaju nelagodu
ako su bliski s drugima, Zele blisku emocionalnu vezu, ali im je teSko potpuno vjerovati
drugima ili ovisiti o drugima. Boje se prevelike bliskosti zbog moguce povrijedenosti.

Zaokupljena privrzenost (engl. preoccupied attachment) ukljucuje zelju da se osoba
emocionalno zblizi s drugima jako intenzivno, ali joj se ¢ini da drugi to ne Zele toliko,
osjecaju se nelagodno u bliskom odnosu i1 brinu se da drugima nisu vazni koliko su drugi
njima.

Odbijajuca (engl. dismissing attachment) privrzenost ukljucuje to da se osoba osjeca
dobro bez bliskog odnosa, zeli se osjecati nezavisno i samodovoljno (Slika 1).

Sto se ti¢e stabilnosti privrzenosti, Bowlby (1973) smatra da ¢e osobe koje su sigurno
privrzene traziti i ocekivati podrzavajuce 1 zadovoljavajuc¢e odnose te ¢e se i same ponasati na
takav nacin. S druge strane, osobe s nesigurnim modelom privrzenosti ¢e o¢ekivati hladnocu i
negativnost pa ¢e se i same tako postaviti, ¢cime ¢e izazvati hladno ponaSanje osoba s kojima
su u interakciji po i to ¢e samo potvrditi njihovo ocekivanje o hladno¢i 1 odbijanju. Nadalje,

zbog stabilnosti 1 sigurnosti pojedinci biraju okolinu koja moze potvrditi njithov unutarnji



model (Jerkovi¢, 2005). Takvi unutarnji modeli koji neprekidno sami sebe potvrduju, a tome
u konacnici 1 tezimo, ukazuju na kontinuitet i stabilnost stilova privrzenosti od djetinjstva do
odrasle dobi. U ovom istrazivanju proucavat ¢e se odnos stilova privrZzenosti i orthoreksije

nervoze kako bi se ispitala obiljezja povezanosti izmedu ovih konstrukata.

MODEL O SEBI (ovisnost ili anksioznost)

POZITIVAN (niska) NEGATIVAN (visoka)
POZITIVAN SIGURNI TIP ZAOKUPLJENI TIP
(nisko) Ugoda s intimno$¢u i o ' ‘
MODEL O Zaokupljeniodnosima, pretjerano
autonomijom o
DRUGIMA ovisni
NEGATIVAN | ODBIJAJUCI TIP PLASLJIVI TIP
(izbjegavanje) ) . y
(visoko) Umanjuju vaznost ) )
Strah od bliskosti, druStveno
privrZenosti, neovisni o )
izbjegavanje

Slika 1. Dvodimenzionalni model odrasle privrzenosti (Bartholomew i Horowitz, 1991, str. 227).

1.5.Rezultati dosadasnjih istraZivanja

U sljede¢em ulomku govori se o rezultatima dosadasnjih istrazivanja na temu koja je
predmet ovog istrazivanja, pa u skladu s time Strahler (2019), Haddad i suradnici (2019) te
Ozenoglu i Unal (2016) navode kako djevojke pokazuju nesto vise razine orthoreksije
nervoze od mladi¢a. Brytek-Matera, Donini, Krupa, Poggiogalle i Hay (2015) nisu pronasli
razlike izmedu studenata i studentica u tendenciji orthoreksiji nervozi. Beumeister, Cambell,
Krueger i Vohs (2003) navode kako mladi¢i pokazuju veée vrijednosti izvedbenog
samopostovanja i samopostovanja vezanog za izgled, a djevojke socijalnog samopostovanja.
Mulaosmanovi¢ 1 Mujki¢ (2016) navode kako nema znacajnih razlika izmedu mladic¢a 1
djevojaka na ljestvici perfekcionizma dok Enns, Cox, Sareen, i Freeman (2001) govore da
djevojke pokazuju vece rezultate na neadaptivnom perfekcionizmu. Kratina (2006) 1 Kinzl 1
suradnici (2006) navode kako kod visokih tendencija prema orthoreksiji nervozi postoji i

visoko samopoStovanje jer se pojedinci osje¢aju i smatraju superiornima u odnosu na druge



zbog ispravnog ponasanja koje kako smatraju, oni primjenjuju. S druge strane, Barnes i
Caltabiano (2017) navode kako nisu pronasli znacajnu povezanost izmedu tendencija prema
orthoreksiji nervozi i razine samopoStovanja. Prema Brytek-Matera (2012) stru¢njaci za
poremecaje prehrane kao jedan od argumenata zaSto se orthoreksija nervoza ne ubraja u
poremecaje prehrane navode samoposStovanje koje nije naruseno kao S§to je to sluCaj s
anoreksijom 1 bulimijom nervozom te upucuju na vecu slicnost orthoreksije nervoze s
opsesivno-kompulzivnim poremeéajima (Ozenoglu i Unal, 2016). Barnes i Caltabiani (2017)
su pronasli povezanost orthoreksije s privrzenosti, perfekcionizmom i slikom o svom tijelu.
Rezultati dosadaSnjih istrazivanja pokazuju i1 kako je pronadena znacajna pozitivna
povezanost orthoreksije nervoze neadaptivnim perfekcionizmom, i opsesivno-kompulzivnim
tendencijama (Hayes, Wu, Nadai i Storch, 2017). Nadalje, Lavender i suradnici (2016) te
Vidovi¢, Maji¢ i Begovac (2008) govore o povezanosti neadaptivnog perfekcionizma i
poremecaja prehrane. Ovo ukazuje na slicnost orthoreksije nervoze i poremecaja prehrane.
Barnes 1 Caltabiano (2017) pronalaze povezanost visoke tendencije orthoreksiji nervozi s
visokim razinama plasljive privrzenosti, dok sa sigurnim stilom privrZzenosti pronalaze
obrnutu korelaciju. Dakanalis 1 suradnici (2014) pokazuju kako je neadaptivni
perfekcionizam medijator u odnosu zaokupljene 1 odbijajuce privrzenosti s poremecajima

prehrane ili simptomima istih.

S obzirom na relativno mali broj radova o orthoreksiji nervozi, njezinim korelatima i
karakteristikama, Costa, Hardan-Khalil i Gibbs (2017) navode kako su potrebna dodatna
istrazivanja. U skladu s navedenim, osmisljeno je ovo istrazivanje kojem se zeli doprinijeti

boljem razumijevanju ovog slozenog konstrukta.

2. Cilj i problemi

Cilj istrazivanja je ispitati obiljezja povezanosti orthoreksije nervoze sa samopostovanjem,
perfekcionizmom 1 privrZzenosti kod studenata i studentica. Sukladno cilju istrazivanja,

formulirani su sljedeci istrazivacki problemi:

1. Ispitati razlikuju li se studenti i studentice u stupnju izrazenosti orthoreksije nervoze,

samopoStovanja, perfekcionizma i privrzenosti.

H1: Postoji statisticki znacajna razlika izmedu studenata 1 studentica u stupnju izraZzenosti
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orthoreksije nervoze, samopostovanja, perfekcionizma 1 privrzenosti na nacin da
studentice pokazuju vece tendencije orthoreksiji nervozi, niZze samopostovanje na svim
podljestvicama, nizi adaptivni i visi neadaptivni perfekcionizam te nize rezultate na

podljestvici sigurne privrZenosti i viSe na podljestvici plasljive privrzenosti.

2. Ispitati povezanost tendencije prema orthoreksiji nervozi sa stupnjem izrazenosti razli¢itih

1 specificnih oblika samopoStovanja, perfekcionizma i privrzenosti.

HI1: Postoji statisticki znacajna pozitivna povezanost tendencije orthoreksiji nervozi i

socijalnog samopostovanja, samopostovanja vezanog za izgled i izvedbu.

H2: Postoji statisticki znaCajna negativna povezanost tendencije orthoreksiji nervozi i
adaptivnog perfekcionizma, te znacajna pozitivna povezanost tendencije orthoreksiji

nervozi i neadaptivnog perfekcionizma.

H3: Postoji statisticki znacajna povezanost tendencije orthoreksiji nervozi s plasljivom i
sigurnom privrzenosti tako da s povecanjem tendencije orthoreksiji nervozi raste plasljiva

privrzenost, a pada sigurna i obrnuto.

3. Utvrditi razlikuju 1i se osobe koje pokazuju manju ili vecu sklonost orthoreksiji nervozi u

prosjecnim rezultatima na podljestvicama samopostovanja, perfekcionizma i privrzenosti.

H1: Postoji statisticki znacajna razlika izmedu osoba s niskom 1 visokom tendencijom
orthoreksiji nervozi u prosjenim rezultatima na ljestvicama samopoStovanja,
perfekcionizma i privrzenosti tako da osobe s ve¢om tendencijom orthoreksiji nervozi
imaju veci rezultat na svim podljestvicama samopoStovanja, ljestvici neadaptivnog
perfekcionizma 1 na plasljivoj privrzenosti. O¢ekuje se da osobe s niskom tendencijom
orthoreksiji nervozi imaju viSe rezultate na podljestvici adaptivnog perfekcionizma i

sigurne privrzenosti.
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3. Metoda
3.1.Sudionici

Sudionici ovog istrazivanja su bili studenti 1 studentice Prehrambeno-biotehnoloSkog
(N=123, 53,5%) te KinezioloSkog fakulteta (N=107, 46,5%) Sveucilista u Zagrebu. Ukupno
je sudjelovalo 230 sudionika i od toga je bilo 70 (30,4%) muskih i 160 (69,6%) zenskih
sudionika. Prosjecna dob sudionika bila je 21 godina (M= 21,69, SD=2,5).

3.2. Instrumenti

Upitnik Orthoreksije nervoze (ORTHO-15; Donini, Marsili, Graziani, Imbriale i Cannella,
2005).

Upitnik ispituje tendenciju prema razvoju orthoreksije nervoze. Sastoji se od 15
pitanja, a moguci odgovori se kre¢u od 1=“Uvijek* do 4 = ,,Nikad*. Nizi rezultat upucuje na
vise razine orthoreksije nervoze, $to je u ovom istrazivanju radi jednostavnije interpretacije
prikazano obrnuto. Za dijagnosticki kriterij autori predlazu ukupni rezultat ispod 40. Ukupni
rezultat raCuna se sumiranjem odgovora na svim ¢esticama (Donini i sur. 2005). Upitnik ne
sadrzi podljestvice. Upitnik je originalno konstruiran na talijanskom jeziku, te je u procesu
validacije preveden na engleski. Nakon toga je engleska verzija prevedena na hrvatski tako da
su dvije osobe upitnik prevele s engleskog na hrvatski, a jo§ dvije ponovile prijevod u
suprotnom smjeru s hrvatskog na engleski jezik. Nakon toga su usporedivani odgovori i
odabrane su najcesc¢e 1 najbolje opcije za svaku pojedinu Cesticu. Pouzdanost tipa unutarnje
konzistencije za ovaj upitnik se prili¢no razlikuje u istrazivanjima na razli¢itim populacijama.
Cronbach Alpha iznosi 0.7 — 0.9 prema Stocher i suradnicima (2015), dok je prema
Roncerou, Barradai i Perpinai (2017) pouzdanost ovog upitnika iznosila 0.2 S§to je
iznenadujuce nisko. Pouzdanost je bila puno veca za revidirani upitnik s jedanaest Cestica i
iznosila je 0.74. Brytek-Matera 1 suradnici (2014) utvrdili su pouzdanost od 0.6 na poljskoj
populaciji, no takoder nakon prilagodavanja upitnika. U ovom istrazivanju Cronbach Alpha
upitnika za originalnu verziju se slagao s nalazom Roncera i suradnika (2017) i iznosio je
0.27. Kako je ovaj rezultat prenizak za pouzdanost rezultata dobivenih temeljem upitnika,
radi povecanja pouzdanosti tipa unutarnje konzistencije izdvojeno je pet Cestica, a to su
estice 1, 2, 9, 13, 14. Cestice su izdvojene postepeno uz provjeru pouzdanosti dok nije

postignuta odgovarajuca razina pouzdanosti upitnika. Pouzdanost tako operacionaliziranog
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upitnika (Ortho-10) iznosila je 0.70 Sto predstavlja zadovoljavaju¢u razinu pouzdanosti.
Opravdanje za ovaj postupak pronadeno je u literaturi. Naime, slicnu adaptaciju upitnika
(analizom pouzdanosti i postepenom eliminacijom Cestica) proveli su i Arusoglu, Kabakci,
Koksal i Merdol (2008), Varga, Thege, Dukay-Szabd, TuryiVan Furth (2014), te Missbach i
suradnici (2015; prema Dunn i Bratman, 2016). S obzirom da nova verzija upitnika ima 10
Cestica, njezina minimalna vrijednost iznosi 10, a maksimalna 40 bodova pa se kao
dijagnosticki kriterij nije mogao koristiti kriterij od 40 ostvarenih bodova kako su predlozili
Donini i suradnici (2005). Po primjeru dosadasnjih istrazivanja (Agopyan, Kenger, Kermen,
Ulker, Uzsoy, 1 Yetgin, 2019) kako bi se postavila nova dijagnosticka granica, izraCunata je
aritmeticka sredina ljestvice orthoreksije koja iznosi 26.07 te medijan zbog odstupanja od
normalnosti koji je iznosio 26.00. Zbog jednostavnije interpretacije, ljestvica je rekodirana na
nacin da visi rezultat oznacava vecu tendenciju orthoreksiji nervozi, a nizi rezultat manju

tendenciju orthoreksiji nervozi.

Upitnik samopostovanja kao stanja (State Self-Esteem Scale; SSES; Heatherton i Polivy,
1991).

Instrument koji ispituje samoposStovanje kao stanje i1 sastoji se od tri dimenzije:
Samopostovanje vezano za Izgled (eng. appearance), Izvedbu (eng. performance) te
Socijalno (engl. social) samopostovanje. Podljestvicu samopostovanje vezano za izgled ¢ini 6
pitanja i1 primjer Cestice je ,,Osjecam se zadovoljno s trenutnim izgledom svog tijela”.
Podljestvicu Samopostovanje vezano za Izvedbu Cini 7 pitanja i primjer Cestice je ,,Osjecam
se samopouzdano u vezi svojih sposobnosti*“. Podljestvicu Socijalno samopostovanje ¢ini 7
Cestica i primjer Cestice je ,,Osjecam da me drugi postuju i da mi se dive.* Upitnik se sastoji
od 20 pitanja, a odgovori se na Likertovoj ljestvici krecu od 1 (,,U potpunosti netocno za
mene*‘) do 5 (,,U potpunosti to¢no za mene*). Zadatak sudionika je oznaciti koliko se slazu s
navedenom tvrdnjom. Ukupni rezultat za svaku podljestvicu se racuna kao suma odgovora na
svakoj pojedinoj podljestvici. Visi rezultat oznacava vece samopoStovanje. Upitnik je u
originalnoj verziji konstruiran na engleskom jeziku i ne postoji validirana verzija na
hrvatskom jeziku. Zbog toga je engleska verzija prevedena na hrvatski tako da su dvije osobe
upitnik prevele s engleskog na hrvatski, a jos dvije ponovile prijevod, no u suprotnom smjeru,
s hrvatskog na engleski. Nakon toga su usporedivani odgovori i odabrane su najcesce i
najbolje opcije za svaku pojedinu Cesticu. Pouzdanost tipa unutarnje konzistencije za cijelu

skalu iznosi 0=0.92 (jednaka je za studente 1 studentice), a kako ova vrsta pouzdanosti u
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originalnom radu nije navedena za podljestvice, iz drugih je istrazivanja uzet primjer pa se
pouzdanost tipa unutarnje konzistencije na kineskoj verziji upitnika za podljestvice krece od
0.73 do 0.81 (Chau, Thompson, Chang i Woo, 2008), dok je na uzorku iranskih studenata ova
pouzdanost za podljestvice 0.78 (samoposStovanje vezano za izvedbu), 0.72 (socijalno
samopostovanje) 1 0.53 (samopoStovanje vezano za izgled) (Bozorgpour i Salimi, 2012). U
ovom istrazivanju vrijednost pouzdanosti za podljestvicu samopostovanja vezanog za Izgled
iznosi 0.81, za Izvedbu 0.82 te za Socijalno samoposStovanje 0.67, Sto je u skladu s

ocekivanjima i dosadasnjim istrazivanjima.

Upitnik privrzenosti (Relationship Scales Questionnaire; RSQ; Griffin i Bartholomew, 1994)

Upitnik ispituje privrZzenost i moze se primijeniti za ispitivanje privrzenosti
romanticnom partneru, u bliskim odnosima ili u nekom specificnom odnosu. U ovom se
testiranju koristila uputa koja se odnosi na bliske odnose. Moze se koristiti u treCem licu za
procjenu privrzenosti drugih ljudi. Upitnik ima Cetiri podljestvice, a to su sigurna privrZzenost,
plasljiva, zabrinuta i odbijajuca privrzenost. Sastoji se od 30 Cestica, no samo njih 18 je
potrebno za stvaranje ukupnog rezultata na svakoj gore navedenoj podljestvici. Od 18 Cestica
njih 5 ¢ini sigurnu privrzenost, npr. ,,Lako mi je biti emocionalno bliska/blizak s drugima. *.
Podljestvicu plasljive privrZenosti ¢ine 4 Cestice npr. ,,Tesko mi je ovisiti o drugim ljudima®.
Podljestvicu zabrinute privrzenosti ¢ine 4 &estice npr. ,,Zelim biti potpuno emocionalno
intiman/na s drugima.*“ Podljestvicu odbijajuce privrzenosti ¢ini 5 Cestice i primjer je ,Jako
mi je vazno da se osjecam neovisno o drugima*. Odgovori se kre¢u od 1 —,,Uopce se ne
odnosi na mene*“ do 5 —,U potpunosti se odnosi na mene“. Ukupni rezultat za svaku
podljestvicu racuna se kao prosjecna vrijednost odgovora na Cesticama koji se odnose na
svaku pojedinu podljestvicu. Originalna verzija konstruirana na engleskom se, zbog
nepostojanja hrvatske verzije, prevodila na hrvatski tako da su dvije osobe test prevele s
engleskog na hrvatski, a jo§ dvije ponovile prijevod no u suprotnom smjeru, s hrvatskog na
engleski. Nakon toga su se usporedivali odgovori i odabrale su se najcesce i najbolje opcije
za svaku pojedinu Cesticu. Pouzdanost tipa unutarnje konzistencije za ovaj se upitnik prema
Scharfe 1 Bartholomew (1994) krece se od 0.72 to 0.96, dok su u drugim istrazivanjima one
bile puno niZe i to na neprihvatljivo niskoj razini (Rogers, 2013; Halpern, Maunder,
Schwartzi i Gurevich, 2012). U ovom istrazivanju pouzdanosti podljestvica su visSe uskladene
s istrazivanjima koja pokazuju niske vrijednosti Cronbach Alphi 1 iznose 0.41, 0.57, 0.38 1

0.36 redom za sigurnu, plasljivu, zabrinutu i odbijajuu privrzenost. S obzirom na niske
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vrijednosti pouzdanosti, upitnik je prilagoden po primjeru dosadasnjih radova i istrazivaca
koji su naisli na problem niske pouzdanosti upitnika na nacin da je provedena analiza
pouzdanosti za svaku podljestvicu upitnika te su postepeno izdvajane Cestice nakon Cije
eliminacije je pouzdanost rasla (Rogers, 2013; Halpern, Maunder, Schwartz i Gurevich,
2012). Nakon izostavljanja nekih cestica, pouzdanosti podljestvica zabrinute i odbijajuce
privrzenosti nisu dostigle prihvatljivu razinu te su one iskljuCene iz daljnje analize. Za
sigurnu privrZenost prihvatljiva razina Alpha koeficijenta postignuta je nakon iskljucivanja
Cestica broj 9 i 15 te iznosi 0.601. Za podljestvicu plasljive privrZzenosti nakon iskljucivanja

Cestice broj 1 pouzdanost iznosi 0.686 Sto je takoder prihvatljivo.

Visedimenzionalni upitnik perfekcionizma (Multidimensional Inventory of Perfectionism;

Stoeber, Otto, Pescheck, Becker 1 Stoll, 2007)

MIPS je upitnik koji ispituje perfekcionizam s dvije dimenzije, a to su adaptivni i
neadaptivni perfekcionizam. Upitnik se moze primijeniti za razli€ite situacije jednostavnom
promjenom upute koja u ovom istrazivanju glasi: ,,Molimo Vas da procitate sljedece tvrdnje 1
procijenite koliko Cesto se osjecate ili ponasate na opisani na¢in u svakodnevnom Zzivotu.*
Upitnik se sastoji od 10 Cestica od kojih prvih 5 €ini podljestvicu ,, Teznja za savrSenstvom*
(primjer Cestice: ,,U svakodnevnom Zzivotu tezim tomu da budem S$to savrSeniji”), a drugih 5
Cestica na podljestvicu ,Negativna reakcija na nesavrSenstvo™ (primjer CcCestice: ,,U
svakodnevnom se Zzivotu osjeam izrazito uznemireno ako se sve ne odvija savrSeno*)
(Stoeber i1 sur., 2007). Obje ljestvice odnose se na emocionalne i kognitivne reakcije
pojedinaca u svakodnevnom zivotu. Na ljestvici od 1 — ,,Nikada* do 6-,,Uvijek* sudionici
trebaju oznaciti koliko se Cesto osje¢aju na opisan nacin u svakodnevnom zivotu. Ukupni
rezultat na svakoj podljestvici racuna se kao prosjek rezultata za tu podljestvicu. Visi rezultat
oznacava veéi perfekcionizam pojedinca. Ranije spomenuti adaptivni perfekcionizam
operacionaliziran je kao rezultat na podljestvici Teznja savrsenstvu dok je neadaptivni
perfekcionizam operacionaliziran kao rezultat na podljestvici Negativna reakcija na
nesavrsenstvo. Pouzdanost tipa unutarnje konzistencije na dosadasnjim istrazivanjima koja su
koristila hrvatsku verziju ovog upitnika iznosi a = 0.87 (teZnja za savrSenstvom) i o = 0.85
(negativna reakcija na nesavrSenstvo) (Greblo, 2011), dok engleska verzija pokazuje malo
viSe vrijednosti: o = 0.92 (teznja za savrSenstvom) te o = 0.87 (negativna reakcija na

nesavrSenstvo) (Stoeber i sur., 2007). U ovom istrazivanju je pouzdanost tipa unutarnje
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konzistencije u skladu s dosadasnjim istrazivanjima i iznosi 0.90 za adaptivni i 0.89 za

neadaptivni perfekcionizam.

Pored navedenog, sudionici su odgovorili na pitanje o rodu i dobi te su naveli na kojem

fakultetu studiraju.

3.3.Postupak

Online upitnici sa svim varijablama bili su upisani u Google Obrasce putem kojeg je
generirana poveznica za daljnje slanje upitnika. Ta poveznica koja je vodila do upitnika je
poslana u razne studentske grupe svih generacija studenata Prehrambeno-biotehnoloskog
fakulteta 1 KinezioloSkog fakulteta. Poslana je i pojedinacnim studentima spomenutih
fakulteta pa su se upitnici dalje Sirili metodom snjezne grude, odnosno, studenti su bili
zamoljeni da ispune upitnik 1 proslijede ga kolegama s iskljucivo istog fakulteta. Prije
upitnika nalazila se uputa o upitniku, informacije o anonimnosti sudionika i mogucnosti
odustajanja te kontakt istrazivaca i mentora rada. Takoder, prije svakog pojedinog upitnika
nalazila se uputa specificna za taj upitnik. Na kraju se sudionicima zahvalilo na sudjelovanju
1 omogucilo kontaktiranje autora istrazivanja za one koji zele uvid u rezultate cijelog

istrazivanja ili imaju neka pitanja vezana uz istrazivanje.

4. Rezultati

U Tablici 1 vidljivo je kako raspodjele koristenih varijabli odstupaju od normalne
distribucije, a simetri¢nost 1 zakrivljenost takoder odstupaju od kriterija zadanih za koristenje
parametrijskih testova kod nekih wvarijabli, odnosno omjer koeficijenta asimetrije i
standardizirane pogreske nije unutar raspona -/+ 1.96 kod podljestvica samopoStovanja
vezanog za izvedbu, socijalnog samopostovanja i neadaptivnog perfekcionizma. 1z ovih su se
razloga u daljnjoj analizi koristili neparametrijski testovi.

Takoder, i1z Tablice 1 u kojoj su prikazane aritmeticke sredine varijabli mozemo
vidjeti kako od podljestvica upitnika samopostovanja najvecu vrijednost ima samopostovanje
vezano za izvedbu. Ovdje veci rezultat upuéuje na vece samoposStovanje pa je najmanje
samopostovanje utvrdeno za podljestvicu koja se odnosi na izgled. Sto se tice

perfekcionizma, zastupljeniji je bio adaptivni perfekcionizam, ¢ija prosjecna vrijednosti
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predstavlja srednji prema visokom rezultatu. Konac¢no, plasljiva privrzenost pokazuje srednje

visoke prosjecne vrijednosti (M=2.96).

Tablica 1. Deskriptivne vrijednosti varijabli utvrdene na ukupnom uzorku i test normalnosti

N M SD K-S p Sk Skerr Skz

Orthoreksija nervoza 230 26.14 4.11 .061 .039 .039 .160 0.24
Samopostovanje
Izgled 20.94  4.67 .100 .000 -.492 .160 3.08
Izvedba 26.57  5.02 .081 .001 -.607 .160 3.79
Socijalno 2227  4.56 .067 .013 .093 .160 0.58
Perfekcionizam
Adaptivni 3.69 1.10 .100 .000 .082 .160 .061

Neadaptivni 2.85 1.07 118 .000 .607 .160 3.79
Privrzenost
Plasljiva 2.96 .92 .075 .003 .021 .160 0.13
Sigurna 2.89 71 125 .000 -.104 .160 0.65

Napomena. K-S=Kolmorogov-Smirnovstatistik; p=znacajnost K-S statistika; Sk —koeficijent asimetricnosti;

Skerr-standardna pogreska,; Skz-omjer Sk i Skerr

4.1.Rodne razlike

S ciljem odgovaranja na prvi problem istrazivanja, analizirana je razlika izmedu
studenata 1 studentica u prosjeCnim rezultatima na ljestvici orthoreksije nervoze te
podljestvicama samopoStovanja, perfekcionizma i privrzenosti.

Za raCunanje razlike izmedu studenata i studentica na ljestvici orthoreksije nervoze te
podljestvicama samopostovanja, perfekcionizma i privrzenosti koriSten je Mann-Whitney U
Test jer nisu zadovoljeni uvjeti za koriStenje parametrijskih analiza. Temeljem podataka
vidljivih u Tablici 2 mozemo zakljuciti kako je pronadena statisticki znacajna razlika izmedu
studenata 1 studentica na podljestvicama samopostovanja koje se odnose na izgled i socijalno
samoposStovanje na kojima studenti postizu vece vrijednosti te kod plasljive privrZzenosti na
kojoj djevojke postizu vece vrijednosti. Na ljestvici orthoreksije nervoze, podljestvicama
perfekcionizma, izvedbenog samopostovanja 1 sigurne privrzenosti nije utvrdena statisticki

znacajna razlika izmedu studenata i studentica.
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Tablica 2. Analiza rodnih razlika na ljestvici Orthoreksije nervoze te podljestvicama

samopostovanja, perfekcionizma i privrzenosti

Studentice Studenti
N=160 N=70
Mdn  Rminmax Mrang Mdn Rmin-max Mrang Mann- z-
Whitney vrijedn
U Test ost
Orthoreksija nervoza  25.00 17 -39 115.72 27.00 15-36 115.01 5565.5 -.075
Samopostovanje
Izgled 21.00 9-29  107.92 22.00  12-29  132.84 4386.5%  -2.62
Izvedba 27.00  8-35 11431 27.00 1935 118.23 5409.0  -412
Socijalno 22.00 12-31  109.63 23.00  14-32 12891 4661.0%  -2.03
Perfekcionizam
Adaptivni 3.6 1-6 113,95 3.60 -6 11.05 5351.5  -536
Neadaptivni 2.8 1-6 120,23 2.60 1-6 104.70 48440  -1.632
Privrzenost
Plasljiva 3.00 1-5 121.32 2.67 1-5 10220 4669.0*  -2.016
Sigurna 3.00 1-5 111.62 3.00 1-5 124.37 4879.0  -1.354

Napomena: **p <.01, *p <.05

4.2 .Povezanost orthoreksije nervoze s podljestvicama samopostovanja, perfekcionizma i

privrzenosti

U odgovaranju na drugi problem u ovom istrazivanju izra¢unate su korelacije izmedu
orthoreksije nervoze i podljestvica samopoStovanja, perfekcionizma i privrzenosti (7ablica 3)
Koristeni su Spearmanovi koeficijenti korelacije zbog nezadovoljenih uvjeta za koriStenje
parametrijskih testova. Znacajne pozitivne povezanosti pronadene su izmedu ljestvice
orthoreksije nervoze i1 obje dimenzije upitnika perfekcionizma. Drugim rije¢ima, osobe s
ve¢om tendencijom orthoreksiji nervozi imaju i vece perfekcionisticke teznje, i adaptivne 1
neadaptivne. Orthoreksija nervoza nije znacajno povezana s podljestvicama samopostovanja
ni s podljestvicama privrzenosti. Samopostovanje vezano za izgled je u statisticki znacajnoj
negativnoj korelaciji s neadaptivnim perfekcionizmom, plasljivom privrZenosti te u statisticki
znacajnoj pozitivnoj korelaciji sa sigurnom privrZzenosti. SamoposStovanje vezano za izvedbu

je u statisticki znacajnoj negativnoj korelaciji s neadaptivnim perfekcionizmom i plasljivom
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privrzenosti, dok je u statisticki znacajnoj pozitivnoj korelaciji sa sigurnom privrzenosti.
Socijalno samoposStovanje je u statisticki znac¢ajnoj negativnoj korelaciji s obje dimenzije

perfekcionizma te plaSljivom privrzenosti, a pozitivho sa sigurnom privrzenosti.

Tablica 3. Povezanost orthoreksije nervoze s podljestvicama samopostovanja, perfekcionizma

i privrZzenosti

ON SIZG SIZV SSOC PA PNA PP SP

Orthoreksija nervoza 1.00

Samopostovanje
Izgled -.049 1.00
Izvedba 045 633"
Socijalno -.076 4937 4817
Perfekcionizam
Adaptivni 2317 021 052 -309” 1.00
Neadaptivni 1667 =365 -4417  -5507 5477 1.00
Privrzenost
Plagljiva 055 -317° =359 -335T7 182" 4247 1.00
Sigurna -.108 3137 3537 4187 186" -3827  -582  1.00

Napomena: ON-Orthoreksija nervoza, SIZG- Samopostovanje Izgled, SIZV-Samopostovanje Izvedba, SSOC-
Samopostovanje socijalno, PA-Perfekcionizam adaptivni, PNA-perfekcionizam neadaptivni, PP-Plasljiva

Privrzenost, SP-Sigurna privrzenost **p < .01 *p <.05.

4.3.Razlika izmedu sudionika koji imaju manju i onih koji imaju vecu tendenciju prema

orthoreksiji nervozi na podljestvicama samopostovanja, perfekcionizma i privrzenosti

Donini i suradnici (2005), autori upitnika Ortho-15 koji mjeri tendenciju orthoreksiji nervozi,
postavili su prijedlog dijagnosti¢kog kriterija. Prema Doniniju i suradnicima (2005), ukupni
rezultat na ljestvici orthoreksije nervoze ispod 40 oznacava prisutnost orthoreksije nervoze, a
rezultati iznad te vrijednosti izostanak orthoreksije nervoze. Medutim, originalni upitnik
Ortho-15 je za potrebe ovog istrazivanja prilagoden na nacin da se sastoji od 10 Cestica
(ORTHO-10). Sudionici su podijeljeni u dvije skupine prema medijanu koji je iznosio 26.
Sudionici s rezultatom ispod medijana svrstani su u skupinu s niskom tendencijom

orthoreksiji nervozi, dok su oni s rezultatom iznad medijana svrstani u skupinu sudionika s
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visokom tendencijom orthoreksiji nervozi. Ovaj nacin odredivanja dijagnostickog kriterija
preuzet je iz prijedloga autora na originalnoj verziji upitnika koji su temeljem prosjecnih
vrijednosti na nekoliko skupina ispitanika u procesu validacije upitnika izracunali prag od 40
bodova kao dijagnosticki kriterij. Kasnije se na prilagodenim upitnicima na isti nacin
definirao novi dijagnostic¢ki kriterij te je u ovom istrazivanju definiran kao medijan zbog
raspodjele koja odstupa od normalnosti (Agopyan, Kenger, Kermen, Ulker, Uzsoy i1 Yetgin,
2019).

U Tablici 4 prikazan je broj sudionika u svakoj skupini nakon ovakve podjele pa se
moze vidjeti kako je u skupini osoba koje imaju visoku tendenciju orthoreksiji nervozi bilo
manje sudionika nego u skupini koja je imala nisku tendenciju orthoreksiji nervozi. Mladi¢i
su, kao i skupina studenata Kinezioloskog fakulteta bili zastupljeniji u podrucju visoke
tendencije orthoreksiji nervozi kada se gleda u brojevima, no kada se gledaju postoci od
ukupnog broja studentica i studenata, te studenata oba promatrana fakulteta nema razlika u
zastupljenosti oba roda i fakulteta u skupinama s nizom i ve¢om tendencijom orthoreksijom

nervozom.

Tablica 4. Broj i postotak sudionika u skupinama s vecom i nizom tendenijom prema orthoreksiji

nervozi
N % N (PBF) N (KIF)
Niska
tendencija 131 57% 73 (59,3%) 58 (54,2%)
prema
orthoreksiji
nervozi
Studentice 9] 56.9%
Studenti 40 57.1%
Visoka
tendencija 99 43% 50 (40,7%) 49 (45,8%)
prema
orthoreksiji
nervozi
Studentice 69 43.1%
Studenti 30 42.9%

Napomena: Postotak oznacava postotak u odnosu na ukupni broj sudionika odredenog roda ili fakulteta koji

sudionici pohadaju.
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U Tablici 5 mogu se vidjeti rezultati usporedbe prosjecnih vrijednosti na
podljestvicama samopostovanja, perfekcionizma 1 privrzenosti za osobe s niskom 1 za osobe s
visokom tendencijom orthoreksiji nervozi. Za analizu razlika medu skupinama koristen je
neparametrijski Mann-Whitney U Test.

Prema podacima prikazanim u navedenoj tablici, jedina statisticki znacajna razlika
izmedu osoba s niskom 1 visokom tendencijom prema orthoreksiji nervozi nalazi se na
podljestvici adaptivnog 1 neadaptivnog perfekcionizma. Osobe s visokom tendencijom prema
orthoreksiji nervozi pokazuju znafajno vece rezultate na podljestvici adaptivnog i

nedaptivnog perfekcionizma od osoba s niskom tendencijom prema orthoreksiji nervozi.

Tablica 5. Analiza razlika osoba s niskom i visokom tendencijom orthoreksiji nervozi na

podljestvicama samopostovanja, perfekcionizma i privrzenosti

Niska tendencija Visoka tendencija
prema prema
orthoreksiji orthoreksiji
nervozi nervozi
N=131 N=99
Mdn  Rmin-max Mrang Mdn Rmin-max Mrang Mann- z-
Whitney U vrije
Test dnost
Samopostovanje
Izgled 21.00 9-29 120.39 21.00 9-29 109.04 5844.5 -1.28
Izvedba 27.00 8—-35 111.91 27.00 20-35 108.80 6014.5 -.943
Socijalno 22.00 12-32 120.56 22.00 13-31 120.25 5821.0 -1.33
Perfekcionizam
Adaptivni 320 1-6 101.80 4.00 1-6 133.63 4689.5%* -3.59
Neadaptivni 2.60 1-6 105.94 2.80 1-6 128.94 5232.0* -2.51
Privrzenost
Plasljiva 3.00 1-5 113.82 3.00 1-5 117.73 6264.0 44
Sigurna 3.00 1-5 121.44 2.67 1-5 107.64 5706.0 .66

Napomena: **p < .01 *p <.05.
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5. Rasprava
5.1.Rasprava o rezultatima i nalazima

Cilj istrazivanja bio je ispitati obiljezja povezanosti orthoreksije nervoze sa
samopostovanjem, perfekcionizmom 1 privrzenosti kod studenata i1 studentica. Prvi problem
istrazivanja bio je ispitati razlikuju li se studenti i studentice u stupnju izrazenosti orthoreksije
nervoze, samopostovanja, perfekcionizma i privrzenosti.

Na Jjestvici orthoreksije nervoze nije pronadena statisticki znacajna razlika izmedu studenata
1 studentica. Ovaj rezultat nije u skladu s ofekivanjima prema kojima su studentice trebale
pokazati znacajno vece vrijednosti. Pretpostavka je bila temeljena i uskladena s novijim
istrazivanjima orthoreksije nervoze (Haddad i sur., 2019; Ozenoglu i Unal, 2016; Stahler,
2019). Medutim, kad se u obzir uzmu i nesto starija istraZzivanja, ona imaju nesto razliCite
rezultate. Kako je navedeno, Strahler (2019), Haddad i suradnici (2019) te Ozenoglu i Unal,
(2016) govore kako djevojke pokazuju viSe prosjecne vrijednosti na ljestvici orthoreksije
nervoze od mladi¢a, dok Donini i suradnici (2005) upucuju na veéu prisutnost tendencije
prema orthoreksiji nervozi kod mladi¢a. Brytek-Matera i suradnici (2015) nisu pronasli
statisticki znacajnu razliku na ljestvici orthoreksije nervoze izmedu mladi¢a 1 djevojaka Sto
odgovara rezultatu dobivenom u ovom istrazivanju. Brytek-Matera 1 suradnici (2015) razlike
u rezultatima objasnjavaju specifiénim uzorkom i omjerom musSkaraca i Zena u svakom
pojedinom radu te navode kako su Donini i suradnici (2005) analizu proveli sa studentima,
zaposlenim osobama i roditeljima srednjoskolaca, Ozenoglu i Unal (2016) koristili su uzorak
studenata od kojih je bilo 130 Zena 1 40 muskaraca, a Stahler (2019) je u uzorku imala 70%
zena. Ovo je smatrano problemom jer je veéinu sudionika u ovim istrazivanjima ¢inila neka
specifi¢na skupina, pa je moguée da su rezultati uistinu razli¢iti kod osoba razli¢ite dobi,
obrazovanja, znanja 1 sociodemografskih obiljezja. Uz to, vidljivi su i neravnomjerni omjeri
djevojaka 1 mladica te razliCite metode mjerenja orthoreksije nervoze §to je moglo pridonijeti
rezultatima. U ovom je istrazivanju odabran uzorak djevojaka i mladi¢a koji studiraju na
istim fakultetima pa je moguce da imaju slicne stavove prema prehrani za razliku od mladi¢a
1 djevojaka koji nisu bili dio uzorka. Ova hipoteza bi se u buducim istrazivanjima mogla
provjeriti na nacin da se prosiri uzorak. Uz to uzorak je ¢inio neravnomjeran omjer oba roda,
a upitnik orthoreksije nervoze je prilagoden jer nije pokazivao zadovoljavaju¢e mjerne
karakteristike. Daljnje rodne razlike upucuju na znacajnu razliku prosjecnih rezultata izmedu
studenata 1 studentica na podljestvici samopoStovanja vezanog za izgled 1 na podljestvici

socijalnog samopostovanja, tako da studenti u obje podljestvice postizu vece vrijednosti Sto
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upucuje na vece samopostovanje. SamopoStovanje vezano za izvedbu nije bilo znacajno
razli¢ito izmedu dva roda.

Znacajne razlike izmedu studentica i studenata na podljestvicama samopoStovanja
vezanog za izgled i socijalnog samopostovanja su u skladu s ocekivanjima i rezultatima
jednog dijela dosadaSnjih istrazivanja prema kojima mladi¢i imaju bolju sliku o sebi i
zadovoljniji su svojim izgledom od djevojaka (Beumeister, Cambell, Krueger i Vohs, 2003)
te se druStveno poti¢e razvoj samoposStovanja kod mladi¢a (Agam, Tamir i Golan, 2015).
Medutim, rezultat dobiven u vezi socijalnog samopostovanja nije u skladu s istrazivanjem
Baumeistera i suradnika (2003) prema kojima, u odnosu na mladic¢e, djevojke pokazuju nesto
bolje rezultate kad se ispituju bliska prijateljstva. Kod izvedbenog samoposStovanja nisu
utvrdene rodne razlike, $to nije u skladu s ocekivanjima koja su temeljena na postojanju
razlike izmedu djevojaka i mladi¢a na ovoj podljestvici u istrazivanju Baumeistera i
suradnika (2003). Kako samopostovanje vezano za izvedbu ukljucuje 1 akademski uspjeh
moguce je da je izostanak razlike na ovoj podljestvici prisutan zbog toga §to i mladi¢i i
djevojke koji su sudjelovali u istrazivanju pripadaju studentskoj populaciji. Prije gotovo pola
stoljeca Stake (1979) je proveo istrazivanje u kojem su djevojke imale znacajno nize razine
izvedbenog samopostovanja od mladi¢a. Moguce je da je upravo druStvena promjena u
zadnjih 50 godina, sve vece poticanje visokog obrazovanja i ambicija djevojaka omogucila
promjenu u rezultatima koja je vidljiva na rezultatima ovog istrazivanja.

Nadalje, temeljem nekih dosadas$njih istrazivanja utvrdeno je kako djevojke pokazuju
viSe razine anksioznosti i negativnih emocija (Craske, 2003). Takoder, u novije doba Zene
nastoje odrzavati vrhunske karijere, svoje ambicije, obitelj 1 kucanstvo (Gali¢, 2011), a
nerijetko od sebe ocekuju savrSenu izvedbu u svim podru¢jima, odnosno imaju nerealna
ocekivanja (Mascingi i Dobrita, 2010). Temeljem tih rezultata, ocekivanje visi rezultat
studentica na neadaptivnom 1 nizi rezultat studentica na adaptivhom perfekcionizmu.
Rezultati ovog istrazivanja nisu u skladu s oCekivanjima jer nije pronadena znacajna razlika
izmedu studenata i studentica na podljestvicama perfekcionizma, medutim vidljive su
tendencije veceg rezultata na neadaptivnom perfekcionizmu kod djevojaka. DosadaSnja
istrazivanja pokazuju razli¢ite rezultate. Primjerice, prema Mascingi i Dobriti (2010) mladi¢i
pokazuju vece vrijednosti neadaptivnog perfekcionizma od djevojaka. Suprotno tome, Enns,
Cox, Sareen, 1 Freeman, (2001) pronalaze vece vrijednosti u neadaptivhom perfekcionizmu
kod djevojaka u odnosu na mladi¢e. Uz to, Craske (2003) pokazuje kako je kod Zena ces¢a
prisutnost anksioznosti, strahova i neugodnih emocija pa je prema navedenoj autorici veci

neadaptivni perfekcionizam prisutan kod zena. Prema Gali¢ (2011), zene osjecaju
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tradicionalne zahtjeve od okoline, a istovremeno postizu uspjehe u profesionalnim domenama
u ¢emu ih mozda vodi adaptivni perfekcionizam. U konacnici je moguée da se osjecaju
iscrpljeno 1 da se usmjeravaju na izbjegavanje pogreSaka, ¢ime dolazi do neadaptivnog
perfekcionizma. Isto tako, moguce je da rodne razlike ne postoje jer kako navode Mascingi i
Dobriti (2010) 1 djevojke 1 mladi¢i u danaSnje vrijeme imaju previsoka ocekivanja od sebe,
nastoje biti savrSeni i izbjegavati pogreske. U skladu s time Mulaosmanovi¢ 1 Mujki¢ (2016)
ne pronalaze znacajne razlike izmedu mladi¢a i djevojaka. Moguce je da nepostojanje razlike
1 u ovom istrazivanju objedinjuje dosadasnja istrazivanja koja govore zasto pojedini rod ima
vece rezultate na ljestvici perfekcionizma. Uz to, prema Mulaosmanovi¢ i Mujki¢ (2016)
perfekcionizam ovisi o situacijskim faktorima, obiljezjima li¢nosti i individualnim obrascima
ponasanja pa je moguce da su specificnost uzorka; neravnomjeran broj studenata i studentica,
ukljucenost samo dva fakulteta, sudionici slicnih interesa, ambicija, dobi 1 znanja doprinijeli
nepostojanju razlika.

Rezultati analize razlika izmedu studentica i studenata na podljestvicama privrzenosti
pokazuju znacajnu razliku izmedu studentica i studenata na podljestivici plasljive privrzenosti
na nacin da studentice postizu vece vrijednosti, dok na podljestvici sigurne privrzenosti nije
pronadena znacajna razlika. Ovaj je rezultat u skladu s ocekivanjima i1 dosadaSnjim
istrazivanjima i moze se objasniti ve¢om anksioznos¢u kod djevojaka u odnosu na mladice
koja je povezana s plasljivom privrZzenosti (Craske, 2003). Takoder, iz evolucijske
perspektive, moguce je da Zene teze sigurnosti i zastiti, kako za sebe tako i za potomke pa je
strah od napustanja kod njih izrazeniji. S druge strane, izostanak znacajne razlike izmedu
djevojaka 1 mladi¢a na podljestvici sigurne privrzenosti nije u skladu s oc¢ekivanjima prema
kojima se smatralo kako ¢e mladi¢i pokazivati vece vrijednosti na navedenoj podljestvici, kao
ni s dosadasnjim istrazivanjima u kojima primjerice Brennan, Shaver i Tobey (1991) navode
kako postoje rodne razlike na svim podljestvicama privrzenosti.

Problem koji je na neki nacin mogao utjecati na sve ciljeve istrazivanja je nejednaki
uzorak muskaraca i Zena, stoga bi istrazivanje trebalo ponoviti na ve¢em i brojcano bolje
ujednacenim uzorcima mladi¢a i djevojaka. Takoder, ogranic¢enost uzorka na studentice i
studente sa samo dva fakulteta, slicnih dobi, znanja i ambicija ogranicava mogucnost
generalizacije rezultata pa bi se u budu¢im istrazivanjima mogao pribaviti reprezentativniji
uzorak. Prilagodba ljestvice privrzenosti i orthoreksije nervoze eliminiranjem cestica takoder

ograni¢ava mogucnost donoSenja zakljucaka.

24



Nadalje, ispitana je povezanost ljestvice orthoreksije nervoze s podljestvicama
samopostovanja, perfekcionizma i privrzenosti. Nije pronadena znacajna povezanost izmedu
ljestvice orthoreksije nervoze 1 podljestvica samopoStovanja, $to nije u skladu s
oc¢ekivanjima, ali je u skladu s nekim prijasnjim istrazivanjima, npr. Barnesa i Caltabiania
(2017) te Ozenoglua 1 Unala (2016) koji takoder nisu pronasli znacajnu povezanost
orthoreksije nervoze i samopostovanja. Iako u ovom istrazivanju korelacija nije statisticki
znacajna, izvedbeno samopoStovanje je jedino u pozitivnoj korelaciji s orthoreksijom
nervozom. Ova se tendencija moze objasniti teznjom osoba s orthoreksijom nervozom prema
»savrsenom® prehrambenom ponasanju, odnosno ,jizvedbi“ u konzumaciji hrane i
samouvjerenosti u svoje znanje o onome Sto je zdravo, a $to nije te ono §to je ispravno i Sto
nije. Na sli¢an nacin odnos samopoStovanja i orthoreksije nervoze objaSnjavaju i Kratina
(2006) i1 Kinzl i suradnici (2006) te upuéuju na osjecaj superiornosti koji se javlja kod osoba s
visokom tendencijom orthoreksiji nervozi. Izostanak znacajnih povezanosti prema Ozenoglu i
Unalu (2016) objaSnjava se tako da osobe s tendencijom orthoreksiji nervozi ne teze
savrSenom izgledu i mrSavljenju, ve¢ konzumaciji Ciste i zdrave hrane §to nije nuzno
povezano sa samopostovanjem te zato i ne postoji znacajna povezanost ovih varijabli. No, i u
ovom slucaju kod interpretacije rezultata treba uzeti u obzir 1 modificiranost ljestvice
orthoreksije nervoze.

U ovom istrazivanju pronadena je znacajna i pozitivha povezanost adaptivnog i
neadaptivnog perfekcionizma s orthoreksijom nervozom. Barnes i Caltabiano (2017) i
Koven 1 Abry (2015) pronasSli su znaCajnu pozitivhu povezanost neadaptivnog
perfekcionizma 1 tendencije prema orthoreksiji nervozi. Prema Levenderu i suradnicima
(2016), neadaptivni se perfekcionizam povezuje s restriktivnim dijetama koje vode do
poremecaja prehrane. Nastavno na rezultate dosadasnjih istraZivanja, statistiCki znacajna
pozitivna korelacija orthoreksije nervoze s obje podljestvice perfekcionizma prilicno je
iznenaduju¢a. Ovaj rezultat moze se objasniti ukoliko se u obzir uzme izvedbeno
samopostovanje. Naime, osobe koje teze zdravoj prehrani te imaju prili¢no strog i jasan rezim
prehrane, mogu u ovom podru¢ju djelovanja razviti perfekcionisticke teznje. Spomenuti
rezim prehrane nerijetko je nagraden osjecajem superiornosti (Kratina, 2006; Kinzel 1 sur.,
2006), visokim izvedbenim samoposStovanjem i zadovoljstvom, §to upucuje na obiljezja
adaptivnog perfekcionizma u osnovi ovog ponasanja (Dunkley, Blankstein, Masheb i Grilo,
2006). Temeljem dosadasnjih saznanja o orthoreksiji nervozi, ¢ini se opravdanim
pretpostaviti kako u kasnijim fazama, ukoliko zaokupljenost zdravom prehranom dode do

nezdrave krajnosti, dolazi do opadanja kvalitete zivota te se javlja osjecaj krivice ako osoba

25



ne uspijeva ostvariti rigorozne standarde prehrane (Scarff, 2017). Jo$ jedan od mogucih
razloga zbog kojeg se javila pozitivna povezanost adaptivnog perfekcionizma i tendencije
prema orthoreksiji nervozi mozda moze biti taj §to je u istrazivanju koriStena modificirana
ljestvica koja je u originalnoj verziji imala izrazito nisku pouzdanost.

U ovom istrazivanju, plasljiva i sigurna privrzenosti te ljestvica orthoreksije nervoze
nisu u znacajnoj korelaciji, Sto nije u skladu s ocekivanjima i1 odstupa od dosadasnjih
istrazivanja prema kojima je niZa tendencija prema orthoreksiji nervozi povezana s veéim
stupnjem sigurne privrZzenosti, dok je plasljiva privrzenost povezana s ve¢om tendencijom
orthoreksiji nervozi (Barnes i Caltabiano, 2017). Prema Mantilli, Clintonu i Bildegardu
(2018) osobe s poremecajima prehrane svoj odnos prema hrani gledaju sli¢no kao i odnos s
bliskim osobama. Smatraju da do poremecaja prehrane dolazi iz potrebe za kontrolom
okoline, pa se osobe ¢vrsto drze za ono ¢ime mogu upravljati, za razliku od nekih bliskih
odnosa u djecjoj dobi na koje nisu mogli utjecati. Kako prema Barnes i Caltabiano (2017)
orthoreksija nervoza pokazuje ista obiljezja kao poremecaji prehrane, u skladu s navedenim
su definirana i oekivanja u ovom istrazivanju.

Posljednji problem istrazivanja bio je ispitati razlikuju li se sudionici koji postizu
visoke 1 niske rezultate na mjeri tendencije prema orthoreksiji nervozi prema prosje¢nim
vrijednostima na podljestvicama samopoStovanja, perfekcionizma 1 privrzenosti. Znacajna
razlika izmedu skupine s niskom i visokom tendencijom orthoreksiji nervozi pronadena je na
obje podljestvice perfekcionizma i moZze se objasniti kako je ranije navedeno - teznjom osoba
s visokom tendencijom orthoreksiji nervozi prema savrSenoj prehrani i izvedbi, a pracena je
pozitivnim emocijama jer osobe osjecaju superiornost i zadovoljstvo zbog toga (Kratina,
2006; Kinzel 1 sur., 2006), dok kasnije, kako navode Scarff (2017) i Fidan 1 suradnici (2010)
moze poceti uzrokovati niz negativnih emocija poput velikog osjecaja krivnje ukoliko dode
do propusta u strogom rezimu prehrane. Isti autori navode 1 kako vrlo lako s razvojem
orthoreksije nervoze moze do¢i 1 do prijelaza na neki drugi poremecaj prehrane, Sto
objaSnjava zaSto u ovom istrazivanju veci rezultat na obje podljestvice perfekcionizmu
pokazuju osobe s visokom tendencijom orthoreksiji nervozi. Medutim, moguce je da je
odredivanje novog dijagnostickog kriterija i dihotomiziranje varijable orthoreksije dovelo do
ovakvih rezultata. Ovi metodoloski problemi ¢e biti detaljnije objaSnjeni u sljedec¢em
poglavlju. Nadalje, osobe s niskom i visokom tendencijom prema orthoreksiji nervozi ne
razlikuju se prema prosje¢nim rezultatima na podljestvicama samopostovanja te podljestvici
plasljive 1 sigurne privrzenosti. Naime, ocekivala se znaCajna razlika izmedu ove dvije

skupine na nacin da ¢e osobe s ve¢om tendencijom prema orthoreksiji nervozi pokazivati
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vece rezultate na podljestvicama samopoStovanja i plaSljivoj privrzenosti te manji rezultat na
podljestvici sigurne privrZzenosti. Vece samopoStovanje ocekivano je temeljem istrazivanja
Kratine (1006) i Kinzel i suradnika (2006), koji su pokazali kako osobe s orthoreksijom
nervozom pokazuju visoke razine samopoStovanja zbog osjeaja superiornosti. Barnes i
Caltabiano (2017) pronasli su pozitivnu povezanost orthoreksije nervoze s plasljivom i
negativnu povezanost sa sigurnom privrzenosti pa se temeljem tih korelacija ocekivala
navedena razlika izmedu osoba s niskom i visokom tendencijom orthoreksiji nervozi. Jedan
od mogucih razloga izostanka ocekivanih razlika su metodoloski nedostaci istrazivanja koji

¢e detaljnije biti objasnjeni u u idu¢em poglavlju.

5.2.Metodoloski nedostaci i prijedlozi za buducéa istrazivanja

U istrazivanju je sudjelovalo gotovo duplo vise djevojaka u odnosu na mladice, a raspodjela
studenata i studentica po fakultetima koji su bili ukljuceni takoder nije bila omjerno jednaka
te bi u budu¢im istrazivanjima trebalo izjednaciti broj studenata i studentica u pojedinim
fakultetima te potom ispitati razlike ovisno o fakultetskom usmjerenju. Uz to, koriSten je
prigodan uzorak studenata KIF-a i PBF-a, §to smanjuje reprezentativnost i moguénost
generalizacije rezultata, stoga bi u buducim istrazivanjima trebalo ispitati Siru populaciju.
Takoder, kako se nije radilo o eksperimentalnom istrazivanju ne moze se govoriti 0 uzrocno-
posljedi¢noj vezi ve¢ samo o smjeru povezanosti i razlici izmedu skupina.

Kao najve¢i nedostatak treba istaknuti koriStene upitnike orthoreksije nervoze i
privrzenosti. Naime, pouzdanost unutarnje konzistencije je za upitnik orthoreksije nervoze;
,,Ortho-15% bila izuzetno niska (Cronbach Alpha= 0.2) te je pet Cestica eliminirano radi
povecanja pouzdanosti. Ovakav nacin podizanja pouzdanosti upitnika ucinjen je po uzoru na
druge autore koji su naisli na sliCan problem (Arusoglu, Kabakci, Koksal 1 Merdol, 2008;
Varga, Thege, Dukay-Szabo, Turyi Van Furth, 2014; Missbach i sur. 2015; prema Dunn i
Bratman, 2016). Nakon te promjene izracunat je novi kriterij za podjelu sudionika u skupine s
manjom i1 ve¢om tendencijom orthoreksiji nervozi te je kontinuirana varijabla orthoreksije
nervoze za odgovaranja na tre¢i problem ovog istrazivanja svedena na dihotomnu. Moguce je
da je ovakva podjela utjecala na konacne rezultate. Naime, iako su i autori upitnika predlozili
dijagnosticki kriterij, te je on samo prilagoden novom broju Cestica, postavlja se pitanje
koliko je opravdan takav dijagnosticki kriterij jer u istu kategoriju svrstava osobe koji su
imale izuzetno niske rezultate kao i1 one koji su bili jedan bod ispod kriterija. Uz to, upitnik

do sada nije bio validiran na hrvatskom jeziku i uzorku te je za potrebe ovog istrazivanja
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preveden s engleskog jezika. Prije provedbe buducih istrazivanja preporucuje se validacija
hrvatske verzije upitnika i razmatranje drugih metoda mjerenja orthoreksije nervoze. Naime,
neki autori iznose kako ovaj upitnik mjeri restriktivne dijete i suzdrzavanja, a ne toliko
specificne karakteristike osoba s orthoreksijom nervozom (Roncero, Barrada i Perpiiid,
2017). Za mjerenje orthoreksije nervoze bilo bi potrebno konstruirati novi upitnik s boljim
metrijskim karakteristikama (Missbach, Hinterbuchinger, Dreiseitl, Zellhofer, Kurz i
Konig,2015). Nadalje, upitnik Privrzenosti; ,,Relationship Scales Questionnaire - RSO
takoder je zbog niskih pouzdanosti prilagoden uklanjanjem dijela Cestica. Odbijajuca i
zabrinuta privrZzenost su izostavljene iz daljnje analize jer se njihova pouzdanost nije mogla
poboljsati izostavljanjem cestica, dok je iz sigurne i plasljive privrzenosti obrisana po jedna
Cestica. Nakon toga je plasljiva privrzenost dostigla prihvatljivu pouzdanost. U takvom
obliku, ljestvica je koriStena i u drugim istrazivanjima (Rogers, 2013; Halpern, Maunder,
Schwartz 1 Gurevich, 2012). Ni ovaj upitnik kao i ni upitnik samoposStovanja kao stanja
(SSES) ranije nisu bili koristeni na populaciji Hrvata te su prevodeni s engleskog jezika i
moguci su gubitci na valjanosti temeljem jezicnih konstrukcija. Postoji moguénost da su
upitnik orthoreksije nervoze i privrzenosti tijekom prijevoda i odabira prevoditelja izgubili na
pouzdanosti. Naime, u prijevodu su sudjelovali student psihologije i laik, dok bi u idealnom
slucaju prijevod izvrsili psiholog, laik te profesor ili izvorni govornik engleskog jezika.
Medutim, mnoga istrazivanja upucuju na njihove nedostatke pa to nije nuzno slucaj. Vazno je
napomenuti i da su sudionici upitnike rjeSavali putem interneta, pa se nije moglo kontrolirati
uvjete u kojima su upitnici ispunjavani koji su mogli dovesti do pada koncentracije. Takoder,
moguce je da su sudionici davali lazne informacije o rodu, dobi ili studiju ili da su
zaokruzivali odgovore bez potpunog €itanja pitanja i bez motivacije.

U budué¢im bi istrazivanjima bilo zanimljivo ispitati opsesivno-kompulzivne
tendencije 1 njihovu povezanost s tendencijom orthoreksiji nervozi. Ovu povezanost ve¢ su
istrazili autori upitnika Ortho-15, no produbljivanje analiza moglo bi biti vazno za bolje
razumijevanje ovog fenomena. Takoder, bilo bi zanimljivo ispitati uzorak koji ukljucuje
srednjoskolce, osnovnoskolce, posjetitelje teretana i razlicitih sportskih objekata te takozvane
,foodbloggere odnosno, osobe koje se bave objavljivanjem sadrzaja o zdravoj prehrani na
drustvenim mrezama. Uz to, predlaze se ukljuCivanje u istrazivanje osoba s vec
dijagnosticiranim poremecajem prehrane te ispitati povezanosti rezultata na upitniku

poremecaja prehrane i upitniku orthoreksije nervoze.
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5.3.Doprinos provedenog istraZivanja

Provedeno istrazivanje doprinosi boljem razumijevanju orthoreksije nervoze i boljem
shvacanju njezinih korelata na uzorku studenata i1 studentica. Naime, postoje istrazivanja
orthoreksije nervoze od kojih neka upucéuju na sli¢nost orthoreksije nervoze s poremecajima
prehrane, a drugi na sli¢nost orthoreksije nervoze s opsesivno-kompulzivnim poremecajima.
lako se radi o srodnim poremecajima, istrazivaci nastoje utvrditi u koju skupinu spada
orthoreksija nervoza. Rezultati ovog istrazivanja pokazali su znaCajnu pozitivnhu povezanost
orthoreksije nervoze s podljestvicama obje vrste perfekcionizma. S obzirom da je neadaptivni
perfekcionizam povezan s poremecajima prehrane (Lavender i sur., 2016; Koven i Abry,
2015), ali 1 opsesivno-kompulzivnim poremecajem (Huan, Rice 1 Storch, 2008) povezanost
orthoreksije nervoze s neadaptivnim perfekcionizmom ne olakSava kategorizaciju
orthoreksije nervoze u skupinu jednog od ta dva poremecaja. Uz to postoji i povezanost
orthoreksije nervoze s adaptivnim perfekcionizmom Sto je zacudujuce jer adaptivni
perfekcionizam nije povezan s poremecajima prehrane (Greblo, 2012) pa to govori protiv
svrstavanja orthoreksije nervoze u poremecaje prehrane. Prema Wu i Cortesiju (2009), ne
postoji povezanost adaptivnog perfekcionizma i opsesivno-kompulzivnih karakteristika $to
pak govori da rezultati ovog istrazivanja ne idu u prilog svrstavanja orthoreksije nervoze ni u
opsesivno-kompulzivnu kategoriju poremecaja. Kao dodatnu komplikaciju, Ye, Rice, i
Storch (2008; prema Soreni, 2014) navode kako su opsesivno-kompulzivni simptomi
znaajno povezani, i €ini se u istom smjeru s adaptivnim i neadaptivnim perfekcionizmom.
Na temelju dobivenih rezultata moguce je pretpostaviti da povezanost orthoreksije nervoze s
adaptivnim 1 s neadaptivnim perfekcionizmom predstavlja specificno obiljezje ovog
fenomena, kao 1 moguc¢i prelazak iz adaptivnog u neadaptivni perfekcionizam u nekoj fazi
razvoja orthoreksije nervoze, Sto bi trebalo dodatno ispitati u budu¢im istrazivanjima. Radi¢
(2017) s druge strane navodi kako u poremecajima prehrane takoder postoji visoka razina
obje dimenzije perfekcionizma, iako je neadaptivni nesto izrazeniji.

U ovom istrazivanju primije¢en je trend pozitivne povezanost samopoStovanja
vezanog za izvedbu s orthoreksijom nervozom te se moze objasniti tendencijom osoba s
orthoreksijom nervozom da budu savrSene u kulturi prehrane (Kratina, 2006; Kinzl i sur.,
2006). S druge strane, negativne povezanosti pronadene izmedu orthoreksije nervoze i
samopostovanja vezanog za izgled i socijalnog samopostovanja potvrduju istrazivacke teze
prema kojima osobe s poremecajima prehrane imaju i nize samopostovanje. (Brytek-Matera,

2012; Oberle, Samaghabadi i Hughes, 2017). lako je ova povezanost neznacajna ovdje je
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komentiran trend povezanosti pa zakljucke treba izvoditi s oprezom. Odrzivost navedenih

trendova potrebno je ispitati u budu¢im istrazivanjima.

6. Zakljucak

Orthoreksija nervoza predstavlja pojam koji je potrebno dodatno istrazivati i o kojem
je potrebno produbiti znanja. U istrazivanju su analizirane rodne razlike, korelacije izmedu
varijabli te razlike izmedu osoba s niskom i visokom tendencijom orthoreksiji nervozi na
ljestvicama samopostovanja, perfekcionizma 1 privrzenosti. Rezultati pokazuju kako postoji
statisticki znaCajna razlika izmedu studenata i studentica na podljestvici samopostovanja
vezanog za izgled i socijalnog samopostovanja, na nacin da studenti pokazuju vise prosjecne
vrijednosti na obje podljestvice. ZnacCajna razlika vidljiva je na podljestvici plasljive
privrzenosti tako da studentice postizu viSe vrijednosti. Nije pronadena znaCajna razlika
izmedu studenata 1 studentica na ljestvici orthoreksije nervoze, podljestvicama
perfekcionizma 1 sigurne privrZzenosti. Pronadena je i1 znacajna pozitivna povezanost
orthoreksije nervoze i obje podljestvice perfekcionizma. Nije pronadena znacajna povezanost
orthoreksije nervoze i podljestvica samopostovanja 1 pirvrzenosti. Kona¢no, postoji znacajna
razlika izmedu osoba s visokom i1 niskom tendencijom orthoreksiji nervozi na obje
podljestvice perfekcionizma dok na ostalim podljestvicama nije pronadena znacajna razlika.
S ciljem boljeg razumijevanja ovog sloZzenog fenomena potrebno je raditi na unaprjedenju

postojecih mjernih instrumenata te na daljnjem istrazivanju ovog konstrukta.
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