Psihijat.dan./2014/46/2/155-172/ 155
Dzamonja-lgnjatovi¢ T. Konstrukcija i karakteristike upitnika za procenu mehanizama odbrane — MOD

Istrazivacki rad
UDK 159.923.072
159.9.072.59

KONSTRUKCIJA | KARAKTERISTIKE UPITNIKA ZA
PROCENU MEHANIZAMA ODBRANE — MOD*

Tamara DZamonja-Ignjatovié’,

Mirjana Divac-Jovanovi¢’, Marko Milanovi¢®, Milica Dimitrijevi¢*

YFakultet politickih nauka, Odeljenje za socijalnu politiku i socijalni rad,
Univerzitet u Beogradu
?Departman za psihologiju, Fakultet za medije i komunikacije,
Univerzitet Singidunum, Beograd
%Centar za istrazivanja i socijalni razvoj IDEAS, Beograd
Dom zdravlja, UZice

Abstrakt: Mehanizmi odbrane su psiholoski konstrukati od kljuénog znadaja za
procenu licnosti i planiranje psihoterapijskog procesa. U njihovoj proceni uglavnom se
oslanjamo na naturalisti¢ke izvore procene i projektivne tehnike, dok upitnici kao samoopisne
tehnike kao izvor procene za nesvesne procese kao §to su mehanizmi odbrane, naizgled nije
pogodan metod. U radu se prikazuju dosadas$nji rezultati u procesu konstrukcije upitnika za
procenu mehanizama odbrane, skraceno nazvanog MOD (Mehanizmi Odbrane), Koji
predstavlja pokuSaj jasnije konceptualizacije i operacionalizacije ovih konstrukata, kroz
razli¢ite bihejvioralne i1 emocionalne manifestacije, licne stavove i uverenja, obrasce
interpersonalnih odnosa i fidbek okoline. Ciljevi istrazivanja su obuhvatali proveru metrijskih
karakteristika upitnika MOD, ispitivanje faktorske strukture subskala i upitnika u celini i
njegovu prakti¢na validnost u razlikovanju ispitanika iz klini¢ke i neklini¢ke populacije.
Upitnik ima 110 ajtema na koje se odgovara na 5-stepenoj skali Likertovog tipa i obuhvata
procenu 20 mehanizama odbrane. Uzorak je Cinilo 194 ispitanika oba pola, od toga 136
studenata psihologije i socijalnog rada i 58 pacijenata klinicke nepsihoti¢ne populacije.
Rezultati su pokazali da se pouzdanost skala varira zavisno od subskale u rasponu od visoke do
nezadovoljavaju¢e (Cronbach alpha .82- .35), mada je za najveci broj subskala oko .65-.70. Iz
vec¢ine mehanizama odbrane izdvojena je jedna glavna komponenta, dok su iz priblizno tre¢ine
subskala izdvojene dve glavne komponente. Analiza strukture zrelih mehanizama odbrane jasno
je izdvojila Cetiri faktora koji odgovaraju pretpostavljenim mehanizmima odbrane, dok na nivou
tzv. neurotskih i nezrelih mehanizama nisu dobijene Ciste solucije. Upitnik je potvrdio da
uspesno diferencira klinicki od neklinickog uzorka, na osnovu statistic¢ki znacajno visih skorova
na zrelim, i nizih skorova na nezrelim mehanizama, dok se grupe znacajno ne razlikuju na
osnovu neurotskih mehanizama. Moze zakljuditi da upitnik MOD ima potencijal da kroz
dodatnu doradu jednog broja skala, postane korisno dijagnosticko sredstvao procene licnosti.

Kljucne reéi: mehanizmi odbrane, procena licnosti, upitnik MOD
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Uvod

Mehanizmi odbrane su jedan od psiholoskih konstrukata koji su od
klju¢nog znacaja za procenu licnosti i planiranje psihoterapijskog procesa, s
obzirom da predstavljaju na¢ine na koje osoba reaguje i brani se u susretu sa
emocionalnim problemima. Moze se re¢i da je razumevanje i procena
mehanizama odbrane od centralnog znaaja za istrazivanja i Klasifikaciju
psihopatoloskih fenomena, te su bili ukljueni i u DSM-III-R [1]. Koncept
odbrambenih mehanizama predstavlja jedan od najznacajnijih doprinosa
psihoanalize. Njihove manifestacije u ponasanju Se mogu posmatrati u uslovima
klinickog ispitivanja i u svakodnevnom Zzivotu, §to je jedan od razloga
prihvatanja ovog koncepta i od strane terapeuta izvan striktno psihoanaliticke
paradigme. Iako je koncept zadrzao dosta kontroverznosti, procena mehanizama
odbrane Siroko je prihvac¢ena kao izuzetno vazan deo klinicke procene. Mnogi
terapeuti smatraju da im je informacija 0 dominantnim mehanizmima odbarne,
koje klijent koristi, kljuéni faktor u proceni nivoa funkcionisanja li¢nosti,
odnosno u odlucivanju o tome, koji nivo, dubina i format terapije je preferiran,
odnosno koja ¢e terapijska sredstva, kada i na koji nacin upotrebiti u odredenom
slucaju [2].

Definicija mehanizama odbrane

Komitet radne grupe za Dijagnosticki i statisticki priru¢nik mentalnih
poremecaja predlozioje definiciju mehanizama odbrane koja podrazumeva da
su mehanizmi odbrane obrasci osec¢anja, misli ili ponasanja koji su relativno
nenamerni, automatski i nastaju kao reakcija na percepciju psihicke opasnosti
[1]. SluZe tome da se sakriju ili ublaze konflikti ili stresovi koji mogu izazvati
anksioznost. Neki od mehanizama odbrane, poput projekcije, cepanja i acting-
outa su gotovo uvek neadaptivni, a drugi poput potiskivanja, prigusivanja ili
negacije mogu biti i adaptivni i neadaptivni u zavisnosti od njihove
frekventnosti, fleksibilnosti i konteksta u kojima se javljaju.

Mehanizmi odbrane se mogu odrediti kao sredstva kojima se ego sluzi
da bi izbegao spoljasnju ili unutraSnju opasnost po integritet li€nosti, da bi
razreSio neprijatni konflikt koji je pracen neprihvatljivim emocijama i
impulsima i da bi zastitio samopostovanje. Mehanizmi odbrane su odgovor ega
na pokusaj nagonskih impulsa da prodru u svest ili u ponaSanje pojedinca, Sto
bi izazvalo strah, oseanje krivice ili stid. Budu¢i da osoba ne moze da
,pobegne“od svojih nagona i emocija, preostaju joj mehanizmi odbrane kao
nacini reSavanja neprijatne situacije [3] redukcije anksioznosti ili zastite
samopostovanja [4,5]. Obzirom da su fiksacije i regresije deo normalnog toka
razvoja svake li€nosti, koja se bori sa neizbeZznim traumama, mehanizmi
odbrane predstavljaju neizostavan deo li¢nosti, koji zapravo “diriguje”
psihodinamikom 1 odgovoran je za dominantni stil i nivo na kome licnost
funkcionise.
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Dijagnostika mehanizama odbrane

Po definiciji mehanizmi odbrane su teorijski konstrukti, nesvesni
fenomenio kojima samo posredno mozemo zakljucivati, posmatrajuci
specifi¢na verbalna i neverbalna ponaSanja i sadrzaje komunikacije. Mogu se
prepoznati po nekim karakteristikama individue: ponasanja su rigidna, tesko
ih je kontrolisati (javljaju se ,automatski”), osoba ih dozivljava kao
neminovne (,,to je jace od mene”), javlja se anksioznost kada je odbrambena
reakcija blokirana, Cesto postoji nepodudarnost izmedu verbalnog sadrzaja i
facijalne ekspresije i gestova i sl. [6]

lako je znacaj mehanizama odbrane odavno prepoznat i prihvacen i
izvan granica psihoanalitickog terapijskog modaliteta i dalje su prisutni
problemi u odredenju vrste i broja mehanizama odbrane, u definisanju granica
izmedu ovog fenomena prema drugim adaptivnim mehanizmima, kao $to su
strategije prevladavanja (coping strategije), ili prema slomu odbrana (npr.
disocijaciji), pitanja odredenja kriterijuma za razlikovanje mehanizama
odbrane prema njihovom nivou zrelosti (zreli, nezreli, neurotski), kao i
pitanja specifi¢nihkonfiguracija mehanizama koji odreduju razlicite tipove
(adaptacije) li¢nosti.

Vrste mehanizama odbrane

O tome koliko mehanizama odbrane postoji nema saglasnosti ¢ak i kod
teoreticara bliske orijentacije. Sigmund Frojd [7] je definisao 17 mehanizama
odbrane, medu kojima su regresija, potiskivanje, reaktivna formacija, izolacija,
ponistavanje, projekcija, introjekcija, okretanje protiv sebe, okretanje u suprot-
no, racionalizacija, itd., dok je Ana Frojd toj listi kasnije dodala intelektualiza-
ciju i identifikaciju [8]. Razni teoreticari su predlagali mnoge druge tipove od-
brana, kao $to su kompenzacija, fantazija, idealizacija, substitucija, somatizaci-
ja, acting-out, sublimacija, magijsko misljenje, aske-tizam, negacija, cepanje,
ali i dalje postoji zahtev za jednom pouzdanom nomenklaturom.

Bond i saradnici [9] opisali su 24 mehanizma, ukljucujuéi inhibiciju,
pseudoaltruizam i prianjanje (clinging). Peri je u svojoj DMRS skali (Defense
Mechanism Rating Scale, 1990) prosirio listu na 28 mehanizama, podelivsi ih u
nekoliko grupa i dodavsi neke mehanizme, koji nisu bili uvrsteni u DSM-I1II-R:
udruzivanje (affiliation), anticipaciju, samoposmatranje, hipohondrijazu. [4]
Kulminaciju ovog neprestanog procesa prosirivanja liste mehanizama odbrane
predstavlja rad Blekmena [10] koji govori o ¢ak 101 odbrani dajuci kratke defi-
nicije svake u skladu sa razvojnim periodom prvog pojavljivanja i referencama
autora.

Nivoi mehanizama odbrane

Mehanizme odbrane je moguce podeliti ili razvrstati prema vise krite-
rijuma. Odavno je prepoznata i prihvacena ideja o hijerarhiji odbrana, tako da
ako se uzme u obzir kriterijum zrelosti, mehanizmi odbrane se mogu podeliti
na primitivne tj. nezrele, neuroti¢ne i zrele [4]. Smatra se da se razvojno, u
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detinjstvu ¢esce koriste manje zreli mehanizmi odbrane nego zreli [11]. Vej-
lant je u svojoj kvantitativnoj studiji pokazao da je koris¢enje nezrelih odbra-
na u negativnoj korelaciji sa dobrom regulacijom funkcioni-sanja odraslih
osoba, dok pozitivno korelira sa stepenom patologije [12]. Vejlantovi nalazi
su konzistentni sa opSteprihva¢enim klinickim stanoviStem da cesto
kori§¢enje nezrelih odbrana moze da ugrozi psiholosko i socijalno funkcioni-
sanje. Prema ovom autoru, najprimitivnije (,,narcisticke”) odbrane su negaci-
ja, projekcija i distorzija.

Karakterni poremecaji (ili poremecaji licnosti, Axis II DSM klasifika-
cije) korespondiraju sa ,,nezrelim” mehanizmima koji dovode do rigidnosti u
funkcionisanju li¢nosti i distorzije afektivne komponente inter-personalnih
odnosa i tu spadaju: fantazija, hipohondrija, acting-out, pasivna-agresija pro-
jekcija, negacija, kao i rascep (splitting) [4]. U ,,neuroti¢ne” odbrane spadaju
intelektualizacija, racionalizacija, reaktivna formacija, regresija, izolacija,
potiskivanje, ponistavanje, pomeranje. Na vrhu teorijske hijerarhije nalaze se
,,zrele” odbrane, gde spadaju sublimacija, supresija, altruizam, anticipacija i
humor. Ova podela je uslovna i relativna, naime, smatra se da se zrelost i
uspesnost mehanizmama odbrane moze posmatrati na dimenziji, gde svaki
pojedinac koristi pretezno mehanizme odredenog nivoa zrelosti, §to ne znaci
da ne moze da koristi povremeno i neke mehanizme van svog dominantnog
nivoa funkcionisanja. Emocionalno zdravi odrasli pojedinci, upotrebljavaju
pretezno zrele mehanizme odbrane, koji obezbeduju optimalan uspeh u relaci-
jama tokom Zivota.

Kada su zreli mehanizmi odbrane u pitanju, mnogi autori prave
distinkciju izmedu njih i mehanizama prevladavanja (tzv. coping mehanizama).
Han [13] opisuje 20 adaptivnih stilova koje deli na grupu ,,zdravih” (coping)
adaptivnih stilova i grupu odbrambenih (patoloskih) stilova. Karakteristi¢no je
da i jedni i drugi mehanizmi bivaju pokrenuti usled psiholoSke neravnoteze i da
predstavljaju adaptacione procese. Medutim, svrha mehanizama prevladavanja
je da smanje negativan afekat, da Sto brze moguce povrate ravnotezu, da rese
problem ili barem upravljaju problemom. Mehanizmi prevladavanja su, za
razliku od mehanizama odbrane svesni fenomeni. Oni ukazuju na to da
pojedinac svesno pokuSava da reSi problem, najceS¢e umanjuju¢i negativan
afekat, dok zreli mehanizmi odbrane predstavljaju automatski i uglavnom
nesvestan manevar Ega [14].

Upotreba mehanizama prevladavanja dominantno je situaciono
odredena, dok je upotreba odbrambenih mehanizama pretezno zavisna od
personalnih dispozicija. Takode, koris¢enje mehanizama odbrane se vezuje za
psihopatologiju, dok mehanizmi prevladavanja predstavljaju sastavni deo
normalnog psiholoskog funkcionisanja. Ipak, nisu svi mehanizmi odbrane vezani
isklju¢ivo za psihopatoloska stanja, pogotovo imaju¢i u vidu njihov razvojni
aspekt i adaptivni znacaj zrelih mehanizama u specificnim situacijama, kao $to
ni svi ,,coping* mehanizmi nisu adaptivni. Zreli mehanizmi odbrane kao i
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strategije prevladavanja usmerene na emocije, zapravo predstavljaju adaptivne
reakcije povezane sa psiholoskim distresom.

Vejlantovi su pokazali da su nezrele odbrane u pozitivnoj vezi sa
stepenom mentalne patologije, a u negativhoj sa dobrom regulacijom i
adekvatnim funkcionisanjem odraslih osoba. Kako ovi autori smatraju, kod
karakternih poremecaja dominiraju nezreli mehanizmi odbrane, kao §to su
shizoidna fantazija, hipohondrija, acting-out, pasivna agresija. Neuroti¢ne
osobe se brane intelektualizacijom, potiskivanjem, pomeranjem, reaktivnom
forma-cijom, disocijacijom. Istrazivanjem je takode pokazano da je
emocionalna uskladenost u detinjstvu povezana sa prisustvom zrelih odbrana u
odraslom dobu [15].

Jasno je da se radi o veoma sloZzenom fenomenu i da postoje teskoce u
preciznom definisanju kriterijuma ponasanja koja imaju odbrambeni kvalitet.
Postoje i znatna preklapanja u znacenju mnogih odbrana, neki mehanizmi su
veoma povezani medu sobom, kao $to su reaktivna formacija i ponistavanje, ili
negacija i projekcija [6], $to otezava odredenje jasne koncepcije kada je u pitan-
ju njihova procena, pogotovo preko svesnih aspekata lilénosti, kao $to je slucaj
kod upotrebe samoopisa, tj. upitnika.

Metode procene mehanizama odbrane

Procena mehanizama odbrane je prvobitno bila vezana iskljucivo za
psihoanaliti¢ki terapijski proces, u kome se kroz analizu transfera i kontra-
transfera dolazilo do podataka 0 dominantnim mehanizmima odbrane [16]. Mek
Kalouh [17] predlaze tehniku psihobiografije, prema kojoj se odbrane
identifikuju kombinacijom biografije, autobiografije, subjektivnih simptoma i/ili
kreativnih produkata osobe. | danas se u proceni mehanizama odbrane klinicari
uglavnom oslanjaju na naturalisticke izvore procene kao S$to su intervju,
opservacija, biografski podaci ili na projektivne tehnike, prvenstveno Rorsahov
test i Test tematske apercepcije, akoje takode potiCu iz psihoanalitickog kruga
[18,19]. Ima pokusaja da se identifikuju transakcioni obrasci karakteristicni za
pojedine mehanizme odbrane. Tako autori operacionalno definiSu nekoliko
tipova transakcija koje su karakteristicne za mehanizam splitinga kao S§to su
lancano redefinisanje projektivnog tipa, pozivanje u simbiozu, brze smene u
ulogama zrtve i persekutora, smenjivanje pasivnih ponaSanja tipa acting-out i
otkazivanja itd. [20]. MozZe se reci da rad na razvoju validne i pouzdane procene
mehanizama odbrane traje vise decenija i da joS uvek ne postoji potpuno
zadovoljavajuce resenje [4].

Retki su upitnici i koji su ponudili odgovaraju¢u operacionalizaciju
mehanizama odbrane, a time i kvantifikaciju i objektivizaciju procene. To je s
jedne strane razumljivo, jer samoprocena kao izvor podataka za nesvesne procese
kao Sto su mehanizmi odbrane, nije pogodan metod. Ipak, takvih pokusSaje je
bilo, poput DSQ (Defensive Style Questionnaire) [9], koji uprkos Sirokoj
upotrebi, zadovoljio samominimalne psihometrijske kriterijume [21,22]. Upravo
J nedostatak relativno objektivnog metoda za brzu procene ovog fenomena od
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izuzetnog znacaja za klinicare gotovo svih orijentacija, je bio jedan od razloga za
naSe interesovanje za istrazivanje ove oblasti.

Konstrukcija upitnika MOD

Pre nego $to smo se suoCili sa paradoksom samoprocene nesvesnih
procesa, suocili Smo se sa dilemom koje mehanizme odbrane da uvrstimo u nasu
listu. Odlucili smo da izaberemo one mehanizme odbrane koji su, prema nasem
klinickom iskustvu, najrelevantniji za klinicku, dijagnosticku i psihoterapijsku
praksu. Ostali kriterijumi izbora, odnosno selekcije mehanizama odbrane za nas$
upitnik su bili najveéa zastupljenost u razliCitim klasifikacijama, najmanja
nesaglasnost izmedu razliCitth autora i najve¢a mogucnost pretvaranja u
opservabilne ajteme. Tako je u upitniku zadrzano 20 mehanizama odbrane:
idealizacija, devaluacija, fantazija, projekcija, somatizacija, acting out, negacija,
pasivna agresija, spliting, reaktivna formacija, ponistavanje, intelektualizacija,
potiskivanje, racionalizacija, izolacija, humor, anticipacija, prigusivanje,
sublimacija i altruizam.

Pokusali smo da konstrukciji upitnika, koji treba da prestavlja jasniju
konceptualizaciju i operacionalizaciju konstrukta mehanizama odbrane,
pristupimo preko razli¢itih parametara, koji bi, svaki ponaosob pokrio po jedan
aspekt ovog konstrukta, odnosno, svi zajedno pokrili sve moguénosti njegovih
manifestacija. To je podrazumevalo izbor ajtema koji ¢e, za svaki mehanizam
ponaosob obezbediti mogucnost procene bihejvioralnih, emocionalnih,
kognitivnih i fenomenoloskih manifestacija, li¢nih stavova i uverenja, obrasce
sopstvenih interpersonalnih odnosa, kao i fidbek okoline, tj. opazanja drugih
ljudi u vezi svih ovih manifestacija pojedinca.Na ovaj nacin nastojali Smo da
obezbedimo sadrzinsku validnost upitnika tako da sadrzi uzorak ponasanja,
stavova 1 osecanja koji je reprezentativan za domen konstrukta koji se meri
[23]. Ovakav pristup nosi sa sobom i rizik, jer jedan mehanizam odbrane ne
mora uvek da se ispolji u svim domenima, pa to moze dovesti do nize
pouzdanosti skala.

Osnova za sadrzaj ajtema su, dakle, bili: obrasci bihejvioralnog i
emocionalnog reagovanja koje ispitanik moze da prepozna u svom ponasanju,
licna uverenja i stavovi, obrasci interpersonalnih odnosa i raport 0 komentarima
drugih ljudi o svim ovim parametrima (ponasanju, emocionalnom reagovanju,
stavovima 1 interpersonalnim odnosima) koje okolina upucuje ispitaniku. Svi
ovi sadrzaji su ono §to ispitanik moze lako da prepozna u licnom iskustvu i bez
uvida u njihovo dinamicko znacenje. Takode, kada je u pitanju sadrzaj ajtema,
nastojali smo da obuhvatimo razli¢ite oblike ponasanja, stavove prema sebi,
drugim ljudima 1 pojavama, razliCite vrste emocija i njihovog nacina
ispoljavanja (radost, bes, strah, tuga) i razli¢ite kontekste odnosno okolnosti,
kada je re¢ o interpersonalnim obrascima. Drugim re¢ima, pokusali smo da
izborom ajtema, pokrijemo Sto ve¢ dijapazon mogucih ispoljavanja nesvesnih
mehanizama, vodec¢i ratuna o mogucénosti najsire detekcije ovih fenomena, na
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nacin koji je opservabilan i ¢ije manifestacije individua moze da prepozna
nezavisno od uvida u prirodu svojih odbrana.

Kada se procenjuje pogodnost ajtema nekog instrumenta vazno je da
sadrzaj odgovara postuliranom konstruktu, odnosno ociglednu vezu (face
validity) bihejvioralnih indikatoira i mehanizma odbrane, naravno iz ugla
profesionalnog procenjivaca. Tako smo, osim usaglaSavanja autora upitnika u
pogledu pogodnosti reprezentacije sadrzaja odredenog mehanizma odbrane,
svaki ajtem proveravali i kroz intersubjektivnu saglasnost nezavisnih
procenjivaca, iskusnih klinicara. Od cetvoro kolega smo trazili da
“izmeSane”ajteme razvrstaju u definisane kategorije mehanizama odbrane. Na
kraju su zadrZani oni ajtemi za koje je postignuta potpuna saglasnost, a
izbaceni su ili doradeni (pa ponovo provereni) oni ajtemi gde potpuna
saglasnost nije postignuta.

Predmet i ciljevi istrazivanja
U radu se predstavljaju dosadaSnji rezultati u procesu konstrukcije
upitnika za procenu mehanizama odbrane, skra¢eno nazvanog MOD
(Mehanizmi Odbrane), koji predstavlja pokusaj jasnije konceptualizacije i
operacionalizacije ovih konstrukata, kroz razli¢ite bihejvioralne i
emocionalne manifestacije, licne stavove i uverenja, obrasce interpersonalnih
odnosa i fidbek okoline.
Ciljevi istrazivanja:
1. Provera psihometrijskih karakteristike upitnika MOD
2. Ispitivanje faktorske struktura mehanizama odbrane grupisanih
prema kriterijumu nivoa zrelostiu tri grupe — zrele, neurotske i
nezrele
3. Ispitivanje prakti¢ne validnosti upitnika, odnosno njegove diferen-
cijalne prediktivne validnosti u razlikovanju ispitanika iz klinicke i
neklinicke populacije.

Metod istrazivanja

Uzorak je cCinilo 194 ispitanika oba pola, od toga 136 studenata
psihologije i socijalnog rada iz Beograda i Uciteljskog fakulteta u Uzicu i 58
pacijenata klinicke nepsihoti¢ne populacije, koji su se lecili ambulantno ili
hospitalno u KBC Uzice — Odeljenju za psihijatriju i u Psihijatrijskoj klinici
Klini¢kog centra u Beogradu i to 37 ispitanika koje su dijagnostikovani kao
neurotski poremecaj i 21 ispitanik koji je dijagnostikovan kao poremecaj licnosti.

Upitnik se sastoji od 104 ajtema na koje se odgovara na 5-stepenoj
skali Likertovog tipa i obuhvata procenu 20 mehanizama odbrane koji su
grupisani u subskale od 5-6 ajtema.

Struktura upitnika, tipova mehanizama odbrane 1 pojedinacnih
mehanizama odbrane analizirana je pomoc¢u ekspolrativne faktorske analize, uz
primenu metode glavnih osovina i oblimin rotacije. Za odredivanje broja faktora
koriS¢ena je paralelna analiza. Pouzdanost originalnih i novodbijenih skala, a na
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osnovu kriterijuma navedenih u okviru analiza, procenjena je Kronbah alfa
koeficijentom interne konzistencije.

Rezultati i diskusija

1. Psihometrijske karakterisktike skala mehanizama odbrane

Rezultati su pokazali da pouzdanost originalnih skala varira u rasponu od
visoke do nezadovoljavaju¢e (Kronbah alfa koeficijent se kre¢e od .81 do.25),
mada je za najveci broj subskala oko .65-.70 (Tabela 1.). S obzirom na relativno
mali broj stavki u skalama i visoku heterogenost simptima, to je relativno
zadovoljavajuca pouzdanost, ali svakako da se mora u daljem radu na
unapredenju upitnika raditi na rekonceptualizaciji pre svega skala
Intelektualizacije i Racionalizacije, a zatim i Potiskivanja i Reaktivne formacije.

Kako se radi o ranoj fazi razvoja upitnika, analiza na nivou skala za
cilj ima dublji uvid u karakteristike pojedinacnih stavki i1 strukturu skala.
Pocetno je postulirana jednodimenzionalna struktura skala. Analizom glavnih
komponenti pojednacnih skala izdvojene su jedna ili dve glavne komponente.

U skladu sa pocetnim pretpostavkama jednofaktorsko reSenje dobijeno je
za sledece skale: devaluacija, fantaziranje, projekcija, somatizacija, spliting,
humor, anticipacija, altruizam (Tabela 1). Nijedna skala neurotskih mehanizama
odbrane nema pretpostavljanu strukutru, kao ni idealizacija, acting out, negacija,
pasivna agresija iz grupe primitivnih mehanizama, i prigusivanje i sublimacija iz
grupe zrelih mehanizama. Intelektualizacija, koja ima najslabiju pouzdanost ima
¢ak tri izdvojene glavne komponente, te je u ovoj fazi konstrukcije upitnika
nepogodna za klini¢ku procenu.

Tabela 1. Prikaz strukture i pouzdanosti originalnih skala

Broj faktora Procenat obja$njene varijanse Kronbahova alfa Broj stavki
Nezreli mehanizmi
Idealizacija 2 50.5% .58 6
Devaluacija 1 44.8% .68 5
Fantazija 1 57.4% .81 5
Projekcija 1 35.6% .62 6
Somatizacija 1 50.2% 74 5
Acting out 2 67.0% 74 6
Negacija 2 55.8% .49 5
Pasivna agresija 2 48.4% .52 6
Spliting 1 38.0% .58 5
Neurotski mehanizmi
Reaktivna formacija 2 56.1% .48 5
Ponitavanje 2 57.3% .53 5
Intelektualizacija 3 69.3% .25 5
Potiskivanje 2 54.3% 43 5
Racionalizacija 2 54.3% .32 5
1zolacija 2 60.0% .61 5
Zreli mehanizmi
Humor 1 47.8% 72 5
Anticipacija 1 45.2% .69 5
Prigusivanje 2 54.4% .50 5
Sublimacija 2 57.0% .56 5
Altruizam 1 45.2% .69 5

Pocetna ideja u konstrukciji upitnika je bila da minimalni broj stavki
reprezentuje sto $iri spektar manifestacija svakog od mehanizama odbrane. S
druge strane, upravo to je moglo da dovede do toga da se dobije vise
dimenzija unutar pojedina¢nih mehanizama odbrane. Naime, pretpostavljamo
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da je doslo do ovog ,raslojavanja“ na vise faktora s obzirom da se
pojedina¢ni mehanizam zapravo najceS¢e primenjuje samo na odredeni
segment sadrzaja koje smo obuhvatili ajtemima. Tako npr. neko moze
koristiti izolaciju za osecanja tuge, ali ne 1 za osecanje besa ili straha, §to za
posledicu ima viSefaktorsku strukturu skale uslovljenu sadrzajima, a ne
,»Cistim®“ mehanizmom koji se univerzalno primenjujena sve sadrzaje. To
ilustuju i drugi primeri gde su dobijena dvofaktorska reSenja. Na primer, u
skali za procenu acting outa svi ajtemi koji operacionalizuju impulsivno
rastereCenje agresivnih impulsa ¢ine jedan faktor, a samo jedan ajtem Koji
reprezentuje primenu ovog mehanizma u obradi seksualnih impulsa, izdvaja
se kao zaseban faktor. Sli¢na interpretacija moze da se primeni i na ostale
mehanizme koji su pokazali 2-faktorsku strukturu.

2. Analiza strukture mehanizama odbranegrupisanih prema nivoima
zrelosti

Drugi cilj istrazivanja bio je da se ispita struktura mehanizama
odbrane, odnosno da se utvrdi da li postoji grupisanje mehanizama prema
kriterijumu nivoa zrelosti. U tom cilju, eksplorativna faktorska analiza je
primenjena posebno na svaku grupu nezrelih, neurotskih i zrelih mehanizama
odbrane. Analiza strukture zrelih mehanizama odbrane jasno je izdvojila
cetiri faktora koji odgovaraju pretpostavljenim mehanizmima odbrane, osim
sublimacije koja se ,rasporedila” na ova 4 faktora, dok na nivou tzv.
neurotskih i nezrelih mehanizama nisu dobijene Ciste solucije.

Nezreli mehanizmi odbrane

Eksplorativnom faktorskom analizom identifikovano je Sest faktora iz
9 skala za koje se pretpostavlja da pripadaju primitivnim MO? i koji zajedno
objasnjavaju 49.0% varijanse. Svojstvene vrednosti faktora su redom 5.26,
3.23, 3.55, 3.86, 4.55, 2.26.Na osnovu kriterijuma da je komunalitet veci od
.20, da su projekcije stavki na druge faktore manje od .30 i da je VIF< 5, od
pocetnih 54 stavki zadrZzano je 36 stavki. Komunaliteti zadrZanih stavki se
kre¢u od .29 do .72, KMO iznosi .81, a Bertletov test sferiCnosti je statisticki
znacajan (p<.001).

2 Tzuzetak od teorijski postuliranog grupisanja mehanizama prema kriterijumu zrelosti je Izoloacija, ¢ije su
stavke u pocetnim obradama imale visoka zasic¢enja na faktorima koji odgovaraju primitivnim mehanizmima
odbrane, pa smo ovu skalu u daljim obradama tretirali sa ovom grupom mehanizama
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Tabela 2. Matrica sklopa stavki nezrelih mehanizama odbrane

PF1 PF2 PF3 PF4 PF5 PF6
FA 31 86 -10 -02 05 04 12
FA_10 76 .00 07 -.06 03 -.04
FA_73 71 -15 05 14 01 -01
FA 94 71 10 17 -.26 -.05 25
FA_52 67 08 -.20 22 -18 -.03
SP_60 41 -.05 02 26 16 -.05
SP_81 37 11 08 14 26 -.02
NE_58 36 16 21 -19 27 12
DE_93 30 12 15 13 16 15
1Z_14 -.08 75 19 -.02 -15 -10
1Z_98 -07 70 24 00 -19 -13
NE_79 06 63 -.25 -.06 07 03
1Z_35 19 51 -15 11 11 04
1Z_56 -07 46 -.05 12 23 08
NE_16 07 37 09 -.05 27 -.06
SO_54 03 07 82 12 -.08 -.05
SO _12 .00 -.02 71 12 08 -01
SO_96 25 15 63 03 -01 09
SO_33 -.05 -.02 53 05 09 02
DE_30 -03 -19 16 71 10 11
DE_51 07 01 17 63 04 -.08
PR 74 15 10 06 60 09 -.05
PR 53 -.06 32 04 48 08 05
DE_72 16 17 -14 47 06 28
PR 11 16 -16 28 44 07 11
PR 95 11 34 12 40 -01 12
AO_T78 -14 -13 02 08 81 03
AO_57 13 -14 10 -.03 75 -.04
AO_36 -10 .08 -10 16 73 04
AO_15 03 -.06 19 13 61 -.02
AO_99 07 15 -.05 -.04 56 -.03
PA 17 28 11 12 -21 36 06
ID_106 -11 -.03 10 -18 03 76
ID_92 01 01 08 06 02 60
ID_50 11 10 -17 21 -17 59
ID_71 -.06 -16 -.05 00 00 58
a(N) 83(9) 68(6) 75(4) 78(7) 77(6) 55(4)

FA — Fantaziranje; SP — Spliting; NE — Negacija; DE — Devalvacija; 1Z — lzolacija; SO —Somatizacija; PR —
Projektovanje; AO — Acting out; PA — Pasivna agresija; ID — Idealizacija.

Analiza matrice sklopa (Tabela 2) pokazala je da se faktori ne
poklapaju sa skalama u potpunosti i da viSeodgovaraju kompozitnim
mehanizmima za koje pretpostavljamo da se grupiSu na osnovu faza
odbrambenog procesa. Za splitting, obzirom da predstavlja mehanizam oko
koga se centriraju primitivni mehanizmi odbrane prema Kernbergu [24],
moze da se pretpostavi da pretpostavlja preduslov i prvi korak u procesu
aktiviranja primitivnih, odnosno nezrelih mehanizama odbrane. Postoji
verovatno¢a da su se zbog toga ajtemi ove skale rasporedili na razlicite
faktore nezrelih mehanizama odbrane.

Prvi faktor ¢ini fantazija sa ,,pridruzenim“ delom splitinga (dva
ajtema) i po jednim ajtemom negacije i devaluacije za koje pretpostavjamo da
se mogu kombinovati u slozenom procesu odbrane fantazijom. Drugi faktor
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¢ine izolacija i u menjoj meri negacija (dva ajtema) za koje mozemo da
pretpostavimo da ih povezuje ,otcepljivanje ose¢anja“. Cista faktorska
reSenja smo dobili kod somatizacije (F3), acting-out-a (F5) i idealizacije (F6).
Pretpostavljamo da su manifestacije mehanizama acting out-a i somatizacije,
bududi jasno prepoznatljive na bihejvioralnom i somatskom nivou, mogle da
doprinesu ,,Cisto¢i* slike. Idealizacija je na neki nacin specificna i vezana za
»ekstremno* socijalno pozeljni stav, pa se kao takva mogla i zasebno
izdvojiti. Cetvrti faktor sazima devaluaciju i projekciju §to se moze razumeti
kao kompozitni ,,faktor socijalne agresije”, gde devaluacija moze da bude
jedna od posledica projekcije ili moze da prethodi projekciji, kao pokusaj
,dehumanizacije” druge osobe ¢ime bi se ,,otvorio prostor za projekciju
negativnih/agresivnih sadrzaja.

Neurotski mehanizmi odbrane

Eksplorativnom faktorskom analizomdentifikovana su tri faktora,
koja zajedno objasnjavaju 45.3% varijanse neurotskih mehanizama odbrane.
Na osnovu kriterijuma da je komunalitet ve¢i od .20, da su projekcije stavki
na druge faktore manje od .30 i da je VIF< 5, od pocetnih 26 stavki zadrZzano
je 13 stavki. Komunalitet se kre¢u od .20 do .73, KMO iznosi .65, a Bertletov
test sferiCnosti je statisticki znacajan (p<.001). Svojstvene vrednosti ova tri
faktora su redom 1.43, 1.54, 1.22.Vrednost KMO ukazujeda ovakvu strukturu
treba da uzmemo sa rezervom.

Tabela 3. Matrica sklopa stavki neurotskih mehanizama odbrane

NF1 NF2 NF3
PO_7 87 -02 -.09
PO_91 59 -.03 a1
RF_69 33 .03 23
RF_90 -04 65 15
RF_48 -16 50 15
PT 103 -.02 47 .00
RC_13 .05 46 -28
RC 34 23 40 -19
PT 19 10 40 .09
PO_70 10 03 52
RF_27 .08 01 49
RC_97 -.06 -.04 48
PO 28 .03 15 41
a(N) 61(3) 63(6) 57(4)

PO - ponistavanje; RF — reaktivna formacija; PT — potiskivanje; RC — racionalizacija.

Prvi faktor c¢ine ajtemi mehanizama ponistavanje i reaktivna
formacija, drugi reaktivna formacija i potiskivanje, a tre¢i potiskivanje,
reaktivna formacija i racionalizacija.

Dobijeni faktori takode odgovaraju ,.kompozitnim*“ ili ,spektar
mehanizmima za koje pretpostavljamo da se grupiSu na osnovu faza
odbrambenog procesa, gde su svi neurotski mehanizmi prema Kernbergu [25]

[3
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zapravo centrirani oko potiskivanja, te su se ajtemi ove skalerasporedili na
dvafaktora izdvojena iz neurotskin mehanizama odbrane. Potiskivanje i jeste
dinamski posmatrano, preduslov i prate¢i deo reaktivne formacije (drugi faktor),
kao 1 racionalizacije (tre¢i faktor). Reaktivna formacija i poniStavanje su takode
dinamski ,,bliski* u odbrani od negativnih impulsa, ali bi svako dalje tumacenje
bilo ograni¢eno nedovoljno ¢vrstom empirijskom osnovom.

Zreli mehanizmi odbrane

Eksplorativnom faktorskom analizom identifikovana su cetiri faktora,
koja zajedno objasnjavaju 45.6% zrelih mehanizama odbrane. Na osnovu
kriterijuma da je komunalitet stavke veci od .20, da su projekcije stavki na
druge faktore manje od .30 i da je VIF manji od 5, od pocetnih 25 stavki
zadrzane su 22 stavke. Komunaliteti stavki se krecu od .20 do .46, KMO iznosi
.73, a Bertletov test sferiCnosti je statisticki znacajan (p<.001). Na osnovu
analize matrice sklopa prvi faktor mozemo nazvati humor, drugi altruizam-
sublimacija, tre¢i anticipacija, a Cetvrti kombinovani faktor priguSivanje-
sublimacija. Svojstvene vrednosti faktora su redom 2.27, 2.29, 1.92, 1.78.

Tabela 4. Matrica sklopa stavki zrelih mehanizama obrade

ZF1 ZF2 ZF3 ZF4
HU_64 65 -.05 14 -02
HU_43 65 01 02 -02
HU_1 59 -01 06 -04
HU_85 51 01 -13 05
HU 22 50 -11 21 -03
AL 26 14 61 12 -10
AL 68 -.02 60 02 -21
AL 5 -.09 60 -.05 08
AL_89 -12 52 13 .09
AL_47 -.06 50 -11 -07
SU_67 07 49 -01 15
su_s8 01 49 09 14
AN_23 -.02 10 63 -.04
AN_44 .05 -.05 63 .00
AN 2 13 .05 58 10
AN_65 .06 .09 54 14
PR_66 -.08 -.06 14 57
SU_4 -.04 .08 -.04 A7
PR 24 -.04 -.04 03 46
AN_86 12 02 17 44
SU_46 24 01 -13 42
PR_87 25 17 -22 34
o (N) 72(5) TA(T) 66(5) 56(5)

HU — Humor; AL — Altruizam; SU — Subliminacija; AN — Anticipacija; PR — Prigusivanje

Analiza strukture zrelih mehanizama odbrane jasno je izdvojila Cetiri
faktora (od 5 MO) koji odgovaraju pretpostavljenim mehanizmima odbrane,
osim sublimacije koja se “rasporedila” na 2. i 4. faktor. Ovaj nalaz bismo
mogli tumaciti tako da i unutar zrelih mehanizama mozda postoji jedan
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,hadredeni”, odnosno sveobuhvatni mehanizam, kojim su ,,zasi¢eni” bar
jedniom delom i ostali mehanizmi iz te grupe, odnosno, da se i ovde
pojavljuje fenomen “kompozitnih” mehanizama ili spektar mehanizama) — sto
moze da se tumaci Cinjenicom da mehanizmi odbrane nisu ,,stanja” nego
proces, koji ima stupnjeve razvoja: na pr. mozemo pretpostaviti da prvo
dolazi do procesa prigusivanja, da bi se zatim razvio altruizam ili sublimacija.
Osnovu za ovakvo tumecenje mozemo naci jo§ u Frojdovim radovima iz
1917. gde on uvodi ideju “odbrambenih podjedinica” (defensive subunits).
On je u svojim razmiSljanjima rano naslutio da mehanizmi odbrane trpe
hijerarhijski odnos medusobno, razvijajuci ideju o ontogenezi mehanizama
odbrane. Tada je pretpostavio da primitivni okretanje protiv sebe (kasnije
nazvano pasivna agresija) omogucava represiju u slede¢em koraku, koja, opet
omogucava sublimaciju. On piSe da svakom prelasku iz jednog sistema U 0naj
neposredno iznad njega, odnosno svakom napretku prema viSem stepenu
psihicke organizacije odgovara i novi sistem cenzure [7].

3. Klini¢ka validnost upitnika

Treéi cilj istrazivanja se odnosio na proveru prediktivne validnosti
upitnika u smislu razlikovanju ispitanika iz klinicke i neklini¢ke populacije.

Rezultati multivarijatne analize varijanse ukazuju da se klini¢ka i
opsta populacija razlikuju u odnosu na ovako definisani mehanizmi odbrane,
Wilks” A iznosi .73, F(13,180)=5.21, p<.001.Razlike su ispitane i na nivou
pojedinacnih skala dobijenih faktorskom analizom (Tabela 5.)

Tabela 5. Rezultati univarijatne analize varijanse

Opsta Klinicka

M sD M sD F dfb dfw sig. n2
PF1 23.98 7.45 27.98 8.05 11.19 1 192 .001 .06
PF2 14.87 4.67 15.98 466 232 1 192 129 .01
PF3 9.02 3.62 11.97 437 23.64 1 192 .000 A1
PF4 22.88 5.92 2497 449 581 1 192 .017 .03
PF5 18.82 5.55 20.40 568 322 1 192 074 .02
PF6 12.75 2.89 12.31 330 086 1 192 .355 .00
NF1 8.24 2.70 8.97 3.28 2.55 1 192 112 .01
NF2 17.84 4.30 20.05 430 10.79 1 192 .001 .05
NF3 13.34 297 14.69 315 810 1 192 .005 .04
ZF1 18.98 3.22 17.05 427 11.89 1 192 .001 .06
ZF2 23.57 5.02 2552 511  6.08 1 192 .015 .03
ZF3 19.79 2.87 18.09 395 11.30 1 192 .001 .06
ZF4 17.99 2.85 16.53 394 828 1 192 .004 .04

Upitnik je potvrdio da uspesno diferencira klini¢ki od neklinickog
uzorka, na osnovu statisticki znacajno viSih skorova na nezrelim i nizih
skorova na zrelim mehanizama kod klinicke grupe, dok se grupe znacajno ne
razlikuju na osnovu neurotskih mehanizama.
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Pojedina¢no, vidimo da u okviru nezrelih mehanizama odbrane,
najbolju diferencijaciju prave grupe faktora koji ¢ine Spliting (PF1),
Somatizacija (PF3) i delimi¢no ,.faktor socijalne agresije* (PF4). Sto se ti¢e
grupe neurotskih mehanizama, relativno znacajnu diferencijaciju preve
reaktivna formacija, potiskivanje (PN2 i PN3). Kada su u pitanju zreli MO,
razlikovanju klini¢ke i neklini¢ke populacije najvise doprinose humor (PZ1),
anticipacija (PZ3) i priguSivanje sa sublimacijom (PZ4). Ipak, ukoliko
posmatramo intenzitet razlika, sledi da je potrebno dalje unaprediti
diferencijalnu validnost instrumenta.

Ovaj nalaz moze da se objasni razvojnom, odnosno dimenzionalnom
prirodom spektruma mehanizama odbrane: naime, poznato je da se neuroti¢ni
nivo funkcionisanja licnosti koji karakteriSe pretezna upotreba tzv. neuroti¢nih
mehanizama, razvojno nalazi izmedu zrelog igrani¢nog nivoa funkcionisanja,
odnosno zrelih i primitivnih mehanizama odbrane [25], pa se moZe o¢ekivati da
neuroticni mehanizmi odbrane mogu da budu aktivirani u okviru oba nivoa
funkcionisanja. Ne treba zaboraviti da retko postoje ,Ciste” forme
funkcionisanja, odnosno, osobe koje iskljucivo koriste mehanizme odbrane
jednog istog nivoa — individua se reverzibilno ,,pomera” na dimenziji nivoa
funkcionisanja (zrelo-nezrelo), sa preferiranim opsegom, a ne statinim
,mestom”. Tako u klini¢koj praksi ¢esto vidamo da pojedinci koriste i nezrele i
neuroti¢ne, odnosno, zrele i neuroti¢ne mehanizme alternativno ili simultano,
oni se ne isklju¢uju medusobno, te je zato moglo da dode do toga da se grupe
klinicke i1 neklini¢ke populacije ne razlikuju znacajno po upotebi neuroticnih
mehanizama. Neuroti¢ni nivo funkcionisanja sa referentnim mehanizmima
odbrane kao da je ,,zajednicka teritorija” zrelijih ili manje zrelih mehanizama.

Zakljuéak

Na osnovu prvih rezultata naseg istrazivanja mogli bismo zakljuciti
da upitnik MOD ima potencijal da kroz dodatnu doradu jednog broja skala,
posebno onih iz tzv. neurotskog spektra odbrana, postane korisno pomoéno
dijagnosticko sredstvo procene jedne veoma znacCajne funkcije liCnosti, kao
Sto su to dominantni mehanizmi odbrane.

Rezultati su pokazali da struktura pojedina¢nih skala koje
operacionalizuju razli¢ite mehanizme odbrane cesto nema jednofaktorsku
strukturu. Ovo narocito vazi za neurotske odbrane.Pretpostavljamo da nezreli
mehanizmi deluju rigidno i pervazivno, tako da prozimaju $irok spektar
ponasanja. S druge strane, zreli mehanizmi mogu relativno lako da se osveste
1 prepoznaju u ponasanju kao obrasci kojima osoba pribegava u neugodnim
situacijama. lako iz razli¢itih razloga, i jedno i drugo moze doprinositi
relativno homogenoj faktorskoj strukturi, za razliku od neurotskih
mehanizama, koji su centrirani oko potiskivanja, pa je ve¢a verovatnoca da ¢e
se koristiti selektivno. U tom smislu npr. osoba moze da Koristi Izolaciju za
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odredena osecanja, ali ne i za sva. Kako smo nastojali da ajtemima
obuhvatimo ispoljavanje jednog mehaniza kroz razlicite bihejvioralne,
emocionalne i kognitivne, pretpostavljamo da se jedan mehanizam ne
ispoljava nuzno kroz sve svoje fenotipske manifestacije Sto moze da ima
implikacije na pouzdanost skala mehanizama odbrane.

Drugo, faktorska struktura MOD upitnika se samo delimi¢no poklapa
sa skalama mehanizama odbrane. Pretpostavili smo da svaki nivo
mehanizama (zreli, neurotski, nezreli) predstavlja dinami¢ki kompozit
specificnih odbrana koji funkcionalno interaktivno deluju, te se nine mogu
strukturalno izolovati, gde su splitting, potiskivanje i supresija centralni za
specifi¢ne nivoe grani¢nog, neurotskog i zrelog funkcionisanja li¢nosti.

Trece, rezultati potvrduju prakti¢nu, dijagnosticku vrednost upitnika
urazlikovanje na dimenziji zreli-nezreli. Naime, rezultati na neki nacin
potvrduju shvatanje o dimenzionalnoj prirodi mehanizama odbrane i
njihovom razvojnom karakteru. Rezultati su nas upozorili na to da mozda nije
najvaznije da dobijemo ,Ciste” faktore vezane za pojedinatne mehanizme
odbrane, koliko je od znacaja da procenom dominantnog ,,spektra”
mehanizama odbrane upitnik potvrdi svoju empirijsku validnost u
razlikovanju klinicke od neklini¢ke populacije, odnosno bude pomo¢ u
diferenciranju nivoa funkcionisanja li¢nosti, $to je bio na$ prvobitni naucni i
strucni interes. Na ovaj nacin, na$i rezultati relativizuju ,,state-trate” dilemu
redefiniSudi je u razvojnu, reverzibilnu i dinamicku matricu.

U sledecoj fazi nas svakako oCekuje korigovanje ajtema koji su se
pokazali najslabije zasi¢enim pretpostavljenim faktorom, eventualno
odbacivanje onih ¢ija je struktura pokazala potpunu ,,rasprSenost” na druge
faktore, $to bi samo skratilo upitnik i svelo ga na procenu onih mehanizama
za koje se mogucénost procene pokazala pozitivnom. U krajnjoj liniji, upitnici
poput ovog, koji predstavljaju pomoc¢no sredstvo klinicke procene li¢nosti, ne
moraju da budu sveobuhvatni da bi pokazali svoju korisnost. Obzirom na
dinamicki koncept mentalnog funkcionisanja i mehanizama odbrane za koji
se zalazemo (za razliku od kategorijalnog, koji bi pretpostavio da poremecaj,
odnosno mehanizam odbrane ili postoji ili ne postoji), ovaj upitnik moze da
predstavlja sasvim dobru dopunu relevantnih saznanja o pojedina¢noj licnosti,
narocito korisnu u procesu diferencijalne dijagnoze nivoa funkcionisanja i
planiranja optimalnog terapijskog pristupa.
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Abstract: Defense mechanisms are psychological constructs of key importance for the
assessment of personality and planning therapeutic process. Their assessment is mainly based on
interview, observation and projective techniques. Questionnaires, as the self-assessment
techniques, apparently are not suitable method for unconscious processes such as defense
mechanisms. The paper presents the results of construction of the questionnaire for the assessment
of defense mechanisms, abbreviated called MOD (Mechanisms of Defense), which represents an
attempt to clarify conceptualization and operationalization of these constructs through a variety of
behavioral and emotional manifestations, personal attitudes and beliefs, patterns of interpersonal
relationships and feedback from environment. Research objectives included testing of metric
characteristics and the factor structure of the questionnaire, as well as its validity for differentiating
subjects from clinical and non-clinical populations. The questionnaire has 110 items assessed at
the 5-point Likert scale for evaluation of 20 defense mechanisms. The sample consisted of 194
subjects of both sexes, of which 136 students of psychology and social work and 58 nonpsychotic
patients from clinical populations. The results showed that the reliability of the scale varies from
high to unsatisfactory (Cronbach alpha .82- .35), although for most subscales is around .65-.70.
The most of defense mechanisms has one factor structure, whereas from about a third of the sub-
scales two principal components were isolated. Analysis of the structure of mature defense
mechanisms clearly derived out four factors corresponding to the presumed mechanisms of
defense, while for the groups of neurotic and immature mechanisms were not obtained pure
solutions. The questionnaire successfully differentiate clinical from non-clinical sample, based on
higher scores on mature and lower scores on immature mechanisms, while the groups did not
differ significantly on the neurotic mechanisms. It can be concluded that the questionnaire MOD
has the potential to become useful diagnostic instrument for the personality assessment after
improvement of some subscales and items.

Keywords: defense mechanisms, personality assessment, questionnaire MOD
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