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Abstract

Every person during his life is subjected to stressful, problematic situations. How the person resists these
situations depends on the coping strategies they choose. These strategies are conditioned by the mental states that
people are currently experiencing. Certainly the coping strategies chosen also create psychological security for the
individual. The cognitive, affective and behavioral response to various frustrating situations is formed from
preadolescent age conditioned by the main neoformations such as: development of self-awareness, personal
identification of the preadolescent and biological changes. This age is sensitive in forming the relationship
between mental states and coping strategies.

Key-words: mental states, preadolescence, coping strategies, psychological security.

Evenimentele in ziua actuald (pandemia si toate restrictiile ce vin cu ea, instabilitatea
sistemului social) creeazd vulnerabilitdti in stabilitatea starilor psihice a oamenilor si in acelasi
timp faciliteazd conditiile pentru atingerea cotelor inalte ale agresivitatii, frustrarii, anxietatii

2 Articol realizat in cadrul proiectul de cercetare ,,Aspecte psihosociale ale securitatii psihologice si
manifestarile ei in plan social la copii’’, cu cifrul  nr.20.80009.0807.31. Programul: Provocari
Societale.
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etc., creand insecuritate psihologica. Stérile de tristete si bucurie, incantare si disperare apar in
legatura cu situatiile In care omul este implicat si cum acestea sunt percepute.

Cel mai vulnerabili In conditiile actuale sunt copii si anume preadolescentii, datorita
faptului cd O schimbare esentiald, este maturizarea, fiind principala neoformatiune in
dezvoltarea preadolescentului [3,7]. Cum va raspunde cognitiv, afectiv si comportamental
preadolescentul la toate situatiile de stres va duce la alegerea strategiilor de coping care pe
viitor pot deveni factor al securitdtii psihologice.

A.Ebata si R. Moos au descris diferenta dintre coping-ul cu angajament si copingul fara
angajament. Copingul cu angajament presupune rezolvarea de probleme sau cautarea suportului
social. Coping-ul fara angajament presupune retragerea sau negarea.

Se delimiteaza o clasificare clasica, potrivit lui R. Lazarus, in coping centrat pe
problema si coping centrat pe emotie. Copingul centrat pe problema cuprinde strategii ca:
prezentarea problemei, stringerea informatiilor, gasirea solutiilor alternative, evaluarea lor,
rezolvarea [5]. Copingul centrat pe emotie nu schimba situatiile nefavorabile, ci doar ajuta
persoana in cauza sa se simta mai bine [6].

Pentru a vedea relatia dintre starile psihice si strategiile de coping am efectuat o cercetare
experimentald in care a fost inclus un grup de preadolescenti (105 subiecti) ce a fost din start
subimpartiti in trei esantioane in dependentd de varsta si anume:

Preadolescentul mic: 11-12 ani — 35 subiecti

Varsta crizei: 13 ani - 35 subiecti

Preadolescentul mare: 14-15 ani — 35 subiecti
Subiectii experimentali au fost supusi cercetarii prin intermediul testului psihologic
”Autoaprecierea starilor psihice” (Eysenck) si ”Coping-test” (Lazarus).

In cercetare am presupus ci: 1. se atesta diferente in dependentd de varsti in procesul de
autoapreciere a starilor psihice la preadolescenti. 2. Existd relatie semnificativa intre
autoaprecierea starii psihice si strategia de coping manifestata de preadolescent.

In figura de mai jos sunt prezentate rezultatele sub forma de unititii medii in urma cercetirii
prin testul Autoaprecierea starilor psihice (dupa Eysenck).

test de personalitae Eysenck
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Figura 1.1. Testul ,,Autoaprecierea stirilor psihice” (dupa Eysenck)
Analizand rezultate prezentate in figura putem observa cd autoaprecierea starilor psihice
la varsta preadolescenta difera in dependentd de varsta.
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Se observa cd “anxietatea” la varsta de 11-12- ani este cea mai joasd (6,5 un. med.),
preadolescentii din perioada crizei inregistreaza nivel mediu (7,70 un. med.), in timp ce
preadolescentul mare prezintd un nivel destul de nalt (9,43 un. med.) ceea ce semnifica ca
preadolescentii mari (de 14-15 ani) au inclinatia de a trdi emotii anxioase cu mai multa
amploare, prezentind si un nivel redus al pragului de aparitie a unei manifestari de anxietate.

La scala ”Frustrare” observam ca indicii pentru subgrup I si II de cercetare sunt apropiate
de preadolescentii mici (6,51un. med) si preadolescentii din varsta crizei (5,89 un. med.), insd a
treia subgrupa de preadolescenti — adolescentii mari, difera de primele doua printr-un nivel Thalt
al frustrarii (8,14 un. med.). La varsta de 14-15 ani se accentueazd maturizarea biologica, ce
duce dupa ea schimbari corporale, dar si mentale, ce pentru preadolescent este o situatie noua,
neclara ce si dezvolta un inalt nivel al frustrarii demonstrat in cercetarea data.

Analizand rezultatele la scala Agresivitate” observam diferente esentiale intre cele trei
grupuri de preadolescenti. Cel mai redus indice al agresivitatii predomind la varsta
preadolescentului mic (5,79 un. med.), putin mai mare e predominanta in randul
preadolescentilor din perioada crizei (8,48 un. med.) si cel mai inalt indice se atesta in grupul
preadolescentului mare (11,52 un. med.).

Pentru scala de “Rigiditate” s-a evidentiat urmatoarele rezultate. Pentru varsta de 13 ani
si 14-15 ani indicele rigiditatii este 1nalt (9,3 un. med. si 9,6 un. med.), comparativ cu varsta de
11-12 ani unde se atestda un nivel mai scazut al acestui indice (7,64 un. med.).

Analiza statisticd a demonstrat ca existd diferente semnificative intre cele trei subgrupe
experimentale la doud scale. Astfel, pentru scala ”Anxietate” (y2= 5,99 pentru p=0.050) exista
diferente semnificative dintre indicii grupului preadolescentului mare si celelalte doua grupuri.

Pentru scala “Agresivitate” (x2= 17,86 pentru p<0.001) existd diferente statistic
semnificative intre toate cele trei grupuri de varsta.

Astfel, raportand rezultatele obtinute in cadrul studiului si anume indici mai redusi la
agresivitate, rigiditate si anxietate pentru preadolescentul mic este explicabil prin faptul ca cel
din urma abia paseste pe calea autocunoasterii, autoanalizei, spre deosebire de preadolescentul
in criza si cel mare, care mai vine si cu unele neoformatiuni ca identificarea personala,
dezvoltarea constiintei de sine etc. Tn figura de mai jos sunt prezentate strategiile de coping la
care apeleazd preadolescentii in dependenta de varsta.
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Figura 1.2. Testul ,,Coping-test” (de Lazarus)
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Analizand rezultatele putem observa cad strategiile de coping la care apeleaza
preadolescentii diferd la toate cele trei grupuri din esantion. Ponderea inaltd a strategiei de
,Planificare a solutiondrii problemei” pentru toate varstele (I subgrupa - 11,14 un.med., Il
subgrupa- 12,30 un.med., III subgrupd - 11,4 un. med.) indicd tendinta spre depdsirea
problemelor prin analiza specificd a situatiei si adoptarea unor variante posibile de
comportament, e un manifest al capacitatii preadolescentilor de a dezvolta strategii de rezolvare
a problemelor, planificarea actiunilor lor, tindnd cont de conditiile obiective, experienta si
resursele disponibile.

Indicii sunt la nivel inalt si In cazul strategiei de ,,Reevaluare pozitiva” (I subgrupa -
12,06 un. med., II subgrupa - 11,29 un.med., III subgrupa - 10,84 un.med.), ceea ce semnifica
depasirea experientelor negative in legaturd cu problema cu ajutorul regandirii sale pozitive,
considerand-o ca un stimulent pentru cresterea personala.

Din cele trei subgrupe de preadolescenti doar doud au nivel 1nalt de predominantd a
strategii ,,Autocontrolul”. Preadolescentii din perioada crizei (11,81 un. med.) si preadolescentii
mari (11,34un.med.), ceea ce semnificd depasirea experientelor negative in legdturd cu
problema, din contul limitdrii emotiilor, minimizarii impactului acestora asupra perceptiei
situatiei. Preadolescentii mici (9,27un. med.) prezintd capacitate in curs de formare a
autocontrolului, fapt prin care si se explica rezultatele obtinute de ei.

Cea mai micd predominanta se atestd pentru strategia de ”Asumare a responsabilitatii”,
fapt specific tuturor celor trei grupuri (11-12 ani - 5,82un. med., 13 ani - 6,51un. med., 14-15
ani - 6,17un. med). Acest rezultat sugereaza ideeca ca preadolescentii nu 1isi asuma
responsabilitatea pentru decizia luatd, in unele cazuri fiind extrem de autocritici si fiind
predispusi spre auto-culpabilizare.

Corelarea rezultatelor a evidentiat urmatoarele legaturi statistic semnificative
”Anxietatea” (=0, 395si p=0.023) si “Agresivitatea” (r=0,248 si p=0.035) coreleaza cu
strategia de coping “Confruntarea” ce ne vorbeste despre faptul cd in rezolvarea problemelor
preadolescentul nu intotdeauna se bazeaza pe activitati constructive. De multe ori este aleasa
strategia conflictuald, prin confruntarea de interese personale.

La fel exista corelare intre factorul “Rigiditate” (r=0,442 si p=0.0412), si strategia de
coping «Evitarea». Depasirea sentimentelor negative are loc prin negarea lor, fantezii, asteptari
nerealiste, distragere, etc.

Varsta preadolescenta poate fi vazutd ca un pod de legatura intre copilarie si maturitate.
Anume in aceastd varstd apar o multitudine de modificéri care schimba rolul preadolescentului
in familie, scoald si societate. Principalele neoformatiuni ca: dezvoltarea constiintei de sine,
identificarea personala a preadolescentului si modificari morfofunctionale, biologice ale
organismului sunt procese destul de complicate si neclare pentru preadolescent, la care de
multe ori nu poate gasi explicatii. Toate aceste schimbari duc cu sigurantd la un dezechilibru
emotional si aparitia starilor psihice ca anxietatea, frustrarea, agresivitatea etc. si ca raspuns la
aceste stari preadolescentul apeleaza la strategiile de coping ca “evitarea”, “confruntarea”,
coping-ul centrat pe emotie, ce intr-o forma sau alta ii permite sa diminueze emotiile.
Preadolescenta este perioada sensibild pentru dezvoltarea coping-ului centrat pe problema.
Anume aici este punctul de pornire pentru viitorul matur cum va raspunde la situatiile de stres
si cat de Tnalta va fi securitatea psihologica.
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Abstract
The article performs the interdisciplinary analysis of affirmation and negation research, specifies the
psychological aspect of their study, shows and demonstrates the basic laws of occurrence and development of
affirmation and negation in children, preadolescents and adolescents in ontogenesis, psychological mechanisms of
their functioning by applying different methods, tests, observations, techniques in life, activity, communication,
behavior, conduct from birth to adulthood.
Key-words: child, preadolescent, adolescent, statement, negation, ontogenesis, legitimacy.

Afirmatia si negatia joacd un rol important in viata si activitatea umand. Facand o analiza
comparativa interdisciplinard, initial Petru Jelescu/I1.C.)Kenecko a evidentiat aspectele lor
lingvistice, logico-formale, filosofice, patopsihologice si psihologice [5; 6; 11]. In plan
psihologic, in coautorat cu M.C. Porosun si U.H. Koznoga, el a evidentiat si a fundamentat
caile de studiere a mecanismelor psihologice ale afirmatiei si negatiei, cat si cercetarea lor in
ontogeneza. Sub aspect ontogenetic, autorul a depistat si a analizat critic, minutios conceptiile
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