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RAZLIKE U SEKSUALNOJ KOMPULZIVNOSTI, 
DEPRESIVNOSTI I ANKSIOZNOSTI IZMEĐU 

NEHETEROSEKSUALNIH ŽENA I MUŠKARACA

Apstrakt

Rad ispituje polne razlike u niovima seksualne kompulzivnosti, depresivnosti i ank-
sioznosti kod neheteroseksualnih (biseksualnih i homoseksualnih) studenata. Istraži-
vanjem je obuhvaćeno 119 studenata iz Srbije i BiH koji su odredili svoju seksualnu 
orijentaciju kao biseksualnu (N = 76, Nž = 46; Nm = 30) ili homoseksualnu (N = 43; Nž 
= 19, Nm = 24). Seksualna kompulzivnost merena je Skalom seksualne kompulzivnosti 
(SSK), depresivnost Bekovim inventarom depresije (BDI), a anksioznost Spilberge-
rovim inventarom anksioznosti kao crte (STAI-T). Dvofaktorska ANOVA je pokaza-
la postojanje polnih razlika u nivou seksualne kompulzivnosti F (1, 115) = 24.963, 
p = .000, ali ne i u depresivnosti i anksioznosti. Neheteroseksualna orijentacija se, 
posmatrana zasebno, nije pokazala značajnim faktorom ni u jednom od ispitanih psi-
hopatoloških fenomena. Biseksualni muškarci postižu značajno više nivoe seksualne 
kompulzivnosti (M = 22.67; SD = 9.345) od biseksualnih žena (M = 17.827, SD = 
8.232), t = 2.354, df = 74, p < .05. Kod homoseksualnih žena nije identifikovan niti je-
dan klinički značajan slučaj seksualne kompulzivnosti, dok je među homoseksualcima 
prevalencija iste značajno veća, χ2 = 9.148; df = 1, p < .05. Raspravlja se o rezultatima, 
zaključcima, ograničenjima istraživanja, kao i preporukama za buduća istraživanja. 

Ključne reči: Seksualna kompulzivnost, depresivnost, anksioznost, seksualna orijen-
tacija 

Uvod
 
U savremenoj literaturi se teorije o seksualnoj orijentaciji dele na dve grupe: 

esencijalističke i konstruktivističke. Dok esencijalisti smatraju da se neheteroseksu-
alni ljudi od heteroseksualnih razlikuju u biološkim ili razvojnim procesima, kon-
struktivisti su mišljenja da je seksualna orijentacija više pitanje socijalnih uloga koje 
se različito determinišu u različitim kulturama i u različito vreme. (Caroll, 2007). Čini 
se ipak, da se seksualna orijentacija najbolje određuje kao kombinacija genetičkih, 
bioloških i socijalnih uticaja (Caroll, 2007). Neheteroseksualna orijentacija odnosi 
se na osobe koje imaju jače seksualno uzbuđenje prema vlastitom (homoseksualna) 
ili prema oba pola (biseksualna). Ako osobu privlači njoj suprotan pol, kategoriše se 
kao heteroseksualna, ako je privlače oba pola kao biseksualna, a ako je privlači njen 
vlastiti pol, onda se kategoriše kao homoseksualna (Bailey i Zucker, 1995). Veoma je 
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teško identifikovati neheteroseksualne ljude, što znači da je isto tako teško meriti nji-
hovo zdravlje (Solarz, 1999). Diskriminacija koja se vezuje za seksualnu orijentaciju 
utiče na blagostanje neheteroseksualnih osoba (Harcourt, 2006; Safren i Heimberg, 
1999), zbog čega se neheteroseksualni pojedinci mogu osećati više depresivnima i 
suicidalnima (Abelson i sar., 2006). U brojnim istraživanjima (Biernbaum i Ruscio, 
2004; Cochran i sar., 2007; Ferguson i sar., 1999; Mays i Cochran, 2001; Meyer, 
1995; Safren i Heimberg, 1999; Savin-Williams, 1994) pronađen je visok nivo stresa 
kod nehteroseksualne populacije, uključujući anksioznost, depresivno raspoloženje 
pa čak i suicidalne ideacije. Neheteroseksualni muškarci su skloniji preuzimanju 
seksualnih rizika i suicidalnim tendencijama, te su ove dve varijable značajno pove-
zane (Abelson i sar, 2006). Hurwich i Cristopher (2000) su pronašli da se homosek-
sualni i heteroseksualni muškarci međusobno razlikuju samo u anksioznosti, ali ne 
i u depresivnosti. Biseksualni muškarci su bliži homoseksualnima po depresivnosti 
i suicidalnosti i značajno se obe grupe razlikuju od heteroseksualnih muškaraca u 
ovim psihopatološkim crtama (Abelson i sar., 2006).  Međutim, postoje istraživanja 
u kojima stres povezan sa seksualnom orijentacijom nije objasnio visoke nivoe emo-
cionalnog stresa neheteroseksualnih ljudi (npr. Rosario i sar., 2002). 

U srbijanskom i bosanskohercegovačkom društvu, heteroseksualnost je pozi-
tivno vrednovana i potkrepljena, dok se neheteroseksualne preference i orijentacije 
negativno potkrepljuju. Međutim, to nije samo slučaj sa ekonomski slabije razvi-
jenim zemljama, nego se na takvu situaciju može naići i u veoma razvijenim i re-
prezentativno visoko demokratskim zemljama, kao što su SAD (Peterson i Gerrity, 
2006; Wells i Hansen, 2003). Dodatnu poteškoću predstavljaju i skupine socio-kul-
turnih manjina koje su već u riziku da budu stigmatizovane, a neheteroseksualna ori-
jentacija kod pripadnika tih manjina može predstavljati dodatni rizik za etiketiranje 
(Barney, 2003). Kulturni stereotipi podržavaju gledište da su homoseksualci femi-
nini, a homoseksualke maskuline (Lippa i Tan, 2001), što biseksualno orijentisane 
stavlja u još nepovoljniji položaj (Yost i Thomas, 2012), jer se razvija binegativitet 
koji se sastoji od verovanja da su biseksualne osobe zbunjene svojom seksualnošću, 
da su nezrele i da su zapravo homoseksualne orijentacije (Rust, 2002). S druge stra-
ne, kako biseksualne osobe imaju potrebu kako za ženama tako i za muškarcima, to 
se onda na njih gleda kao na nemonogamne i prema tome sklone prosmiskuitetnom 
seksualnom ponašanju (Rust, 2002; Spalding i Peplau, 1997; Yost i Thomas, 2012). 
Najviše se osuđuju ponašanja koja se protive rodnim i polnim stereotipima tokom 
adolescencije (Bos i sar., 2012). Tada rodne i polne razlike dobijaju na svom značaju, 
te postaju važne za objašnjenja i razumevanja razlika u prihvaćanju neheteroseksual-
nosti u drugim kulturama (Bos i sar., 2012). Oni članovi društva koji se osećaju kao 
“rodno nekonformistični” imaju niže samopoštovanje, nižu socijalnu kompetenciju i 
slabije vršnjačko prihvaćanje, kao i veće eksternalizujuće i internalizujuće probleme 
u poređenju s onima koji se osećaju kao “rodno tipični” odnosno konformistični 
svom rodu (DiDonato i Berenbaum, 2011, 2012). Muškarci i žene se uglavnom pre-
poznaju preko svojih fizioloških atributa – pol, hromosomi, genitalije (Wiseman i 
Davidson, 2012), dok se “rod” odnosi na socijalna i kulturalna očekivanja kako se 
žene i muškarci trebaju ponašati, misliti i kako ih drugi treba da tretiraju (Diamond, 



105

Razlike u seksualnoj kompulzivnosti, depresivnosti i anksioznosti između...

2002). Konflikt je očit kada postoji nesklad između pola i rodnih identiteta i izra-
žavanja (Wiseman i Davidson, 2012). Lippa (2008) smatra da biološki i sociokul-
turni faktori mogu doprinositi polnim i razlikama u seksualnoj orijentaciji u nekim 
crtama ličnosti. Istraživači ukazuju na konzistentnost polnih i razlika u seksualnoj 
orijentaciji u rodno orijentisanim interesima u zapadnim i nezapadnim kulturama 
(Zheng i sar., 2011). Sam koncept „roda“ mogao bi biti problematičan baš kao i kon-
cept femininosti i maskulinosti, jer se definiše prema terminima i obrascima stavova, 
crta ličnosti, dispozicija i ponašanja koji su „tipični“ za biološke žene i muškarce 
(Sandfort, 2005).

Neotkrivanje neheteroseksualne orijentacije je još jedan rizični faktor za razvoj 
depresije (Ullrich i sar., 2003). Neheteroseksualne žene su sklonije depresivnosti od 
heteroseksualnih, ali neheteroseksualni muškarci se ne razlikuju od heteroseksualnih 
u zavisnosti ili zloupotrebi psihoaktivnih supstanci, dok približno jednak procenat 
neheteroseksualnih žena i muškaraca pokušava izvršiti suicid (Cochran i sar., 2007). 
Međutim, postoje istraživanja koja nisu pronašla razlike između heteroseksualnih 
i neheteroseksualnih žena u depresiji (Cochran i Mays, 1999; Hughes et al., 1997) 
i anksioznosti (Cochran i Mays, 1999). Koh i Ross (2006) ukazuju na činjenicu da 
su homoseksualne žene sklonije da idu na psihoterapiju zbog depresije u odnosu na 
biseksualne i heteroseksualne žene. 

Stavovi prema ljudima različite neheteroseksualne orijentacije (biseksualne 
i homoseksualne) takođe predstavljaju relevantan faktor u analizi polnih razlika u 
ispoljavanju psihopatoloških pojava. Tako na primer, žene jednako prihvaćaju bisek-
sualce oba pola, dok muškarci prihvaćaju bolje biseksualne žene nego biseksualne 
muškarce, što se donekle objašnjava erotizacijom istopolnih seksualnih odnosa u 
ženskoj seksualnosti među muškarcima (Louderback i Whitley, 1997; Reiss, 1986; 
Yost i Thomas, 2012). Pozitivniji stavovi prema neheteroseksualnim ženama i muš-
karcima su dokumentovani u prijašnjim i savremenim istraživanjima (Eliason, 1997; 
Herek, 2002; Yost i Thomas, 2012). Evidentno je postojanje polnih i rodnih razlika 
koje utiču na iskustva i živote neheteroseksualnih ljudi (Smiler, 2004). 

Seksualno rizična ponašanja su više istraživana kod neheteroseksualnih muš-
karaca, nego kod žena, čime se implicira postojanje veće sklonosti neheteroseksual-
nih muškaraca da se izlože većim seksualnim rizicima, nego što to čine žene nehe-
teroseksualne orijentacije. Postoje autori koji ukazuju na krucijalnu ulogu samopo-
štovanja u razumevanju seksualno rizičnog ponašanja (npr. Stokes i Peterson, 1998), 
ali drugi (Rosario i sar., 2006) sugerišu da se radi o indirektnoj vezi, jer je samopo-
štovanje povezano s pitanjima mentalnog zdravlja uopšte. Krucijalni rizični faktor 
bi stoga mogao biti upravo psihološki stres koji se reflektuje kroz visok nivo nega-
tivnog afekta i psihjatrijskih oboljenja kod neheteroseksualnih ljudi, a anksioznost 
se pokazuje povezanom sa sklonošću ka seksualnim odnosima s brojnim partnerima 
(Rosario i sar., 2006). Hughes (2006) navodi da istraživanja uglavnom naglašavaju 
negativne aspekte životnih stilova neheteroseksualnih osoba, kao što su: polno pre-
nosive bolesti, promiskuitetno seksualno ponašanje, slabije mentalno zdravlje u od-
nosu na heteroseksualne osobe, iskustva zlostavljanja, itd. Istraživanje polnih razlika 
u seksualnoj kompulzivnosti, depresivnosti i anksioznosti među neheteroseksualnim 
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studentima ne naglašava da se ove ne javljaju ili da se javljaju u manjoj ili većoj meri 
kod neheteroseksualnih osoba, nego samo nastoji odgovoriti na pitanje razlikuju li 
se žene i muškarci biseksualne i homoseksualne orijentacije među sobom u nivoima 
ovih psihopatoloških pojava. Treba međutim spomenuti da neheteroseksualni ljudi 
mogu patiti od ozbiljnih psihičkih poremećaja isto kao i drugi ljudi (heteroseksualne 
orijentacije), što znači da je mentalno zdravlje nezavisno od seksualne orijentacije 
(Gelé i sar., 2012). 

Istraživanja prilično oskudevaju u ispitivanju polnih i/ili rodnih razlika nehe-
teroseksualnih osoba u pojavi psihopatoloških fenomena, verovatno iz razloga što se 
apriorno pretpostavlja da razlika neće biti, jer žene i muškarci pripadaju istoj popu-
laciji (neheteroseksualnoj). Međutim, nekolicina istraživanja je radila na ispitivanju 
polnih razlika uglavnom homoseksualnih osoba u prisustvu i ispoljavanju seksualno 
rizičnih ponašanja i mentalnih poremećaja. Iz nekih istraživanja (npr. Missildine i 
sar., 2005) može se zaključiti da su polne razlike u homoseksualnim populacijama 
drugačije od onih koje se sreću u heteroseksualnim populacijama. Tako su homosek-
sualci skloniji ne samo seksualnoj kompulzivnosti, nego i opsednutosti romantikom 
u poređenju sa homoseksualkama, što nije slučaj kod heteroseksualnih osoba (Mi-
ssildine et al., 2005). Među homoseksualcima postoje i takve seksualno kompul-
zivne skupine koje imaju nameru da dobiju HIV, pa se upuštaju u brojna seksualno 
rizična ponašanja kako bi taj cilj i ostvarili (Moskowitz i Roloff, 2007). Istraživanja 
uglavnom potvrđuju polne razlike u seksualnoj kompulzivnosti “u korist” muškaraca 
(Benotsch i sar., 2001; Berberović, 2012; Berberović i Jerković, 2012; Garos i Stock, 
1998; Missildine i sar., 2005; Reece i sar., 2001). Osobe s višim nivoima seksualne 
kompulzivnosti sklonije su da budu i neheteroseksualne orijentacije (Berberovic i 
sar., 2012; Dew i Chaney, 2005), barem kad je reč o muškoj populaciji. Nehetero-
seksualno orijentisani studenti pokazuju višu prevalencu, kao i više nivoe seksualne 
kompulzivnosti nego heteroseksualno orijentisani (Berberović, 2012; Berberović i 
Jerković, 2012; Berberovic i sar., 2012). U skladu s tim pred ovo istraživanje se 
postavio cilj da se ispita eventualno postojanje razlika između neheteroseksualno 
(biseksualno i homoseksualno) orijentisanih mladih žena i muškaraca (studentica i 
studenata) u nivou seksualne kompulzivnosti, depresivnosti i anksioznosti. Osnov-
na pretpostavka (nulta hipoteza) od koje se polazi jeste da nema razlika u nivoima 
seksualne kompulzivnosti, depresivnosti i anksioznosti između neheteroseksualno 
orijentisanih žena i muškaraca. 

Metod

Istraživanje je sprovedeno na uzorku od 1711 studenata iz Srbije i Bosne i Her-
cegovine, od čega se ukupno 1679 njih izjasnilo o svojoj seksualnoj orijentaciji. Od 
tog broja, ukupno je identifikovano 119 studenata neheteroseksualne orijentacije i to 
N = 76 onih koji svoju seksualnu orijentaciju određuju kao biseksualnu (Nž = 46; Nm 
= 30) i N = 43 onih koji svoju seksualnu orijentaciju određuju kao homoseksualnu 
(Nž = 19, Nm = 24). Uzorak su činili mladi iz Srbije i Bosne i Hercegovine koji su 
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uključeni u proces visokog obrazovanja na Univerzitetu u Beogradu i Novom Sadu 
(u Srbiji), te na Univerzitetu u Sarajevu i Tuzli (u BiH), a koji su dali svoj dobrovolj-
ni pristanak za učestvovanje u istraživanju. Istraživanje je sprovedeno tokom letnjeg 
semestra 2010/2011.godine na pomenuta četiri univerziteta. 

Učesnici istraživanja klasifikovani su prema samoodređenju seksualne orijen-
tacije u grupu biseksualnih i grupu homoseksualnih. Dvofaktorska analiza varijanse 
je sprovedena kako bi se ispitao utical pola i neheteroseksualne orijentacije na nivo 
seksualne kompulzivnosti, depresivnosti i anksioznosti između žena i muškaraca ne-
heteroseksualne orijentacije. 

Seksualna kompulzivnost je merena Skalom seksualne kompulzivnosti (SSK, 
Kalichman i Rompa, 1995) koja se sastoji od deset stavki koje se ocenjuju na če-
tverostepenoj Likertovoj skali, pa je prema tome minimalan skor 10, a maksimalan 
40. Kao cut off skor za klinički značajan nivo seksualne kompulzivnosti korišćen je 
rezultat koji se nalazi dve standardne devijacije iznad prosečnog skora celog uzorka 
(N = 1711). Istraživanjem metrijskih karakteristika, dobijena je ne samo prihvatljiva 
interna konzistentnost (α = .79), nego i prihvatljivi nivoi konstruktne i kriterijumske 
validnosti (McBdride i sar., 2008). U ovom istraživanju je interna konzistentnost 
skale takođe bila visoka i iznosila je α = .943. 

Beckov inventar depresije (BDI, Beck, 1961) je korišćen za merenje nivoa de-
presivnosti kod neheteroseksualnih studenata. Inventar se sastoji od 21 stavke, koje 
procenjuju ozbiljnost depresije kod adolescenata i odraslih. Svaka stavka se sastoji 
od 4 nivoa odgovora koji se boduju od 0 (bez depresivnog simptoma) do 4 (veli-
ko prisustvo depresivnog simptoma). Ozbiljnost depresije interpretira se na sledeći 
način: skor do 9 ukazuje na minimalnu, od 10 do 16 blagu, od 17 do 29 umerenu i 
preko 30 ozbiljnu depresiju (Beck, 1961; Beck i sar., 1988). Skala ima dobru internu 
konzistenciju kako kod nekliničke, tako i kod kliničke populacije (Beck i sar., 1988), 
dok je u ovom istraživanju interna konzistentnost inventara iznosila α = .885. 

Spielbergerov upitnik anksioznosti kao osobine (STAI-T, Spielberger i sar., 
1999) korišćen je za merenje nivoa anksioznosti neheteroseksualnih studenata. Upit-
nik se sastoji od 20 pitanja na koja se odgovara na četverostepenoj skali od 1 – goto-
vo nikad, do 4 – gotovo uvek. Skorovi se kreću od 20 do 80, pa viši skorovi ukazuju 
na više nivoe anksioznosti. Istraživanje metrijskih karakteristika testa ukazalo je na 
dobru test-retest pouzdanost, kao i konvergentnu validnost inventara za istraživačke 
svrhe (Tilton, 2008). U ovom istraživanju, interna konzistentnost je bila takođe viso-
ka, i iznosila je α = .864; što je u skladu s nalazima i drugih istraživanja (Spielberger 
i sar., 1999; Tilton, 2008). 

Pol i neheteroseksualna orijentacija predstavljale su nezavisne i kategorijalne 
varijable u ovom istraživanju, dok su zavisne i kontinuirane varijable bili skorovi na 
seksualnoj kompulzivnosti, depresivnosti i anksioznosti. 



108

Džanan Berberović 

Rezultati

Sprovedena je dvofaktorska ANOVA kako bi se ispitao uticaj pola i nehete-
roseksualne orijentacije na nivo seksualne kompulzivnosti, depresivnosti i anksio-
znosti kod studenata (žena i muškaraca) biseksualne i homoseksualne orijentacije. 
Učesnici su dakle podeljeni u dve grupe neheteroseksualne orijentacije: biseksualno 
orijentisani i homoseksualno orijentisani. Prosečni skorovi i standardne devijacije na 
seksualnoj kompulzivnosti, depresivnosti i anksioznosti, prikazani su u Tabeli 1, dok 
su u Tabeli 2 prikazani rezultati analize varijanse. 

Tabela 1: Skorovi na seksualnoj kompulzivnosti, depresivnosti i anksioznosti 
neheteroseksualnih žena i muškaraca

Seksualna 
orijentacija             Psihopatologija                    pol                     N                   M                       SD

Biseksualna 

Seksualna kompulzivnost Muški 30 22.67* 9.345 
Ženski 46 17.87* 8.232

Depresivnost Muški 30 10.00 9.656 
Ženski 46 12.74 10.500 

Anksioznost Muški 30 56.73 8.229 
Ženski 46 54.78 10.852

Homoseksualna 

Seksualna kompulzivnost Muški 24 26.21** 12.244 
Ženski 19 13.53** 4.671

Depresivnost Muški 24 16.54 11.534 
Ženski 19 13.26 11.822 

Anksioznost Muški 24 53.13 11.242 
ženski 19 51.32 9.534 

** p< .01, * p< 05

Tabela 2: Dvofaktorska ANOVA: kategorijalne varijable: pol i (nehetero)seksualna 
orijentacija; kontinuirane varijable: seksualna kompulzivnost, depresivnost, 

anksioznost

Izvor                        Suma kvadrata        df             MS             F              Sig.       Parc. η2

Korigovani model 2142.883    3 714.294 8.718 .000 .185 
Intercept 43137.067 1 43137.067 526.476 .000 .821 
Pol 2045.378 1 2045.378 24.963 .000 .178 
Seks.orijentacija 4.302 1 4.302 .053 .819 .000 
Pol*seks.orijentacija 416.226 1 416.226 5.080 .026 .042 
Greška 9422.579 115 81.935 
Ukupno 59486.000 119 
Ukupno korig. 11565.462 118 

Interakcija pola i neheteroseksualne orijentacije nije bila značajna (p < .01) u 
nivoima seksualne kompulzivnosti, F (1, 115) = 5.08, p = .026, kao ni u depresiv-
nosti, F (1, 115) = 2.106, p = .149, ni u anksioznosti, F (1, 115) = .001, p = .971. 
Zaseban uticaj pola na nivo seksualne kompulzivnosti je bio značajan, F (1, 115) = 
24.963, p = .000, te je ovaj uticaj bio visok (parcijalni eta kvadrat = .178), ali zaseban 
uticaj pola nije bio značajan za nivo depresivnosti, F (1,115) = .017, p = .897, kao ni 
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za nivo anksioznosti, F (1, 115) = .922, p = .339. Zaseban uticaj neheteroseksualne 
orijentacije nije se pokazao značajnim kako za nivo seksualne kompulzivnosti, F 
(1,115) = .053, p = .819; tako ni za nivo depresivnosti, F (1, 115) = 2.903, p = .091; 
ni za nivo anksioznosti, F (1, 115) = .001, p = .971. 

Što se tiče prevalence seksualne kompulzivnosti, depresivnosti i anksioznosti, 
jedina značajna razlika u prevalenci između žena i muškaraca pronađena je u seksu-
alnoj kompulzivnosti i to za subuzorak homoseksualno orijentisanih, χ2 = 9.418, df = 
1, p = .002. Ovi rezultati su prikazani u Tabeli 3. 

Homoseksualni muškarci pokazuju najvišu prevalencu seksualne kompulziv-
nosti (45%), dok nisu zabeleženi klinički značajni nivoi seksualne kompulzivnosti 
među homoseksualnim ženama. Nije bilo značajne razlike u prevalenci seksualne 
kompulzivnosti između biseksualnih žena i muškaraca, iako biseksualni muškarci 
pokazuju značajno više nivoe seksualne kompulzivnosti u odnosu na biseksualne 
žene, što je moguće videti iz Tabele 1 (t = 2.354, df = 74, p < .05). 

Tabela 3: Prevalencija seksualne kompulzivnosti kod 
neheteroseksualnih studenata

Seksualna                                             Seksualno                    Seksualno
Orijentacija                   pol                nekompulzivni             kompulzivni        Ukupno

Biseksualna 
Muški 23 (76.7%) 7 (23.3%) 30 (100%) 
Ženski 40 (87%) 6 (13.0%) 46 (100%) 
(ukupno) 63 (82.9%) 13 (17.1%) 76 (100%) 

Homoseksualna 
Muški 13 (54.2%) 11(45.8%)** 24 (100%) 
Ženski 19 (100%) 0(0%)** 19 (100%) 
(ukupno) 32 (74.4%) 11 (25.6%) 43 (100%) 

** p < .01

Povezanost seksualne kompulzivnosti, depresivnosti i anksioznosti prikazana 
je u Tabeli 4, gde su predstavljene produkt-moment korelacije između tri psihopato-
loška fenomena kod biseksualnih i homoseksualnih žena i muškaraca. 

Tabela 4: Povezanost seksualne kompulzivnosti, depresivnosti i anksioznosti kod 
neheteroseksualnih žena i muškaraca

Pol             Seksualna or.     Psihopat.                      Seks.komp.      Depresiv.          Anks.

Muški Biseksualna 
Seks.komp. 1.00 .520** .206 
Depresivsnost .520** 1.00 -.168 
Anksioznost .206 -.168 1.00 

Homoseksualna 
Seks.komp. 1.00 .577** -.443* 
Depresivnost .577** 1.00 -.627** 
Anksioznost -.443* -.627** 1.00 

Ženski Biseksualna 
Seks.komp. 1.00 .130 -.069 
Depresivnost  .130  1.00  -.736** 
Anksioznost -.069 -.736** 1.00

Homoseksualna 
Seks.komp. 1.00 .070 .122 
Depresivnost .070 1.00 -.553* 
Anksioznost .122 -.553* 1.00 

** p < .01; * p < .05 
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Posmatrajući grupe različitih seksualnih orijentacija u celini, seksualna kom-
pulzivnost je pozitivno i značajno bila povezana s depresivnošću kod homoseksual-
no (r = .424, p < .01) i biseksualno orijentisanih studenata (r = .238, p < .05), dok su 
niske i neznačajne korelacije pronađene između seksualne kompulzivnosti i anksio-
znosti kod biseksualnih (r = .053) i homoseksualnih studenata (r = - .211). Značajne, 
ali negativne korelacije pronađene su između depresivnosti i anksioznosti kako kod 
biseksualnih (r = -.563, p < .05) tako i kod homoseksualnih studenata (r = -.574, p < 
.01). Međutim, kada se gleda u kontekstu polnih razlika, onda je evidentno iz tabele, 
da je seksualna kompulzivnost umereno i značajno povezana s depresivnošću samo 
kod biseksualnih (r = 520, p < .01) i homoseksualnih muškaraca (r = .577, p < .01), 
dok to kod žena nije bio slučaj, kako kod onih biseksualne (r = .130), tako ni onih 
homoseksualne orijentacije (r = .070). Seksualna kompulzivnost je bila u negativ-
noj korelaciji s anksioznošću, ali značajno samo kod homoseksualnih muškaraca 
(r = -.443, p < .05), dok je kod biseksualnih muškaraca bila pozitivno i neznačajno 
povezana (r = .206), kao i kod homoseksualnih žena (r = .122). Anksioznost i depre-
sivnost su bile u negativnoj korelaciji kako kod homoseksualnih žena (r = -.553, p < 
.05), homoseksualnih muškaraca (r = -.627, p < .01), te kod biseksualnih žena (r = 
-.736, p < .01), dok su ove dve psihopatološke pojave kod biseksualnih muškaraca 
bile u niskoj i neznačajnoj povezanosti (r = -.168). 

 
 Diskusija

 Rezultati ovog istraživanja ukazali su na jedinu značajnu razliku između 
žena i muškaraca neheteroseksualne orijentacije u nivoima seksualne kompulzivno-
sti, dok polnih razlika nije bilo u nivoima depresivnosti i anksioznosti, ali su se 
određene polne razlike pronašle u prevalenci seksualne kompulzivnosti, kao i u me-
đusobnim povezanostima ispitivanih psihopatoloških fenomena. Razlike su najočiti-
je između žena i muškaraca homoseksualne orijentacije. Treba imati u vidu da je 
uzorak na kojem su ispitivane ove razlike zaista mali, a jedno od ograničenja se 
krije i u tome što su učesnici u istraživanju klasifikovani prema vlastitom određenju 
seksualne orijentacije. Kako je u našem društvu neheteroseksualnost negativno pot-
krepljena, to ukazuje na postojanje diskriminativnih stavova prema ljudima nehete-
roseksualne orijentacije, a koja se pokazala kao relevantan faktor u mentalnom 
zdravlju neheteroseksualnih ljudi (Harcourt, 2006; Safren i Heimberg, 1999), usled 
čega se kod njih mogu javiti viši nivoi depresivnosti (Abelson i sar., 2006), što se u 
ovom istraživanju nije pokazalo, jer studenti neheteroseksualne orijentacije ne poka-
zuju znatno visoke nivoe depresivnosti, pa ni razlike između žena i muškaraca nisu 
bile značajne u nivovima ove psihopatološke pojave. Jedan od razloga ovakvih re-
zultata jeste što su u ovom istraživanju učesnici sami odredili svoju seksualnu orijen-
taciju, dok rizični faktor za razvoj depresivnosti više predstavlja neotkrivanje, odno-
sno skrivanje vlastite seksualne orijentacije (Ulrich i sar., 2003) nego njeno otkriva-
nje. Polne razlike se nisu otkrile ni u zastupljenosti depresivnosti i anksioznosti, ali 
stremljenja rezultata pokazuju da se na većim uzorcima mogu očekivati viši nivoi 
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depresije kod homoseksualnih muškaraca i biseksualnih žena. Na anksioznost i de-
presivnost neheteroseksualne populacije su ukazala brojna istraživanja (Biernbaum 
i Ruscio, 2004; Cocrhan i sar., 2007; Ferguson i sar., 1999; Mays i Cochran, 2001; 
Meyer, 1995; Safren i Heimberg 1999; Savin-Williams, 1994), ali nisu ispitivane 
polne razlike u depresivnosti i anksioznosti u tim istraživanjima. Uglavnom su istra-
živači poredili žene i muškarce heteroseksualne i neheteroseksualne orijentacije, gu-
beći tako iz vida važnost proučavanja razlika između neheteroseksualnih žena i muš-
karaca. Usled erotizacije istopolnih seksualnih veza između žena (Louderback i 
Whitley, 1997; Reiss, 1986; Yost i Thomas, 2012), čini se da se biseksualnost među 
ženama šire prihvaća, pa je i u ovom istraživanju veći broj žena nego muškaraca 
identifikovalo svoju neheteroseksualnu orijentaciju kao biseksualnu, dok je veći broj 
muškaraca nego žena svoju neheteroseksualnu orijentaciju identifikovalo kao homo-
seksualnu. Neheteroseksualna orijentacija nije se pokazala značajnim faktorom u 
ispitivanju polnih razlika u nivoima ispitivanih psihopatoloških fenomena, što je u 
skladu sa zaključkom jednog istraživanja da seksualna orijentacija ne utiče eo ipso 
na mentalno zdravlje (Gelé i sar., 2012), već se radi o uticaju socijalne sredine i per-
cepcije članova društva, odnosno negativnog potkrepljivanja neheteroseksualne ori-
jentacije (Peterson i Gerrity, 2006; Wells i Hansen, 2003), što dovodi do iskrivljenog 
shvaćanja da su ljudi neheteroseksualne orijentacije skloniji razvoju mentalnih obo-
lenja od heteroseksualnih ljudi. Iako se polne razlike u anksioznosti i depresivnosti 
očekuju, barem kada su u pitanju heteroseksualni ljudi, to kod neheteroseksualnih 
ljudi nije slučaj. Naime, u ovom istraživanju je dobijeno da se žene i muškarci ne 
razlikuju u nivoima depresivnosti i anksioznosti, ali se razlikuju po tome kako su ove 
psihopatološke pojave međusobno kod njih povezane. Tako su sličnost u toj poveza-
nosti pokazali homoseksualni muškarci s biseksualnim muškarcima u povezanosti 
seksualne kompulzivnosti s nivoima depresivnosti, ali ne i u anksioznosti (anksio-
znost je kod biseksualnih muškaraca bila pozitivna i neznačajno povezana sa seksu-
alnom kompulzivnošću, dok je negativno i značajno bila povezana s istom kod ho-
moseksualnih muškaraca). S druge strane, kod neheteroseksualnih žena je sasvim 
drugačija situacija i čini se da seksualna kompulzivnost zapravo kod njih ne pred-
stavlja tako ozbiljan problem kao što je to slučaj sa neheteroseksualnim muškarcima. 
Naime, među neheteroseksualnim ženama je jedino značajna povezanost pronađena 
između depresivnosti i anksioznosti, dok seksualna kompulzivnost nije bila poveza-
na ni s jednom od navedenih psihopatoloških pojava. Ovo se protivi nalazima dosa-
dašnjih istraživanja u kojima su se depresivnost i anksioznost gotovo zajedno prona-
lazile kod neheteroseksualne populacije (npr. Biernbam i Ruscio, 2004; Cochran i 
sar., 2007). Dakle, u ovom istraživanju je dobijeno da što su biseksualne i homosek-
sualne žene depresivnije to su manje anksiozne i obratno, što je bio slučaj samo s 
homoseksualnim, ali ne i biseksualnim muškarcima. S druge strane, pozitivna i viso-
ka povezanost između seksualne kompulzivnosti i depresivnosti kod neheteroseksu-
alnih muškaraca (posebno kod onih homoseksualne orijentacije) vrlo je zanimljiv 
podatak koji se može objasniti time što se muškarci koji imaju seks s muškarcima 
nalaze isključivo u kontekstu anonimnosti i kako ne žele biti otkriveni, te se veze 
završavaju na jednom susretu, a nakon toga se traže novi seksualni partneri s kojima 
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se ponovo ostvaruje kratkotrajna veza, što vodi u promiskuitetno ponašanje koje je 
glavni rizični faktor za razvoj seksualne kompulzivnosti, kojoj su se homoseksualni 
muškarci pokazali sklonijima nego homoseksualne žene. Iako neka istraživanja uka-
zuju na sklonost homoseksualnih muškaraca da budu opsednuti ne samo seksom 
nego i romantikom (npr. Missildine i sar., 2005), to se u ovom istraživanju nije po-
tvrdilo, te se čini da su homoseksualne žene sklonije intimnijim, dubljim emotivnim 
vezama, zbog čega se problem seksualne kompulzivnosti kod njih ne javlja. S druge 
strane, moguće objašnjenje za to jeste i činjenica da se ženska homoseksualnost po-
zitivnije potkrepljuje od muške homoseksualnosti, upravo zbog erotizacije seksual-
nog odnosa između dve žene (Louderback i Whitley, 1997; Reiss, 1986; Yost i Tho-
mas, 2012) kako u medijima, tako i u socijalnom kontektsu generalno. Usled toga je 
i depresivnost značajnije bila povezana sa seksualnom kompulzivnošću kod homo-
seksualnih i biseksualnih muškaraca, nego kod neheteroseksualnih žena, jer muškar-
ci vervoatno koriste seks kao češću koping strategiju u nošenju sa svakodnevnim 
problemima koji se vezuju za njihovu seksualnu orijentaciju. Da je seksualna kom-
pulzivnost izraženija među muškarcima nego među ženama nije neka posebna novi-
na, jer je to otkriveno i u drugim istraživanjima (Benotsch i sar., 2001; Berberović, 
2012; Berberović i Jerković, 2012; Garos i Stock, 1998; Missildine i sar., 2005; 
Reece i sar., 2001). Ono što je novina jeste da su biseksualne žene sklonije razvoju 
seksualne kompulzivnosti od homoseksualnih žena, a objašnjenje tome može se tra-
žiti i u tome da ljudi biseksualne orijentacije de facto moraju imati odnose barem s 
dva partnera kako bi udovoljili svojim seksualnim preferencama, što ih stavlja u 
nepovoljniji položaj (Yost i Thomas, 2012), a ishod toga je binegativitet koji se javlja 
kod heteroseksualne, pa i homoseksualne populacije (Rust, 2002), što možda dopri-
nosi tome da se biseksualne žene odlučuju na seksualno kompulzivno ponašanje kao 
način nošenja sa stresom koji se vezuje za njihovu seksualnu orijentaciju, a to je 
donekle slično s neheteroseksualnim muškarcima. Međutim, biseksualni muškarci 
se značajno razlikuju u nivou seksualne kompulzivnosti od biseksualnih žena, dok 
homoseksualni muškarci ne samo da se značajno razlikuju u nivoima seksualne 
kompulzivnosti nego i u prevalenci klinički značajnih nivoa seksualne kompulziv-
nosti od homoseksualnih žena (Berberović, 2012; Berberović i Jerković, 2012 Ber-
berovic i sar., 2012). U istraživanjima je otkriveno da su osobe s višim nivoima 
seksualne kompulzivnosti sklonije da budu neheteroseksualno orijentisane (npr. 
Berberovic i sar., 2012; Dew i Chaney, 2005), barem kada se radi o muškarcima. 

Jedno od osnovnih ograničenja ovog istraživanja jeste što je seksualna orijen-
tacija bila određena kao kategorijalna varijabla, pa se sugeriše da buduća istraživanja 
trebaju uzeti u obzir seksualnu orijentaciju kao kontinuiranu varijablu, služeći se na 
primjer seksualnom orijentacijom kao bipolarnom dimenzijom, na čijim krajevima 
se nalaze homoseksualnost i heteroseksualnost, dok je u sredini biseksualnost. Tako-
đe, preporuka za buduća istraživanja jeste da se kod pripadnika neheteroseksualne 
orijentacije istovremeno ispituje nivo maskulinosti i femininosti, kako bi se pronašlo 
da li se neheteroseksualni žene i muškarci razlikuju prema svojoj rodnoj pripadnosti, 
a ne samo prema polu kojem pripadaju. 
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Zaključak

Glavni zaključak ovog istraživanja jeste da se žene i muškarci neheterosek-
sualne orijentacije razlikuju značajno jedino u nivoima seksualne kompulzivnosti, 
ali ne i depresivnosti i anksioznosti. Zaključuje se takođe, da u prevalenci seksual-
ne kompulzivnosti razlike postoje jedino između žena i muškaraca homoseksual-
ne, ali ne i između žena i muškaraca biseksualne orijentacije. Usled tako dobijenih 
rezultata, međusobna povezanost različitih psihopatoloških fenomena je drugačija 
kod žena i muškaraca različite seksualne orijentacije, pa seksualna kompulzivnost 
ne predstavlja veliki problem za žene neheteroseksualne orijentacije, dok je ona za 
muškarce neheteroseksualne orijentacije mnogo ozbiljniji problem. Ovo iz razloga 
što je seksualna kompulzivnost značajno, pozitivno i umereno povezana s nivoima 
depresivnosti, posebno kod homoseksualnih muškaraca, dok je negativno i takođe 
značajno povezana s anksioznošću i to samo kod homoseksualnih muškaraca, pa se 
zaključuje da su homoseksualni muškarci u većem riziku za razvoj depresivnosti i 
seksualne kompulzivnosti nego homoseksualne žene, a da postoji određeni procenat 
žena biseksualne orijentacije čiji se nivoi seksualne kompulzivnosti približavaju ni-
voima seksualne kompulzivnosti biseksualnih muškaraca, iako se od njih značajno 
razlikuju. Ono što je slično sa razlikama između žena i muškaraca heteroseksualne 
orijentacije, to je da se i žene i muškarci neheteroseksualne orijentacije razlikuju 
upravo u nivoima seksualne kompulzivnosti, pa muškarci biseksualne i homoseksu-
alne orijentacije pokazuju značajno više nivoe seksualne kompulzivnosti od bisek-
sualnih i homoseksualnih žena. S druge strane, razlike u depresivnosti i anksioznosti 
između žena i muškaraca neheteroseksualne orijentacije ne postoje, iako se između 
heteroseksualnih žena i muškaraca ove razlike uglavnom javljaju u smeru da su žene 
sklonije razvoju depresivnih i anksioznih poremećaja. Ovo nepostojanje razlika iz-
među žena i muškaraca neheteroseksualne orijentacije u depresivnosti i anksioznosti 
moglo bi biti posledica sličnih svakodnevnih problema u vezi sa seksualnom ori-
jentacijom i coming out procesom žena i muškaraca neheteroseksualne orijentacije, 
a taj proces je opet povezan s diskriminativnim stavovima sredine u kojoj se mladi 
neheteroseksualne orijentacije nalaze i s čijim negativno potkrepljujućim stavovima 
svakodnevno moraju da se nose. 
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Džanan Berberović

DIFFERENCES IN SEXUAL COMPULSIVITY, 
DEPRESSIVENESS, AND ANXIETY BETWEEN 

NON-HETEROSEXUAL FEMALES 
AND MALES

Abstract

The research explores sex differences in sexual compulsivity, depression, and anxiety 
levels in non-heterosexual students. The sample consisted of 119 students from Serbia 
and BiH, who self-reported their sexual orientation as either bisexual (N=76, Nf=46; 
Nm=30) or homosexual ((N=43; Nf=19, Nm=24). The Sexual Compulsivity Scale (SCS); 
the Beck Depression Inventory (BDI), and the Spielberger’s State-Trait-Anxiety Inven-
tory – Trait (STAI-T) were used to measure sexual compulsivity, depression, and anxiety 
levels, respectively. Two-way ANOVA indicated sex differences in sexual compulsivity, 
F(1,115)=24.963, p=.000, but no sex differences were found in depression and anxiety. 
Non-heterosexual orientation was not significant factor in the three psychopathological 
phenomena. Bisexual males scored significantly higher in sexual compulsivity (M=22.67; 
SD=9.345) than bisexual females (M=17.83; SD=8.23), t=2.354, df=74, p<.05. No cases 
of clinically significant sexual compulsivity were found in homosexual females, but preva-
lence rate for homosexual males was significanlty higher, χ2=9.148; df=1, p<.05. Results, 
conclusions, limitations of the study, and suggestions for future research are discussed. 
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