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Sazetak

Temperament podrazumeva genet-
sko-bioloske komponente ponasanja u
koje spadaju raspolozenje, nac¢in emoci-
onalnog reagovanja u smislu brzine, in-
tenziteta, trajanja i vrste reakcije, odnos
prema okolini, i osetljivost na spoljasnje
stimulus.

Pokusaji klasifikacije temperamenata
datiraju jo$ iz vremena Stare Greki, a sa-
vremeni koncept temperamenta zasniva
se na radu Krepelina i Kre¢mera. Hagop
Akiskal je nastavio razvoj savremenog
koncepta temperamenta i podelio vrste
afektivnog temperamenta na: depresiv-
ni, hipertimni, ciklotimni, iritabilni i
anksiozni temperament. U zdravoj po-
pulaciji temperament predstavlja vrlo
vaznu, biologku, osnovu li¢nosti. Medu-
tim, danas se smatra da se dominantni
afektivni temperamenti potencijalno
nalaze na kontinuumu izmedu zdrave
emocionalne reaktivnosti i afektivnih
poremecaja. Takodje, dominantni afek-
tivni temperamenti u naglasenoj formi
mogu predstavljati subklinicke manife-
stavije afektivnih poremecaja, te i pre-
kursore za nastanak ovih poremecaja.
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Zasnovani na snaznim genetickim i ne-
urohemijskim osnovama, afektivni tem-
peramenti su se razvili i zadrzali tokom
tokom evolucije jer nose izrazite evolu-
tivne i socijalne prednosti. Tako, pored
patoloske, temperamentalne karakteri-
stike mogu imati i adaptivnu vrednost.

Dodatna istrazivanja na temu sa-
gledavanja afektivnih poremecaja kao
kontinuuma nasuprot njihovoj katego-
rijalnoj klasifikaciji, uz uvazavanje pre-
laznih oblika koji zauzimaju od zdravlja
ka bolesti bi doprinela ne samo boljem
razumevanju emocionalnog Zivota co-
veka nego i pravovremenom, ciljanom i
kvalitetnijem tretmanu razlicitih psiho-
patoloskih oblika.

. s ’ vni
Klju¢ne redi: temperament, afektivni
poremecaji, kontiuum, bipolarni
poremecaj

Uvod

Temperament podrazumeva genet-
sko-bioloske komponente ponasanja u
koje spadaju raspolozenje, nacin emoci-
onalnog reagovanja u smislu brzine, in-
tenziteta, trajanja i vrste reakcije, odnos
prema okolini, i osetljivost na spoljasnje
stimulus!™?.

Jos je Hipokrat (oko 460 do 370
g.p.n.e) verovao da su odredena ljud-
ska raspoloZenja, ose¢anja i ponasanja
uzrokovana viskom ili nedostatkom te-
lesnih (humoralnih) te¢nosti: krv, Zuta
zué, crna zud i sluz. Re¢ temperament
vodi poreklo od latinske reci tempera-
mentum, od glagola temperare (mesati
u odredenoj proporciji), a koja oznaca-
va “pravu meru” ili “valjanu mesavinu”
Ipak, Galen je taj koji je razvio prvu ti-
pologiju temperamenta: sangvinik, kole-
rik, melanholik i flegmatik. Svaki od njih
se karakterisao specifi¢cnim osobinama u
zavisnosti od dominantnosti odredene
telesne te¢nosti. Tako, sangvinik (telesna
te¢nost: krv) opisuje nekog ko je opti-
misti¢an, veseo, pouzdan, drustven, do-
brodusan, pomaze drugima, rad ga brzo
zamara, a reakcije su mu umerene, ali
brze. Kolerik (telesna te¢nost: Zuta Zuc)
opisuje nekog ko je energican, ambici-
ozan, dominantan, impulsivan, lako se
naljuti, vredan, ¢esto opisivan kao voda,
a reakcije su mu nagle i snazne. Melan-
holik (telesna te¢nost: crna zuc) opisuje
nekog ko je setan, zabrinut, pun sum-
nji, obziran, reaguje retko, ali snazno.



Flegmatik (telesna tecnost: limfa, sluz)
opisuje nekog ko je smiren i neemoti-
van, uporan, relaksiran, stalozen, reaguje
sporo i slabo”®l,

Savremeni koncept temperamen-
ta zasniva se na radu Emila Krepelina i
Ernesta Kreémera, koji su, opet, svoju
teoriju utemeljili na Galenovim kon-
ceptimal. Krepelin je izbegavao termin
temperament, te govorio o Cetiri osnov-
ne afektivne dispozicije: depresivnu,
manicnu, ciklotimnu i iritabilnu. U isto
vreme, Kre¢mer je postulirao vezu izme-
du fizicke konstitucije i odredenih men-
talnih poremecaja, posredovane tempe-
ramentom, a koji je podelio u dve velike
grupe: ciklotimne i shizotimne®!'°\. Kre-
pelin i Kre¢mer su isprva smatrali da
afektivni temperament pripada domenu
bolesti, te da je vid subklinicke forme i
prekursor afektivnih poremecaja, da bi
se kasnije slozili da ga treba smatrati va-
rijacijama normalne afektivnosti, koje
potencijalno mogu voditi afektivhim
poremecajimal®!°.

Hagop Akiskal je nastavio razvoj sa-
vremenog koncepta afektivnog tempe-
ramenta. Prema njegovoj teoriji, tem-
perament upucuje na realtivno stabilno
ponasanje sa znacajnom afektivnom
reaktivno$céu, ukljucujuéi tip emotiv-
ne reakcije i osetljivost prema stresori-
mal'"?. On je podelio vrste afektivnog
temperamenta na: depresivni, hiperti-
mni, ciklotimni i iritabilni, te je uz na-
knadnu konceptualizaciju dodao i ank-
siozni temperament!"®. Akiskal smatra

da se afektivni temperamenti nalaze na
spektru, odnosno da su predstavljeni na
kontinuumu izmedu zdrave emocional-
ne reaktivnosti i afektivnih poremecaja.
Prema ovom autoru, dominantni afek-
tivni temperamenti u naglasenoj formi
mogu predstavljati subklinicke manife-
stavije afektivnih poremecaja, te i pre-
kursore za nastanak ovih poremedaj*®.
Ipak, pored patoloske, temperamental-
ne karakteristike mogu imati i znacajnu
adaptivnu ulogu!"*.

Tipovi i karakteristike
afektivnih
temperamenata

Prema savremenom konceptu sa-
gledavanja afektivhog temperamenta
razlikujemo: depresivni, hipertimni, ci-
klotimni, anksiozni i iritabilni afektivni
temperament/!3,

Hipertimni temperament karakterise
optimisti¢nost, drustvenost, Saljivost, sa-
mouverenost, brojnost ideja, elokvencija.
Ove osobe drugi opisuju kao zabavne i
aktivne; nije im potrebno puno odmora;
intenzivni su u svojim emocionalnim re-
akcijama, energi¢ni; pozitivno percipira-
ju svakodnevni zivot, ali su skloni i gran-
dioznoj percepciji sebe. Sa druge strne
neadaptivni kraj bi predstavljale osobine
poput sklonosti ka jednostranom sagle-
davanju problema, preuzimanju rizika i
teskoée u prihvatanju kritika/®'*'7). Tako
ovaj temperament moze imati zastitnu
ulogu u pogledu brojnih mentalnih po-
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remecaja, smatra se i da su ove osobe
pod veéim rizikom za oboljevanje od
bipolarnog poremecaja, kao i da mogu
imati te$koc¢u kontrole impulse!'®"!. Sa
druge strane, osobe hipertimnog tem-
peramenta manje su sklone simptomima
anksioznosti i depresivnosti?*l.

Depresivni temperament karakterise
samokritizerstvo, pesimizam, submisiv-
nost, osetljivost na kritiku, zavisnost od
drugih, sklonost rutini. Drugi ih vide
kao nedovoljno energi¢ne i pasivne; ne
vole promene, te ni upoznavanje novih
ljudi ili sticanje novih iskustava, ali su, sa
druge strane, istrajni, pouzdani, uporni,
empaticni, socijalno adaptirani i skloni
zrtvovanju za druge, u odnosima teze
harmoniji i kompromisu/®>*?. Visok
nivo ovog temperamenta povezan je sa
vecim rizikom za oboljevanje od depre-
sivnih poremecaja®!.

Ciklotimni temperament karakteriSe
semnjivanje hipomani¢nih i iritabilnih
sa karakteristikama depresivnog tempe-
ramenta: nestabilnost raspoloZenja, po-
nasanja i kognicije, smenjivanje hipo- i
hipersomnije, visokog i niskog samopo-
uzdanja, bistro i kreativnog razmisljanja
sa periodima mentalne konfuzije i apati-
je, dezinhibovane potrage za socijalnim
kontaktima sa introvertnom preokuplje-
nos$¢u sobom, pesimizam sa optimiz-
mom, uZivanja sa krivicom. Skloni su
rasipanju novca, zloupotrebi psihoak-
tivnih supstanci i alkohola, promenama
mesta zivljenja, promiskuitetnosti, ne-

stabilnim partnerskim relacijamal?>*%,

Izrazenost ovog temperamenta povezuje
se sa ve¢im rizikom za oboljevaje od bi-
polarnog poremecajal®l.

Iritabilni
$e skepti¢nost, mrzovoljnost i nezado-

temperament karakteri-
voljstvo, te su osobe sa ovim tempera-
mentom sklone cestim Zalbama, ali i
besu, nasilju, ljubomori; imaju visi nivo
energije i niZi nivo empatije; razvijeno
kriticko misljenje; smanjenu Zelja za so-
cijalnim kontaktima i blisko$§¢u. Izra-
Zenost ovog temperamenta povezan je
sa ve¢im rizikom od suicidalne ideacije i
pokusaja suicida u bipolarnom poreme-
¢aju, kao i ve¢im riikom od razvoja bole-
sti zavisnosti®l.

Anksiozni temperament karakterise
stidljivost, zabrinutost, uznemirenost,
sklonost gastrointestinalnim tegobama,
kao i zavisnosti od drugih i izbegavanju
Stetel®). Izrazenost ovog temperamenta
moze biti predisponirajudi faktor za ra-
zvoj generalizovanog anksioznog pore-
mecajal®’l.

Procena afektivnih
temperamenata

U proceni afektivnih temperamenata
danas se koristi Skala procene tempe-
ramenata u Memfisu, Pizi i San Dijegu
(Temperament Evaluation in Mempbhis,
Pisa and San Diego - TEMPS) razvijena
je od strane Akiskala i saradnika upravo
u cilju procene i meranja afektivnih tem-
peramenata®. Ovaj instrument postoji
u formi intervjua TEMPS - I (TEMPS -



Interview)*>*! i skali namenjene ispita-
nicima TEMPS - A (TEMPS - Autoque-
stionnaire)?¥.

TEMPS - A upitnike se sastoji od
110 stavki binarnog formata odgovo-
ra (da/ne)P!. Stavke su grupisane u pet
dimenzija koje odgovaraju dominan-
tnim afektivnim temperamentima. Ska-
la meri emocionalnu reaktivnost (npr.
ekspresivnost, iritabilnost), kognitivne
komponente emocionalnih reakcija (pe-
simizam, optimizam), psihomotorne
reakcije, cirkadijalni ritam i socijalne as-
pekte emotivnih reakcija.

U Srbiji, upitnik ja validiran na stu-
dentskoj populaciji kori§¢enjem skrace-
ne verzije upitnika koja sadrzi 41 stavku.
Autori domace validacione studije®!
razdvojili su jedinstveni faktor anksio-
znosti na: 1) anksiozno-kognitivni, koji
se odnosi na sklonost ka brizi i dobrim
delom se poklapa sa depresivnos¢u i 2)
anksiozno-somatski, koji se odnosi na
somatske korelate anksioznosti i obu-
hvata stresom izazvane simptome poput:
glavobolje, podrhtavanja ruku, neprijat-
nog osecaja u stomaku, mucnine, dijare-
je, ucestalih odlazaka u toalet itd.

Epidemioloske odlike
afektivnih temperamenata

Vazkez (Vazquez) i saradnici® su
uporedili rezultate velikih nacionalnih
studije iz Argentine, Juzne Koreje, Li-
bana, Madarske, Nemacke i Portugala.
Primecena je znacajna razliku u distri-

buciji temperamenata medu polovima.
Zene su su imale znadajno vise skorove
na subskalama ciklotimnog, depresiv-
nog i anksioznog tempremaneta, dok
su muskraci imali znac¢ajno vise skorove
na subskalama hipertimnog i iritabilnog
temperamenta.

U navedenoj studiji za razliku od pola,
starost nije znacajno uticala na distibuci-
ju tempramentu u uzorku, sa izuzetkom
depresivnog temperamenta kod Zena,
¢iji nivo se povecava protokom vremena.
Rezultati ove studije narocito su vazni jer
govore stabilnosti tempramenta tokom
zivota. Medutim, treba napomenuti da
je u periodu adolescencije pronadena
izvesna nestabilnost svih temperame-
nata sa izuzetkom hipertimnog, koji se
se pokazao stabilnim posebno medu
muskarcima®. U celokupnom uzorku
pronadena je znacajana povezanost iz-
medu temperamentata, sa najsnaznijom
vezom izmedu ciklotimnog i iritabilnog,
depresivnog i anksioznog, kao i izmedu
anksioznog i iritabilnog, $to upucuje na
zavisnost izmedu afektivnih temperame-
nata. Posebno je, iz klini¢kog ugla vazno
naglasiti da jedino hipertimni tempera-
ment pokazuje nezavisnost u odnosu na
ostala Cetiri temperamental®-4!l,

Genetska i neurohemijska
osnova afektivnih
temperamenata

Temperament po definiciji ima zna-
¢ajnu biolosku osnovu, a ¢ini se da je to
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slucaj i sa afektivnim temperamentima.
Prethodno je opisan poligenski model
nasledivanja afektivnih poremecaja, pre-
ma kome fenotip zavisi od interakcija
izmedu faktora sredine i vise razli¢itih
gena. Prema tome, afektivni tempera-
menti se mogu smatrati kao rezervoari
gena za fektivni adaptivne odlike, ali i
mentalne poremecaje. Potencijalno ovi
geni se mogu odnositi na serotoniner-
gicku, dopaminergicku i noradrenergic-
ku transmisiju, ¢ija je disregulacija vise
puta povezivana sa afektivnim poreme-
C’ajima[6)42’43-46].

Gen
(5-HTT) kodira sintezu proteina koji

serotoninskog  transportera
transportuje serotonin iz sinapse nazad
u presinapticki neuron, ¢ime stimuli-
$e neuralnu transmisiju i igra klju¢nu
ulogu u regulaciji jacine i trajanja sti-
mulacije postsinapti¢kih receptora. Do
sada je opisano vise polimorfizama gena
serotoninskog transportera (5- HTT).
Medutim, najviSe je proucavan polimor-
fizam promotorskog regiona ovog gena
(SHTTLPR; ,,serotonin transporter lin-
ked promoter region®). Najveci znacaj
se pridaje S (,,short®) i L (,,long®) alelu,
naglasavajuci da S alel ima manju tran-
skriptivnu efikasnost!*4!,

Istrazivanja su ukazala na znacaj-
nu povezanost S alela polimorfizma
S5HTTLPR-a i afektivnih temperamenata
koji nose depresivhu komponentu (de-
presivni, ciklotimni, iritabilni i anksio-
zni) u populaciji mentalno zdravih Zena.
Ovakva povezanost nije iznenadujuca

obzirom da je S alel do sada vise puta
povezan sa unipolarnim i biporlarnim
afektivnim poremecajima. U ovoj studiji
nije pronadena takva povezanost sa hi-
pertimnih temperamentom $to potenci-
jalno ukazuje na odsustvo hipertimnog
temperamenta u depresivnom kontinu-
umu'®!,

Druga studija je pokazala mogucu
povezanost izmedu dopaminergicke
neurotransmisije i spektra izmedu hipo-
manije i manije, koji moze biti povezan
sa karakteristika ciklotimnog i hiperti-
mnog temperamenta. Veliki znacaj pri-
daje se genu za dopaminski receptor 3
(DRD3) i dopaminski receptor 4 (DRD4)
(50-521 " Istrazivanje na mentalno zdravoj
studetskoj populaciji u Juznoj Koreji je
razmatralo povezanost polimorfizama
gena DRD4 i prethodno opisanog po-
limorfizma gena 5-HTTLPR sa karak-
teristikama temperamenta. Pronadena
je znacajna povezanost polimorfizma
DRD4 gena i ciklotimnog i iritabilnog
temperamenta jedino kod muskaracal®.
Medutim, u kontrastu sa prethodno opi-
sanom studijom, ovi autori nisu pronasli
znacajnu povezanost izmedu polimor-
fizma gena 5-HTTLPR i karakteristika
temperamenta.

Prethodno opisane studije govore u
prilog moguceg postajanje zajednicke
genetske pozadine afektivnog tempera-
menata i razli¢itih simptoma i manife-
stacija afektivnih bolesti. Medutim, po-
trebno je jo§ istrazivanju u ovoj oblasti
kako bismo do kraja razumeli genetsku



osnovu afektivnih temepramenta, a sa-
mim tim i njihovu etiopatogentesku ulo-
gu u razvoju afektivnih poremecaja.

Evolutivni znacaj
afektivnih temperamenata
u bolesti

Tokom (itave istorije postojala je
potreba da se razume nastanak i uloga
mentalnih oboljenja. Interesovanje za
evolutivne aspekte psihijatrijskih obolje-
nja razvilo se iz potrebe za razumeva-
njem za$to se ucestalost ovih oboljenja
ne smanjuje vremenom iako sobom
nose poteskoce u reprodukciji ili adap-
taciji. Za razliku od postoje¢ih dokaza o
prenosivim telesnim karakteristikama,
ne postoji prakticno nista o ponasanju
nase vrste pre perioda praistorije, §to bi
posluzilo kao temelj na koji bi se nado-
gradila racionalna evoluciona objasnje-
nja. lako se mnogo moze nauciti iz po-
nasanja zivotinja, mentalni poremecaji
su daleko slozeniji od ponasanja drugih
primata i sisaral®**°.

Cinjenica da temperament ima snaz-
nu biolosku osnovu sugeride da je ra-
zvijen usled mogucnosti da obezbedu-
je neku vrstu adaptivne prednosti. Na
osnovu ve¢ pomenute ideje postojanja
kontinuum izmedu afektivnih tempera-
menata i afektivnih oboljenja, moze se
pretpostaviti zajednicka genetska i bio-
loska pozadina afektivnih poremecaja i
afektivnih temperamenata. Pretpostavlja
se da bi afektivni temperamenti i afektiv-

ni poremecaji mogli biti razli¢ite feno-
tipske ekspresije istih genal®**”.. U naj-
vecem broju slucajeva ovi geni dovode
do ekspresije afektivnih temperamenata.
Medutim, u skladu sa multigenskim mo-
delom nasledivanja kojim najverovatnije
podlezu, ovi geni eksprimirani u izraze-
nom obliku, u interakciji sa drugim geni-
ma ili pod uticajem nepovoljnih faktora
sredine mogu dovesti do pojave afektiv-
nih poremecaja. To bi znacilo da afektiv-
ni temepramenti zapravo nose adaptivne
i socijalno pozitivne aspekte povezane sa
genima u osnovi afektivnih poremecaja
i mogu imati klju¢nu ulogu u emotivnoj
komunikaciji i prezivljavanju'®l.

Treba naglasiti uticaj faktora sredine,
odnosno okruzenja u kojem se jedinka
nalazi. Osobine koje su adaptivne pod
odredenim okolnostima, mogu upravo
biti slabost pod drugim okolnostima.
Moguce je da su se razlliciti tempera-
menti razvili da obezbede adaptivnu
elasti¢nost ljudskoj populaciji prilikom
suocavanja sa razli¢itim socijalnim iza-
zovimal®l.

Svaki od afektivnih temperamenata
moze nositi evolutivnu prednost bilo na
grupnom ili individualnom nivou. Vrlo
je vazno uzeti u obzir da bilo koja osobi-
na temperamenta moze nositi prednost
na grupnom nivou, ¢ak i ako predstavlja
nedostatak na individualnom. Kao $to
je dosada vise puta naglaseno, moguce
je da (dominantni) temperamenti ima-
ju prirodu kontinuuma sa neizrazenim
karakteristikama temperamenta sa jed-
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ne i mentalnim poremecajima sa druge
strane i smatraju se povoljnim kada su
izrazeni na optimalnom nivou. Iako se
ekstremni oblici temperamenta uglav-
nom povezuju sa psihopatologijom, na
grupnom nivou takode mogu imati evo-
lutivnu prednost/*®).

Etoloska hipoteza moze biti podr-
zana na najdirektniji nac¢in na primeru
hipertimnog temperamenta. Ovaj tem-
perament se odlikuje entuzijazmom,
optimizmom, energi¢no$¢u, izraZzenim
samopouzdanjem kod osoba koje su
njegovi nosioci. Ocigledno, takve oso-
bine imaju znacajnu povezanost sa teri-
torijalno$cu i liderstvom koje favorizuju
prezivljavanja na individualnom i gru-
pnom nivou. Cak i u izrazenoj formi,
ovakvo ponasanje okrenuto istrazivanju
i eksperimentisanju moze osigurati bolje
prezivljavanje. Pored izraZene teritori-
jalnosti, promiskuitetnost i potraga za
novim partnerima ne samo da povecava
$anse za prenos genetickog materijala,
ve¢ kombinujuéi ga sa razli¢itim genet-
skim setovima partnera povecava $anse
stvaranja adaptivnijeg potomka koja ima
vece $anse za prezivljavanje!'”**. Sli¢no
hipertimnom temperamentu, ciklotimni
temperament se povezuje sa velikom
motivacijom za zapocinjanje romantic-
nih odnosa. Kao jedna od glavnih kara-
kateristika nosioca ovog temperamenta
smatra se njihova sklonost ¢estom odlju-
bljivanju i zaljubljivanju. Samouverana
i nemirna potraga za romanti¢nim pri-
likama je ocigledno od velikog etolos-

kog znacaja. Moguce je da njihova kre-
ativnost u poeziji, slikarstvu, muzici ili
modi evoluirala da sluzi u partnerskom
zavodenjul®**%l. Osobine depresivnog
temperamenta, izmedu ostalih funkcija,
imale bi ulogu u osetljivosti na patnju
drugih, u smislu brige za mlade i bolesne
pojedince. Kod Zena, gde je depresivni
temperament ceS¢e prisutan, mogao bi
da igra klju¢nu ulogu u razvoju bliskih
porodi¢nih i bra¢nih odnosal®>*¢12,
Slicno ovom temperament, socijalno
adaptivna osobina anksioznog tempera-
menta je altruisticka anksioznost koja se
ogleda kroz brigu za sigurnost i zdravlje
bliznjih*>¢*). Evolutivna prednost irita-
bilnog temperamenta se ogleda u domi-
nantnosti posebno u borbi za resurse i
teritoriju.

Afektivni temperamenti
u afektivnim poremecajima

U psihijatriji se sve ce$¢e razmatra
model spektra/kontinuuma bolesti u
odnosu na klasi¢ni kategorijalni pristup.
Ovo posebno ima znacaj za stanja koja
spadaju izmedu kategorija, a sa kojima
se klinicari neretko sre¢u. Kao $to je do
sada viSe puta navedeno, dosadasnja
istrazivanja govore u prilog kontinuuma,
gde se afektivni temperamenti smatraju
delom spektra afektivnih poremecaja,
od ekstremnog temperamenta do pot-
puno izrazene klinicke slike afektivnog
poremecajal®***. Ovaj model obuhvata
i subklinicke prezentacije koje nose vi-



sok rizik za razvoj bolesti ili predstavlja-
ju prodromalno stanje iste. Pored toga
ovakva stanja, iako ne ispunjavaju kri-
terijum za afektivne poremecaje, mogu
uzrokovati znacajnu patnju i samim tim
zahtevati profesionalnu pomo¢ i tre-
tman. Takav pristup kljucan je za razu-
mevanje, leCenje, predvidanje i prevenci-
ju ovih bolesti®.

Sve se vise opisuje uloga afektivnog
temperamenta u varijacijama klinicke
slike potpuno ispoljenog afektivnog po-
remecaja. Razli¢ite studije pokazale su
da je medu obolelima od velikog depre-
sivnog poremecaja najce$ce zastupljen
depresivni temperament!®*%*), Medutim,
prisustvo drugih afektivnih tempera-
mentana moze uticati na klinicku sliku,
tok i mogucu konverziju ove bolesti u
neki od bipolarnih poremecaja. Prisu-
stvo ciklotimnog temperamenta naro-
¢ito utice na atipicna svojstva klinicke
slike kod pacijenata sa velikom depresiv-
nom epizodom ili sa rekurentnom major
depresijom. Ovaj temperament pozitiv-
no korelila i sa ranijim razvojem bolesti,
ve¢im brojem prethodnih depresivnih
epizoda, Ce$¢im psihoti¢nim karakteri-
stikama, kao i sa ¢eS¢om pojavom sui-
cidnih ideja i pokusaja suicida koji mogu
biti prediktivni faktori za nastanak bipo-
larnog poremecajal®***®’l, Afektivni tem-
perament moze imati znacajan uticaj na
karakterstike klinicke slike i razvoj bipo-
larnog poremecaja. Jedna od njih je po-
laritet bolesti. Depresivni temperament
je ¢e$¢i kod pacijenata sa dominantno

depresivnim  polaritetom bipolarnog
poremecaja (preovladujuca depresivna
simptomatologija tokom zivota), dok se
hipertimni temperament ce$c¢e prezen-
tuje kod onih sa dominantno mani¢nim
polaritetom (preovladuju¢a manic¢na/hi-
pomanic¢na simptomatologija tokom Zi-
vota). Nadalje, hipertimni temperament
se jo$ povezuje i sa ce$¢im psihoti¢nim
karakteristikama. Veliki znacaj se pridaje
i ciklotimnom temperamentu, koji pozi-
tivno korelila sa ve¢im brojem afektivnih
epizoda oba tipa, kao i sa losijim isho-
dom bolesti. Treba naglasiti i da osobe
(pacijenti sa afektivnim poremecajima)
sa hipertimnim temperamentom imaju
ve(i rizik od manije izazvane antidepre-

sivima[6419:68:691
Zakl] ucak

Koncept afektivhog temperamenta
nastao je kombinujudi razlicite tradici-
onalne, teorijske koncepte i moderna
naucna i klinicka istrazivanja sa ciljem
da se obuhvati kompletan domen emo-
cionalne rektivnosti od zdravlja do afek-
tivne patologije. U zdravoj populaciji
predstavljaju vrlo vaznu, biolosku, osno-
vu li¢nosti. Medutim, kada su ispoljeni
u svojoj dominantnoj ili izrazenoj formi,
mogu doprineti subafektivnoj ili subkli-
nickoj formi afektivnih poremecaja. Na
osnovu togu mogu imati veliki znacaj u
predvidanju razvoja afektivnih bolesti u
visoko rizi¢noj populaciji.

Zasnovani na snaznim genetickim
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i neurohemijskim osnovama, afektiv-
ni temperamenti su se razvili i zadrzali
tokom tokom evolucije jer nose izrazi-
te evolutivne i socijalne prednosti. Cak
i u svojim izrazenim formama koje se
uglavnom povezuju sa psihopatologi-
jom, svaki od afektivnih temperamenata
moZze nositi evolutivnu prednost u razli-
¢itim izazovima okruZenjima. Drugim
re¢ima, iako naglasenost bilo kog tempe-
ramenta nije idealna za pojedinca, moze
biti od klju¢nog znacaja za prezivljavanje
zajednice, stoga cele nase vrste.

Akiskalov model afektivnih tempe-
ramenata predstavlja novi ugao gledanja
na afektivne poremecaje. On nudi odgo-
vore na pitanja uzroka, na¢ina nastanka
i porekla ovih oboljenja. Veliki znacaj
ovog modela lezu tome da upucuje na
potrebu za kompleksnijim pristupom
detekciji i identifikaciji afektivnih pore-
mecaja. To se pre svega odnosi na po-
trebu za sofisticiranijom klasifikacijom
afektivnih poremecaja, koja bi obuhvati-
la i manje izrazene subklinicke forme, a
ne sme se zaboraviti ni uloga afektivnog
temepramenta u prebojavanju klinicke
slike potpuno ispoljenih afektivnih po-
remecaja.

Dodatna istrazivanja na temu sa-
gledavanja afektivnih poremecaja kao
kontinuuma nasuprot njihovoj katego-
rijalnoj klasifikaciji, uz ovazavanje pre-
laznih oblika koji zauzimaju od zdravlja
ka bolesti bi doprinela ne samo boljem
razumevanju emocionalnog Zivota ¢o-

veka nego i pravovremenom, ciljanom i

kvalitetnijem tretmanu razli¢itih psiho-
patoloskih oblika.
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Abstract

Temperament includes genetic-bio-
logical components of behavior that inc-
lude mood, the way of emotional reacti-
on in terms of speed, intensity, duration
and type of reaction, relationship to the
environment, and sensitivity to external
stimuli.

Attempts to classify temperaments
date back to the time of Ancient Greece,
while the modern concept of tempera-
ment is based on the work of Kraepelin
and Kretschmer. Hagop Akiskal conti-
nued the development of the modern
concept of temperament and divided
the types of affective temperaments into:
depressive, hyperthymic, cyclothymic,
irritable and anxious temperament. In
a healthy population, temperament re-
presents an important, biological, basis
of personality. However, dominant affe-
ctive temperaments are thought to po-
tentially lie on a continuum between he-
althy emotional reactivity and affective
disorders. Also, dominant affective tem-
peraments in an accentuated form can
represent subclinical manifestations of
affective disorders, as well as precursors
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for the emergence of these disorders. Ba-
sed on strong genetic and neurochemi-
cal foundations, affective temperaments
have developed and persisted througho-
ut evolution because they carry distin-
ct evolutionary and social advantages.
Thus, in addition to pathological, tem-
peramental characteristics can also have
an adaptive value.

Additional research on understan-
ding of affective disorders as a conti-
nuum as opposed to their categorical
classification, with respect for the tran-
sitional forms they take from mental he-
alth to mental disorders, would contri-
bute not only to a better understanding
of the emotional life of a man, but also to
timely, targeted and better treatment of
various psychopathological forms.

Keywords: temperament, affective
disorders, continuum, bipolar disorder
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