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Vrste mucenja

Vladimir Jovic
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Sazetak

Merenje stresora povezanih sa ratnimiskustvima i posebno iskustvom mucenja i
sistematsko prikupljanjei analiza ovih podataka su neizbeZan deo sveobuhvatne procene
psihol oskih posledica mucenja. MetodoloSki problem merenja vrsta mucenja u Centru za
rehabilitaciju Zrtava torture |AN (CRZT IAN), premodten je pokusajem konstruisanja
posebnog upitnika koji pokriva 81 razlicit oblik psiholoskog, fizickog i seksualnog
Zlostavljanja. U radu su prikazani principi konstrukcijeinstrumenta, i njegove osnovne
metrijske karakteristike, koje su uradene na uzorku od 322 ispitanika, klijenta CRZT |AN
do decembra 2002. god. Dobijena je trofaktor ska struktura upitnika, koja prema naSem
misljenju moZe delimicno pojasniti sloZeni fenomen kakav je mucenje u situaciji rata na
prostoru bivSe Jugoslavije. U dodatku dali smo, analizom ucestal osti vrsta mucenja kod
ispitivanog uzorka, pokazali da su klijenti naSeg centra osobe koje su bile vrlo cesto
podvr gnute ekstremnim oblicima mucenja.
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uvoD

Kada je na samom pocetku Drugog svetskog rata, u impozantnoj monografiji posvecenoj
istorijatu mucenja, G. R. Scott napisao da has"smanjenje brutalnosti koje je tako naznaceno
bilo karakteristika prosle polovine veka nesme zaslepiti za potencijale za zlo koji su uvek
prisutni i koji mogu verovatno iskazati, ukoliko se ukaze prilika, novu surovost' (Scott,
1940), verovatno je bilo teSko bilo kome zamisliti sve zlocine koji ce okrvaviti tlo Evrope
samo u sledecih nekoliko godina. Pedeset godina kasnije, takode na tlu Evrope, zli
potencijali u coveku su ponovo nadli prostor i priliku da se iskazu u punom svetlu. Ratovi u
bivSoj Jugoslaviji su kao znacajnu karakteristiku imali brutalnost i surovost prema civilnom
stanovnistvu, a mucenje i surovost prema Zrtvama uporediva je sa najstrasnijim zlocinima
zabelezenim u istoriji.

Vec u radu sa prvim izbeglicama iz Bosne i Hrvatske bilo je jasno da su se u
ratovima na tim prostorima primenjivali brojni nacini za mucenje — pocevsi od psiholoSkog
Zlostavljanja (vredanje i poniZavanje, pretnje ubistvima, laZzna streljanja i dl.), pa preko
razlicitih vidova mehanickog povredivanja, primene elektricne struje, asfikticnih povreda i
drugo. Po pravilu mucitelji teze da primene one nacine torture koji su skopcani sa
izazivanjem intenzivnih telesnih bolova, koji dovode do onesposobljavanja Zrtve, te
uslovljavaju osecaj Zivotne ugroZenosti i razvoj intenzivhog straha. Uobicajeno je da
Zlostavljaci pri izboru metode mucenja, posebno kada se radi o kracim periodima
zatoceniStva skopcanih sa torturom, teze da odaberu metodu za mucenje koja nece ostaviti
vidljive telesne posledice, ili ce pak ove posledice biti minimalne u odnosu na prezivljeno
mucenje (Forrest,1999). U ratovima u biv3oj Jugoslaviji odnos prema Zrtvama je imao
znacajno drugacije dimenzije u toku hapSenja i u prvom periodu pre nego 3to je osoba
registrovana od strane neke od medunarodnih humanitarnih organizacija; posle uvodenja
imena osobe koja je zatvorena u neki od registara zlostavljaci su se obicno uzdrzavali od
drasticnin metoda, kao §to je otsecanje delova tela, lomljenje kostiju i sl. Na Zalost,
mozemo samo da mislimo o sudbini onih koji nisu bili zasticeni ovakvom procedurom.

Politicke, pravne, forenzicke, medicinske i psiholoSke konsekvence bice prikazane
na drugom mestu u ovoj monografiji. U ovom radu cemo se ograniciti na:

1. kratak prikaz problema merenja ratnih stresora, posebno stresora vezanih za
torturu u okviru psiholosko-psihijatrijskog ispitivanja,

2. prikaz konstrukcije i osnovnih karakteristika instrumenta za merenje vrsta mucenja
razvijenog u Centru za rehabilitaciju Zrtava torture | AN Beograd (CRZT |AN), i

3. prikaz najcescih oblika torture o kojima izvestavaju korisnici usluga centra za
rehabilitaciju osoba koje su prezivel e torturu.
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MERENJE RATNIH STRESORA | VRSTA MUCENJA

Od pocetka ratnih sukoba i prvog prilivaizbeglicai ratnika koji su bili zatvarani i muceni,
poceli su se pojavljivati izvestagji o psiholosko-psihijatrijskim posledicama zlostavljanja u
logorima (Petrovic, Popovic, Dabovic, Prorocic & Dobrivojevic, 1993). Tim psihijatara
IAN-a se, prvo u okviru Odseka za Stres Instituta za mentalno zdravlje i programa Visokog
komesarijata Ujednjenih nacija za izbeglice (United Nation’s High Commissioner for
Refugees - UNHCR), a od 1997 u okviru Trauma centra |AN, sretao sa osobama izbeglim
iz Hrvatske i Bosne i Hercegovine koje su govorile o iskustvima mucenja u logoru.
Pacijenti su se, grubo podeljeno, svrstavali u dve grupe: one koji su o iskustvima logora
govorili otvoreno, od samog pocetka, povezujuci ih sa psiholoski m posledicama- ponekada
naizvestan kompulzivan i evakuativan nacin, i one druge koji su to iskustvo precutkivali, a
taj podatak bi se pojavljivao tek ukoliko bi intervjuer postavio specificna pitanja vezana za
mucenje, ali bi i tada izbegavai ili odbijali da govore o mucenju, ili ne bi bili u stanju da
tegobe sa kojima su dodli poveZu sa tim iskustvom. Ovaj fenomen unekoliko odgovara
nedavho objavljenoj podeli na "eksternalizujuce" i “internalizujuce" podtipove
posttraumatskog odgovora (Miller, Greif & Smith 2003). Pored razlike u ekspresivnosti,
postojala jei velika razlika u vrstama traumatskih iskustava koje su doZiveli. Najveci broj
tih osoba su bile izbeglice, i pored iskustva logora prosli su i iskustva borbe (bilo aktivno,
kao ucesnici, ili pasivno), izbeglistva, ponekadai ranjavanjai fizicke povrede.

Individualne razlike u dozivljavanju, ekspresiji i subjektivnom osecanju znacaja i
vaznosti traumatskih dogadaja, kao i razlike u spektru razlicitih traumatskih iskustava koje
su razlicite osobe doZivljavale, namecu potrebu za sistematskim, strukturisanim merenjem
ratnih stresora, kako zbog dobijanja objektivnijih parametara koji ucestvuju u razvoju
posttraumatske psihopatologije, tako i zbog toga Sto merenje pretstavlja kljuc za
unapredenje naSeg razumevanja i prevencije problema mentalnog zdravlja prezivelih
(Marsella, 2001).

Poremecaji vezani za stres su jedna od malobrojnih kategorija mentalnih
poremecaja definisanih na osnovu etiologije. U osnovi to znaci da je za nastanak ovih
poremecaja neophodno iskustvo psiholoske traume. Dogadsj koji izaziva poremecaje
vezane za stres se razlicito definige u psihijatrijskim klasifikacijama®. Nasuprot relativno
brzom razvoju metodologije ispitivanja razlicitih aspekata poremecaja vezanih za stres,
merenje stresora koji dovode do poremecgjanijeih pratilo ni kvalitetom ni obimom (Green,
1993; Krinsley & Weathers, 1995). Pocetna hiperprodukcija razlicitih instrumenata za
merenje stresora osamdesdih ustupila je mesto izvesnom zati§ju. Prema naSem misljenju,
nekoliko faktora ucestvuje u ovakvoj dlici: 1. metodoloski problemi koji se stavljaju pred
istrazivaca u ovom podrucju, pocevsi od osnovnih problema prilikom konstrukcije
instrumenta (Jovic, Opacic, Knezevic, Tenjovic & Lecic-Tosevski, 2002), pa sve do pitanja

! American Psychiatric Association. Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders, Fourth Edition
(DSM-1V). Washington, D.C.: American Psychiatric Press, 1994.; World Health Organization. The ICD-10
Classification of Mental and Behavioural Disorders: Clinical Descriptions and Diagnostic Guidelines.

Geneva: World Health Organization, 1992.
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nepromenjivosti ili stabilnosti secanja na traumatske dogadaje tokom vremena (Southwick,
Morgan, Nicolaou & Charney, 1997; Mollica & Caspi-Yavin, 1992); 2. uprkos toga &to je
PTSP definisan na osnovu izloZenosti traumatskom dogadaju, na nizu ponovljenih
istrazivanja korelacije izmedu merene izloZenosti stresorimai klinicke slike ostaju relativno
male, a relativno je niskai stopa razvoja poremecaja nakon traume (Y ehuda & McFarlane,
1995), i 3. kod vecine istraZivaca u ovoj oblasti preovliadava "unitaristicko" glediste, po
kome odgovor na traumu ima jedinstvene psihofizioloSke mehanizme, bez obzira na
razlicite kvalitete i dimenzije stresora (Raphael & Wilson, 1993).

Instrumenti za merenje traumatskih dogadaja osim onih vezanih za rat su opisani
na drugim mestima (Carlson, 1997; Briere, 1997; Norris & Riad,1997; Turner & Wheaton,
1997). Kada su u pitanju ispitivanja ratnih stresora, najceSce koristeni instrumenti su
dizajnirani za ispitivanja na veteranima iz Vijetnama ili lzraela (Solomon, Mikulincer &
Hobfoll 1987; Keane et a., 1989; Keane, Newman & Orsillo, 1997), i poslednjih godina, iz
Zalivskog rata (Benotsch et al., 2000; Sharkansky et al., 2000). Ovi upitnici uglavnom
ukljucuju uobicajena borbenaiskustva.

"Harvard upitnik za traumu" ("Harvard Trauma Questionnaire") je koristen za
merenje stresora u istraZivanjima na podrucju bivse Jugoslavije (Mollica et al, 1992;
Mollica et a, 1999; van den Heuevel, 1998). Ovagj upitnik u svom prvom delu, pokriva
vecinu traumatskih dogadaja ali ne na bihejvioralno specifican nacin; pitanje mucenja je
pokriveno sa jednom stavkom. Weine i saradnici su radeci sa izbeglicama iz Bosne
konstruisali "Inventar komunalnih traumatskih iskustava' ("Communal Traumatic
Experiences Inventory"; Weine, et al, 1995), koji pretpostavljeno meri "profil traumatskih
dogadaja dozivljenih od osobe koja je preZivela komunanu traumu”. Psihometrijske
osobine upitnika nam nisu dostupne, a rezultat natom testu nije bio u statisticki znacajnu
korelaciju ni sa dijagnozom PTSP-a, niti sa vrednostima PSDI ("Indeks patnje pozitivnih
simptoma"; "Positive Symptom Distress Index") na upitniku Lista simptoma 90 — R
("Symptom Checklist 90— R"; SCL-90-R) (Weineet al., 1998).

Potreba za sistematskim pracenjem stresora vezanih za rat — ukljucujuci i iskustvo
zatvaranja i mucenja - rezultovala je u konstrukciji instrumenta Upitnik za procenu ratnih
stresora, koji se u Odseku za stres Instituta za mentalno zdravlje primenjivao od 1997.
godine. Upitnikom je obuhvaceno osam kategorija ratnog traumatskog iskustva: aktivna
borba (E1), prisustvovanje pogibiji ili ranjavanju (E2), gubitak organizacione/vojne
strukture (E3), ratom wuzrokovana deprivacija (E4), povredivanje (E5), Zivot u
neprijateljskom okruzenju (E6), zarobljavanje/mucenje (E7), izloZenost borbenim dejstvima
(E8), a sve podskale uputnika zasnovane na nevedenim kategorijama pokazivale su dobre
ili odlicne metrijske karakterisitke (Jovic, Opacic, Knezevic, Tenjovic & Lecic-Tosevski,
2002). Iskustvo mucenja u zarobljenistvu pokriveno je sa deset stavki u ovom upitniku,
koje se odnose na fizicko zlostavljanje i mucenje, posmatranje zlostavljanja i mucenja
drugih, seksualno zlostavljanje, saznanje o fizickom ili seksualnom zlostavljanju clanova
porodice, ili posmatranje fizickog ili seksualhog zlostavljanja drugih, posmatranje ubijanja,
zatvaranje u samice ili prisilan rad. U primeni ovog instrumenta na jednom ranijem
istraZivanju na ukupno 60 osoba koje su zatvarane u ratu, dobili smo daje njih 46 (76.7%)
dozivelo neku wvrstu fizickog zlostavljanja i mucenja a njih 47 (78,3%)
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prisustvovalo/posmatralo fizickom zlostavljanju ili mucenju drugih (llic, Jovic & Lecic-
Tosevski, 1998). Od osam navedenih podskala stresora, skala zarobljavanja/mucenja (E7)
je pokazivala najvecu korelaciju sa merama posttraumatske patologije merenih na Skali
uticgja dogadgja (Impact of Event Scale — IES) i SCL-90-R (Jovic, Opacic, Knezevic,
Tenjovic & Lecic-Tosevski, 2002).

Upitnik koristen u merenju stresora vezanih za rat i posebno mucenje na
prostorima bivSe Jugoslavije, u okviru "Projekta psiholoskih odgovora na rat u biSoj
Jugoslaviji" je "Polu-strukturisani upitnik za osobe koje su prezivele mucenje’ (SIST) i
"Skala izlozenosti nucenju" koji je deo SIST-a (Basoglu & Paker, 1990). Ovaj upitnik
pored veoma detaljno obradenih stresora pokriva i subjektivne reakcije Zrtve
("uznemirenost") i doZivljaj kontrole nad situacijom. Psihometrijske karakteristike upitnika
nam joS nisu dostupne.

ISTRAZIVANJE

POSTUPAK PRI KONSTRUKCIJI UPITNIKA | ODABIRU STAVKI ZA UPITNIK

Prakticni problem merenja stresora vezanih za torturu u IAN centru reSen je konstrukcijom
instrumenta za samoprocenu koji je sadrzavao opise najcescih formi mucenja koje su u
psihijatrijskim intervjuima saopstavali nasi pacijenti. Instrument je konstruisan po uzorui u
konsultaciji sa nekim od slicnih upitnika, npr. vec navedeni SIST i "Skala izloZenosti
mucenju’, kao i materijal koji je dobijen na Drugom IRCT istraZivackom seminaru,
posvecenom metodoloskim problemima vezanim za evaluaciju programa rehabilitacije
Zrtava torture, odrZzanom u prolece 2000 u Porto Heli, Grcka. Takode su konsultovani neki
od preglednih radova koji na sveobuhvatan nacin opisuju oblike mucenja u razlicitim
sredinama (Rasmussen, 1990). Spisak stavki sastavljen je po principu definicije odredene
nasilne akcije prema subjektu ispitivanja, bez specifikacije ko je tu akciju pocinio. Neke od
stavki oznacavaju viSe od jedne nasilne akcije (npr. stavka 2.: "udaranje kundakom, bicem,
kaiSem, motkom"), ali u tom slucaju uvek postoji jedan zajednicki imenitelj, kao npr. vrsta
povrede. Ovo je bio kompromisni nacin da se odredi optimalni nivo deskriptivnosti stavki
ili "bazicne kategorije stresora’, t.j. da se "odrZ(i) dovoljan nivo bihejvioralne specificnosti
stavki kako bi se minimizovala subjektivnost u davanju odgovora' (Jovic, Opecic,
Knezevic, Tenjovic & Lecic-Tosevski, 2002), $to predstavlja metodoloski znacajan
problem u konstrukciji slicnih upitnika. Spisak stavki pregledao je i nadopunio sudsko-
medicinski ekspert IAN-a (dr B. Alempijevic). Ukupan broj stavki je 82, pri cemu su
navedene 81 vrste mucenja a poslednje pitanje je sa otvorenim odgovorom poziv
ispitanicima da navedu vrstu mucenja koju su doZiveli akoja nije opisana u upitniku.

Ispitanici su na postavljena pitanja o vrstama mucenjatrebali da odgovore dali su
doZiveli odredenu vrstu mucenja. Odgovori na stavke su ponudeni u binarnom "doZiveo/la
— DA", "nije dozZiveo/la— NE". Imgjuci u vidu psiholosko stanje ispitanika odlucili smo se
Zza ovu najprostiju varijantu odgovora. Na osnovu ranijeg iskustva zakljucili smo da
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eksplanatorna vrednost dodatnih informacija koje se dobijgju kroz pitanja o drugim
dimenzijama stresora — kao Sto su frekvencija (i/ili taanje), subjektivna reakcija ili
potresenost i slicno, ne opravdavaju dodatno opterecivanje i retraumatizaciju ispitanika
(neprimereno je, bar u nasoj kulturi, postavljati pitanja kao npr. "Koliko vas je potresio
sakacenjeili lomljenje kostiju?”, ili "Koliko vas je potreslo silovanje?").

ISPITANICI | PROCEDURA

Ispitivanje je izvrdeno na grupi klijenata CRZT koji su primljeni u Centar zakljucno sa
decembrom 2002. godine. Nakon iskljucivanja klijenata po drugim Kkriterijumima i
varijablama ili zbog nedostatka podataka, u analizu je ukljuceno ukupno 322 ispitanika
(269 muskaraca, 53 Zene), klijenta CRZT. Srednja vrednost godina starosti ispitanikaje bila
47.33 godine (SD=11.99), u rasponu od najmanje 17 do najviSe 79 godina.

REZULTATI

Od 322 ispitanika koji su preziveli zarobljeniStvo tokom ratova u Hrvatskoj i Bosni i
Hercegovini, obuhvacenih ovom studijom, njih 9 (2.8%) nije doZivelo nijednu od 80 vrsta
mucenja navedenih u upitniku. Maksimalan broj pozitivnih odgovora bio je 56 kod dvoje
ispitanika. U proseku broj pozitivnih odgovora je bio 22.44 (SD=13.48).

Psihometrijskastrukturai karakteristikeupitnika

Prikupljeni podaci su podvrguti razlicitim modelima Klaster i faktorske andize u cilju
pronalaZzenja latentne strukture koja povezuje razlicite forme torture u neke zajednicke Sire
sklopove ponaSanja izvrSilaca torture. ReSenje koje je omogucavalo najbolju interpretaciju
je bilo trofaktorsko reSenje (Tabele 1. i 2.).

Tabela 1. Proporcija varijanse objadnjene faktorima metodom analize glavnih
komponenata

Svojstvena vrednost % Varijanse Kumulativni %
15.686 19.366 19.366
4.976 6.143 25.509
3.013 3.720 29.229

Izvorni rezultati su prvo normalizovani a zatim podvrgnuti analizi glavnih komponenti.
Koristeci Cattell-ov scree test kriterijum zadrzane su prve tri glavhe komponente koje
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kumulativno objaSnjavaju 29 % ukupne varijanse skupaindikatora. Komponente su rotirane
koristeci promaks rotaciju.

Tabela 2. Rotirana matrica sklopa nakon PROMAX rotacije (koeficijenti sklopa manji od
0.30 su ispusteni)

STAWKA 1 2 3

57. pretnje smrcu ili osakacivanjem ili usmerene na porodicu .783
58. pretnje smrcu ili osakacivanjem usmerene na prijateljeili

kolege 752
45, liSavanje potrebne lekarske negeili lekova .729
56. uporni poniZavajuci komentari 0 osobi ili o porodici 124
46. liSavanje normalnog spavanja 717
60. lazne optuzbe, poricanjeili prisilno samooptuzivanje 715 -.349
77. prisiljavanje da"otkuca" druge .696
43. liSavanje hrane .678
78. mucene osobe su stavljene sa njim/njom u pritvor .660
44, liSavanje vode .646
59. uceneili lak3e pretnjeili usmerene na porodicu .643
70. ponizavanje liSavanjem licne higijene .618
1. Samaranje, Sutiranjeili udaranje .615
55. liSavanje privatnosti .603
34. prisiljavanje najedan polozaj viSe sati 579
36. cupanje za kosu .528
69. prisiljavanje na poniZavajuce ponaSanje (npr. lajanje,

plesanje) 523
76. mucitelj se pretvara daje saveznik dabi zbunio .b18
2. udaranje kundakom, bicem, kaisem, motkom, itd. .503
71. prisiljavanje nagledanjeili sluSanje mucenjaili ubijanja

drugih .500
40. sprecavanje mokrenjaili defeciranja A78
48. drZanje u potpunom mraku viSe od dva dana A7l
61. potpisivanje priznanja 459
52. podvrgavanje stalnim glasnim zvucima (npr. muzici,

vristanju) 446
66. delimicno skidanje do gola 444
65. skidanje do gola 442
8. udarci po uSima uz zatvorena usta 433
63. lazno pogubljenje 431
3. Sibanje kanapom, bicem ili Stapom .384 .348
15. tuSiranje ledenom vodom .363 312
47. drzanje u samici ili izolovani od drugih viSe od tri dana 342
5. napadi noZzem ili nekim drugim oStrim predmetom .329
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STAVKA 1 2 3

54. detonacijau blizini .326
49. vezivanje ociju 322
25, prisiljavanje natezak rad
26. davljenje
62. stavljanje povezaili kapuljace
79. pustanjei odmah ponovno hapsenje
80. prisiljavanje da odluci ko ce da bude ubijen ili mucen
9. prisilno skakanjeili bacanje savisine 597
30. veSanje za palceve, rukeili noge .586
28. uranjanje u vodu 574
29. uranjanje u prljavu tecnost 531
22. elektricni Sokovi nadruge delovetela 525
4. hijenje po tabanima 514
10. opekatine kljucalom vodom 497
35. rastezanje udovai tela 492
13. opekotine otvorenim plamenom 491
11. opekotine cigaretom 480
24. tegovi vezani zatestise 473
53. podvrgavanje jakom svetlu ili prisiljavanje nagledanje

direktno 443
23. stajanje pod teretom 431
7. odsecanje delovatela 391
27. gusenje .382
31. palestinsko veSanje 376
33. vezivanje konopcem - zatezanje konopaca na vise sati .306 .362
21. elektricni Sokovi nagenitalne predele 347
32. drugavesanja 342
81. prisiljeno drZanje u psihijatrijskoj bolnici 335
39. prisilno vadenje zuba 305
12. opekotine hemikalijama
14. podvrgavanje ekstremnim temperaturama
19. silovanje od strane nekog istog pola
38. zabadanje igala pod nokte
41. prisilno davanje droga
42. sporo kapanje vode na glavu
6. sakacenjeili lomljenje kostiju
37. cupanje nokata
18. silovanje od strane nekog suprotnog pola 823
51. genitalnainfekcija kao posledica silovanja 762
17. prisiljavanje na seksual ne radnje izuzev pravog silovanja 717
20. upotreba Zivotinjaili predmeta u seksual ne svrhe 564
64. verbalno seksualno poniZavanje ili pretnje 521
68. zlostavljanje telesnim izlucevinama 433
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STAWKA 1 2 3
74. prisiljavanje nagledanjeili sluanje seks. zlostavljanja
drugih 429
16. dodirivanje polnih organa 412
50. trudnoca kao posledica silovanja 332
67. fotografisanje pri prinudnom poziranju bez odeceili
delimicno...
73. prisiljavanje nagledanjeili sluSanje seks. zlostavljanja
porodice
72. prisiljavanje na uceSce u mucenju ili ubijanju drugih
75. prisustvo porodiceili prijatelja vaSem mucenju
U tabeli 3 date su medusobne korelacije dobijenih komponenti.
Tabela 3. Korelacije izmedu komponenti
1 2 3
1 1.000 503 .250
2 503 1.000 347
3 .250 347 1.000

U tabeli koja sledi (tabela 4) date su osnovne metrijske karakteristike subskala formiranih

na osnovu ekstrahovanih faktora prikazanih u u tabeli 1.

Tabela 4. Osnovne metrijske karakteristike skale

Mer e reprezentativnosti testa F1 F2 F3
Kaiser-Mayer-Olkin, merareprezentativnosti uzorkastavki .9747 .8833 .9079
Cronbach, ALFA 9339 .8462 .7997
Lord-Kaiser-Caffrey, BETA .9366 .8578 .8110
Guttman-Nicewander, RHO 9555 .8931 .8681
Prosecna korelacija varijabli, H 1 .2660 .1595 .2350
Momirovic, mera homogenosti, H 2 .6080 .4591 .6482

Oblici i ucestalost nacina mucenja kojima su bili izloZeni klijenti CRZT

Pitanje koje je posebno vaZzno je pitanje raSirenosti razlicitih formi torture. U tabeli koja
sledi stavke su sortirane prema njihovoj relativnoj ucestalosti u samoizveStgima nasih
klijenata. Pored rednog brojatvrdnje navedeno je kojem faktoru navedena stavka pripada.
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Tabela 5. Relativna ucestalost pojedinih formi torture

F* STAVKA % (n=322)
1 1. Samaranje, Sutiranjeili udaranje 79.8
1 57. pretnje smrcuili osakacivanjem vamaili usmerene na porodicu 77.3
1 56. uporni poniZavajuci komentari o vamaili o porodici 77.0
1 60. laZzne optuzbe. poricanjeili prisilno samooptuzivanje 739
1 46. liSavanje normalnog spavanja 724
1 59. uceneili lak3e pretnje vamaili usmerene na porodicu 68.3
1 77 prisiljavanje da"otkucate" druge 65.5
1 58. pretnje smrcu ili osakacivanjem usmerene na prijateljeili kolege 64.3
1 45 liSavanje potrebne lekarske negeili lekova 61.5
1 70. poniZzavanjeliSavanjem licne higijene 61.5
1 43.liSavanje hrane 59.6
1 55 liSavanje privatnosti 59.3
1 78. mucene osobe su stavljene savamau pritvor 58.7
1 2. udaranje kundakom. bicem, kaiSem, motkom itd. 56.8
1 44 liSavanje vode 55.3
1 36. cupanje zakosu 525
1 54.detonacijau blizini 51.6
1 34. prisiljavanje najedan poloZgj vise sati 49.7
1 61 potpisivanje priznanja 47.2
1 76. mucitelj se pretvara davam je saveznik dabi vas zbunio 46.6
1 15. tusiranje ledenom vodom (niskim i/ili visokim) 435
1 71 prisiljavanje nagledanjeili sluSanje mucenjaili ubijanjadrugih 422
1 40. sprecavanje mokrenjaili defeciranja 39.1
1 5. napadi nozemili nekim drugim ostrim predmetom 38.8
1 69. prisiljavanje na poniZavajuce ponaSanje (npr. lajanje, plesanje, 37.6
1 47.drZanje u samici ili izolovani od drugih viSe od tri dana 37.6
1 66. delimicno skidanje do gola 37.3
1 3. Sibanje kanapom, bicem ili Stapom 37.0
1 48. drZanje u potpunom mraku viSe od dva dana 35.4
1 65. skidanjedo gola 345
1 8. udarci po usimauz zatvorena usta 335
1 52. podvrgavanje stalnim glasnim zvucima 332
1 25 prisiljavanje natezak rad 29.8
1 63. lazno pogubljenje 27.0
1 49.vezivanjeociju 245
1 26.davljenje 227
2 27.guSenje 21.4
2  33.vezivanje konopcem - zatezanje konopaca na viSe sati 21.4
1 62. stavljanje povezaili kapuljace 20.8
2 53. podvrgavanjejakom svetluili prisiljavanje na gledanje direktno 20.8
2 4. bijenje po tabanima 19.9
3 75. prisustvo porodiceili prijatelja vaSem mucenju 19.3
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NN WWNWNWNDNNOWONNMNNWOWNNOWONNOWOWWONDNNWDNNNWERERPRPWWNDNDN

23. stgjanje pod teretom

6. sakacenjeili lomljenje kostiju

14. podvrgavanje ekstremnim temperaturama

64. verbalno seksualno poniZavanjeili pretnje

72. prisiljavanje na uceSce u mucenju ili ubijanju drugih

80. prisiljavanje da odlucite ko ce da bude ubijen ili mucen

79. pustanje i odmah ponovno hapSenje

16. dodirivanje polnih organa

9. prisilno skakanjeili bacanje savisine

11. opekotine cigaretom

28. uranjanje u vodu

68. zlostavljanje telesnim izlucevinama

35. rastezanje udovai tela

22. elektrieni Sokovi nadruge delovetela

39. prisilno vadenje zuba

67. fotografisanje pri prinudnom pozranju bez odeceili delimicno...
74. prisiljavanje nagledanjeili sluSanje seks. zlostavljanja drugih
42. sporo kapanje vode naglavu

29. uranjanje u prljavu tecnost

17. prisiljavanje na odredene seksual ne radnje izuzev pravog silovanja

24. tegovi vezani zatestise

7. odsecanje delovatela

73. pris. nagledanjeili sluanje seks. zlostavljanja porodice
30. veSanje za palceve, rukeili noge

21. elektricni Sokovi na genitalne predele

13. opekotine otvorenim plamenom

37. cupanje nokata

38. zabadanje igala pod nokte

10. opekotine kljucalom vodom

32. drugavesanja

18. silovanje od strane nekog suprotnog pola

81. prisilno drZzanje u psihijatrijskoj bolnici

51. genitalnainfekcija kao posledica silovanja

41. prisilno davanje droga

20. upotreba zivotinjaili predmeta u seksualne svrhe
50. trudnoca kao posledica silovanja

12. opekotine hemikalijama

19. silovanje od strane nekog istog pola

31. "palestinsko veSanje"

193
189
18.6
18.6
18.6
183
177
174
14.0
13.7
121
118
10.6
9.6
9.3
9.0
8.4
8.1
7.5
6.2
5.9
5.0
5.0
5.0
5.0
4.7
4.0
3.7
31
2.8
2.5
2.5
2.5
2.5
1.9
1.6
1.2
1.2
0.9

* = pripadnost stavke faktoru
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DISKUSIJA

VRSTE MUCENJA

NaSi rezultati bi trebali da govore u prilog cinjenici da je merenje stresora povezanih sa
mucenjem moguce i opravdano, i da znanje dobijeno ovakvom vrstom merenja doprinosi
ukupnom razumevanju mucenja i njegovim posledicama. Prema naSem misljenju, dobijena
trofaktorska struktura vrsta mucenja moze da govori o kontekstu ili okolnostimau kojimaje
mucenje vrseno kao i o vrsti iskustva kroz koju je Zrtva proda.

Uvidomu tabelu 2. moZemo uociti da prvi faktor definiSu stavke koje opisuju bilo
psiholosko zlostavljanje ("pretnje smrcu ili osakacivanjeni', "lazne optuzbe”, "ucene ili
lakSe pretnje", "prisiljavanje na poniZavajuce ponaSanje", itd.), posmatranje zlostavljanja
drugih ("pretnje smrcu ili osakacivanjem porodice, ili prijatelja ili kolega', "boravak sa
mucenim osobama u zatvoru”, "prisiljavanje na gledanje ili sluSanje mucenja ili ubijanja
drugih™), uskracivanje osnovnih Zvotnih resursa ("liSavanje hrane i vode", "liSavanje
normalnog spavanja”, "liSavanje potrebne lekarske negeili lekova"), ili fizicko zlostavljanje
koje po pravilu ne dovodi do teskih telesnih povredai za koje bez obzira na drasticnost svih
ovih aoblika mucenja, smatramo da je "lak3e" prirode u odnosu na ono opisano u druga dva
faktora ("Samaranje, Sutiranje ili udaranje”, "cupanje za kosu', "udaranje ili Sibanje
kundakom, bicem, kaiSem, motkon{, "vezivanje konopcem'). Ujedno, ovakve vrste
mucenja su primenjivane prema osobama u pritvorima ili zatvorima u vreme komunisticke
Jugoslavije. Pretnje, Samaranje, prebijanje, poniZavanje, su bile gotovo redovni deo
policijske procedure, koja se precutno sprovodila pri idedivanju osumnjicenih bilo prema
politickim zatvorenicima bilo prema optuzenima za neku vrstu kriminala, asaciljem iznude
informacija i slamanja i poniZavanja osoba koja se ideduju. Dokumenti i argumentacija u
ovom pravcu nece biti izloZzeni na ovom mestu, ali je dovoljno reci dau CRZT povremeno
imamo Klijente koji prolaze kroz ovakvu vrstu mucenja od strane policije joS uvek i pored
svih navedenih reformi policijskog sistema. Cinjenica je da iz tabele 5 proizilazi da vecina
vrsta mucenja koju su nasi ispitanici doZiveli u velikim procentima (17-80%) pripadaju
prvom faktoru. Za vecinu ovih oblika mucenja karakteristicno je da ne ostavljgju telesne
posledice koje mogu biti podrZzane objektivnim nalazima sudskog vestaka, cak i kada se
pregled vrSi neposredno posle mucenja.

Drugi faktor definiSe drasticnije forme mucenja koje u sebi sadrze aktivnu
sadisticku komponentu, i/ili koje su promiSljene, ciljane da nanese znacajnu povredu i/ili
koje zahtevaju pripreme i procedure (npr. elektroSokovi). Primeri su veSanje za udove,
uranjanje u vodu, opekotine cigaretama, otvorenim plamenom ili kljucalom vodom, prisilno
vadenje zuba, bacanje sa visine, odsecanje delova tela. Ovi oblici mucenja su zastupljeni
mnogo rede; najcesce je bilo guSenje i vezivanje i zatezanje konopcima — do 21.4%.
Karakterisitka ovih vrsta mucenja je da dovode do tezih cesto trginih fizickih povreda i
verovatno mogu da se dokazu uz uceSce sudskog vestaka.

Zajednicki imenitelj za indikatore okupljene u treci faktor je seksualno
poniZavanje i zlostavljanje, koje ukljucuje silovanje, prisiljavanje na seksualne radnje
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izuzev pravog silovanja, dodirivanje polnih organa, verbalno seksualno poniZavanje ili
pretnje, zlostavljanje telesnim izlucevinama, ili posledice silovanja kao Sto su infekcija ili
trudnoca.

Na osnovu medusobnih korelacija izolovanih faktora, prikazanih u tabeli 3.,
vidljivo je da su ovatri razlicita modaliteta mucenja medusobno povezani, tj. ako je jedna
forma torture u nekomlogoru izraZenija najvjerovatnije su izraZenije i ostale. Ovakvu sliku
bismo mogli dobiti i kao posledicu razlicitih karakteristika traumatskog odgovora pri cemu
bi neki ispitanici bili skloni negiranju, drugi pak preuvelicavanju onoga Sto se dogodilo
(Mollica & Caspi-Yavin, 1992), ili "eksternalizaciji" i "internalizaciji" (Miller, Greif &
Smith 2003). Na osnovu iskustva u radu sa klijentima, smatramo da tako ponudeno
objasnjenje ne moZze hiti validno, i prema naSem misljenju rezultate treba tumaciti u svetlu
kontekstaili situacije u kojoj je mucenje izvrseno.

Dobijenu trofaktorsku strukturu treba podvrgnuti nesto detaljnijoj analizi. Kao
prvo, treba napomenuti da sa ovom vrstom instrumentai cilja ispitivanja, faktorska analiza
ne dgje rezultate koji ukazuju da se radi o nekim licnosnim generatorima varijanse koje
proizvode povezanosti izmedu tipova mucenja. U ovom slucaju kontekst (skup okolnosti
prilikom hapSenja, vrsta logora/zatvora, pravila ponaSanja prema zatvorenicima u
logoru/zatvoru, vec navedena prisutnost ili odsustvo medunarodnih posmatrackih tela,
moZda cak i razlike u komandujucim organima logora/zatvora), predstavlja organizator
povrsinskih korelacija. Interesantno je, medutim, pomisliti da ova dva odvojena faktora
reprezentuju i neku vrstu psiholoske granice u ponaSanju pocinioca prema Zrtvama. Svi
navedeni oblici mucenja iz prvog faktora, kao da joS uvek pripadaju podrucju u kojem se
Zrtva prepoznaje kao "drugi" kao druga Ziva osoba, dok se mucenje opisano u stavkama
drugog faktora moze pripisati tretiranju tela drugog kao objekta nad kojim je postignuta
potpunai bezobzirna kontrola. Mucenje tada moze da predstavljai trijumf nad telom (i nad
barijerom zabrane povredivanja drugih), nakon koga je i samo ubistvo Zrtve ne samo
moguce nego i lako. Asocijacije sa ovim pretpostavkama cemo u ovom trenutku ostaviti za
period kada dodatne empirijske provere budu doprinel e daljem razumevanju.

Treci faktor, koji pokriva stavke koje se odnose na neki oblik seksualnog
Zlostavljanja, treba posebno oprezno tumaciti, jer moze da predstavlja artefakt. Naime,
stavke koje potpadaju u ovaj faktor imaju razlicite deskriptivne nivoe i tako se preklapaju
(specificnije su subsumirane opstijim, npr. "dodirivanje polnih organa' ili "verbalho
seksualno ponizavanje ili pretnje" mogu da budu deo iskustva "silovanje od strane nekog
suprotnog pola"), sto znaci da umesto da opisuju razlicita iskustva jedne kategorije mucenja
(seksualnog zlostavljanja), oni zapravo pokrivaju jedno iskustvo razlicitim oblicima
deskripcije. Ovaj problem smo ranije reSili tako $to smo iz analiza izbacili stavke veceg
stepena uopstenosti (Jovic, Opacic, Knezvic, Tenjovic & Lecic-Tosevski, 2002). Svesni
ovih metodoloskih problema, u ovom prikazu smo odabrali soluciju koja nece umanjiti
dokumentacionu vrednost informacija o vrstama mucenja nasih klijenata.

Metrijske karakteristike ekstrahovanih komponenti, prikazane u tabeli 4., su dobre,
a ponekad i izuzetno dobre tako da otvaraju mogucnost eventualnog skracivanja skala kod
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primene u naucne svrhe, i prema naSem misljenju doprinose poverenju u izabrani metod
merenja vrsta mucenja.

Ucestalost oblika mucenja

Najucestaliji oblici torture o kojima izveStavaju naSi ispitanici su oni koji su se grupisali u
prvi faktor — drasticne forme policijske torture u toku isledivanja. Izmedu 70 i 80 posto
ispitanika navodi da je bilo izloZzeno udarcima, pretnjama, deprivaciji $a, poniZavanjima,
ucenamai laznim optuzbama.

Ipak ni forme mucenja koje potpadaju pod faktor dva i koje smo oznacili
terminom "sadisticke", nisu retke, a njihova ucestalost uizvestajimaje u nekim slucajevima
oko 20% ("guSenje", "bijenje po tabanima’, "sakacenje i lomljenje kostiju"). Cak takve
drasticne forme psihicke ("prisiljavanje na gledanje i sluSanje seksualnog zlostavljanja
clanova porodice") ili fizicke torture ("elektro Sokovi u genitalne predele") javljaju se u oko
5 % slucajeva.

Imajuci u vidu proporciju Zena (16.45%) u ispitivanom uzorku, forme
Zlostavljanja koje su mnogo ceSce usmerene prema Zrtvama Zenskog pola (npr. seksualno
poniZavanje ili pretnje, dodirivanje polnih organa, zlostavljanje telesnim izlucevinama,
fotografisanje pri prinudnom poziranju bez odece, prisiljavanje na gledanje ili sluSanje
seksualnog zlostavljanja drugih, silovanje, upotreba Zivotinja ili predmeta u seksualne
svrhe, trudnoca kao posledica silovanja), relativno su ceste i javljgju se u izveStajima
izmedu 2 i 19% ispitanika.

Ostaje nam da navedemo neke od slabosti ove studije. Buduci da je kod najveceg
broja klijenata izmedu torture i ispitivanja proSao znacajan period vremena vrlo teSko je
potvrditi verodostojnost svih samoizvestaja. Protekli period je takav da cak i od pokusgja
forenzicke konfirmacije nekih nalaza koju smo pokrenuli ne treba ocekivati previSe. Buduci
da smo koncipirajuci nasS centar pokuSali da minimizujemo sekundarnu i tercijalnu dobit
osoba koje dolaze na tretman nemamo ni ozbiljnih razloga za sumnju u namerno
iskrivljavanje samoizvedtaja, ai dalje provere validnosti ovakve metode ce biti dopunjene
nalazima dobijenim u saradnji sa forenzickim nalazima. Takode, znacaj ovog merenja i
podataka ne moZe biti potpuno jasan dok se ne utvrdi povezanog vrsta mucenja sa
psiholosko-psihijatrijskim posledicama ovakvih iskustava, t.j. sa poremecajima vezanim za
stres. lako rezultati preliminarnih analiza obecavaju, smatrali smo da bi njihovo
prikazivanje ovde bilo neuskladeno sa ciljem rada.

ZAKLJUCAK

Primenjeni metod merenja i analize vrsta mucenja putem instrumenata za samoprocenu,
mada ne moze zameniti klasicni metod procene putem intervjua, moze dati validne i
korisne podatke o iskustvima kroz koja su prodle Zrtve mucenja. Dobijena trofaktorska
strukturainstrumenta, i dobreili odlicne merne karakteristike, ukazuju na potencijalno novo
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polje u razumevanju kompleksnih fenomena kao $to je mucenje u ratu. Rezultati analize
ucestalosti vrsta mucenja jasno pokazuju da su klijenti naSeg centra osobe koje su bile vrlo
cesto podvrgnute ekstremnim oblicima mucenja. Prakticna vrednost ovih nalaza ipak ceka
dodatne empirijske provere.
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