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CAPITOLUL I. CADRU TEORETIC

Teoria Expectantei Raspunsului

Expectantele de raspuns au fost conceptualizate pentru prima datd de Kirsch in 1985 ca un tip distinct de
asteptare care nu a fost recunoscut anterior in literatura de specialitate (Bandura, 1977; Rotter, 1954). Aceasta
forma specifica de expectanta se refera la anticiparile indivizilor privind reactiile lor automate si non-volitionale
la stimuli sau comportamente, cum ar fi expectanta de a deveni anxios in timpul unui interviu sau de a deveni
relaxat Tn timpul unei plimbari. Aceste expectante sporesc semnificativ probabilitatea de a experientia aceste
emotii specifice In contexte date, oferind o perspectiva critica pentru a intelege raspunsurile umane.

Conform teoriei expectantei raspunsului (Kirsch, 1985, 1990), expectantele de raspuns determina in mod
direct raspunsurile non-volitionale, functioneaza independent de alti mediatori psihologici si sunt auto-
confirmatorii, ceea ce inseamna ca ele contribuie In mod inerent la experientierea comportamentelor sau reactiilor
pe care le anticipeaza. Kirsch (1985) a descris raspunsurile non-volitionale ca avand loc ,,automat, fara efort
volitional". Raspunsurile non-volitionale includ o serie de reactii si experiente automate, de la reactii emotionale
precum frica sau relaxarea, la reactii fiziologice precum inrosirea sau excitarea sexuald, la senzatii subiective
precum durerea sau oboseala. Mecanismele prin care expectantele de raspuns influenteaza direct experientele se
bazeaza pe premisa cd "perceptia nu este doar a experientei, ea este experienta" (Kirsch, 2000, p. 280). Acest
concept este inradicinat in teoriile moniste ale conexiunii minte-corp (Kirsch & Hyland, 1987), care sustin o
asociere directd intre cognitii si starile fizice (Kirsch, 2000). Ca urmare, starile subiective pot induce reactii
obiective corespunzatoare; de exemplu, expectanta de a se simti alert dupa consumul de cafea decofeinizata a fost
asociatd cu o crestere a tensiunii arteriale (Kirsch, 1997). in mod similar cu modul in care emotiile sunt generate
in mod automat de convingerile aferente (de exemplu, experientierea relaxarii corespunde gandurilor calme), iar
intentiile voluntare determina automat raspunsuri (de exemplu, ridicarea in picioare este direct asociata cu intentia
de a sta in picioare), expectanta unui raspunsului este suficientd pentru a genera experienta corespunzatoare.
Conceptul de automatism provine din activarea schemelor (Kirsch & Lynn, 1998). Schemele cognitive sunt
structuri sistematice de cunostinte care ajuta la interpretarea si perceperea informatilor (Lynn et al., 2019, 2023).
Kirsch si Lynn (1998) propun ca expectantele de raspuns ale pacientilor ar putea actiona ca declansatori care
determina activarea schemelor specifice ca raspuns la stimulii de mediu.

Relevanta expectantei de raspuns in influentarea raspunsurilor non-volitionale a fost demonstrata in
diverse contexte. De exemplu, In domeniul hipnozei, expectanta raspunsului joacid un rol important in
determinarea profunzimii starii hipnotice si a eficientei sugestiilor hipnotice (Lynn et al., 2019, 2023). Cercetarile
in domeniul placebo au aratat ca expectantele pacientilor pot duce la imbunatatiri fiziologice si psihologice chiar
si n absenta unui tratament activ (Ballou et al., 2017; Kirsch, 2013; Kube et al., 2021; Leibowitz et al., 2019). n
plus, s-a demonstrat ci expectantele de raspuns au un impact asupra eficientei tratamentelor in diferite domenii
medicale, inclusiv in cazul agentilor farmacologici si a psihoterapiei (Evers et al., 2019; Faria et al., 2017; Kirsch,
2015, 2019; Kirsch et al., 2016; Rutherford et al., 2017). Mai precis, s-a dovedit ca expectantele de raspuns
influenteaza aparitia si severitatea efectelor secundare ale tratamentului (Devlin et al., 2017, 2019, 2020; Fletcher
et al., 2018; Sullivan et al., 2011), gestionarea durerii (Peerdeman et al., 2016; Vase et al., 2015) si raspunsurilor
emotionale (de ex, Cristea et al., 2011; Dilorenzo et al., 2011; Montgomery et al., 2007).

Studiile existente investigheazd de obicei relatia dintre expectantele de raspuns si raspunsurile
nonvolitionale utilizind metode corelationale pentru a evalua asocierea dintre expectante si raspunsuri. In
conformitate cu teoria expectantelor de raspuns, aceste expectante sunt considerate acurate. Mai multe meta-
analize au evidentiat o corelatie moderata intre expectantele de raspuns si diverse efecte secundare in contextul
tratamentelor pentru cancer (Sohl et al., 2009) a obtinut r = 0,36; Fletcher et al., 2018 a obtinut intervale de la r =
0,21 1a 0,47; Devlin et al., 2017 a gisit r = 0,26). In plus, Cotet si David (2016) au raportat o asociere pozitiva
moderatd intre expectantele de raspuns si raspunsurile emotionale (r = 0.46).

Kirsch (1985) a sustinut cd impactul expectantelor de raspuns asupra raspunsurilor non-volitionale
depinde de doi factori cheie: forta expectantei si magnitudinea schimbarii asteptate. Prin urmare, daca un individ
are o expectanta slaba pentru o schimbare substantiald a starii sale emotionale, corelatia dintre aceste variabile
este probabil foarte slaba. Dimpotriva, daca un individ are o expectantd puternica pentru o schimbare mica in
raspunsul emotional, relatia dintre aceste doud variabile ar trebui sa fie puternica (Kirsch, 1985). Kirsch a mai
observat ci expectantele care sunt mai apropiate temporal de evenimentul de referint tind si fie mai acurate. In
plus, experienta anterioara cu un eveniment poate conduce la expectante mai precise cu privire la reactii specifice
in acel context (Kirsch, 1985, 1990). Aceste perspective sugereaza ca expectantele mai puternice influenteaza
direct rezultatele si produc raspunsurile anticipate mai acurat.



Expectantele de raspuns si constructele relationate
Expectante generalizate pentru viitor

Expectantele de raspuns, operationalizate ca anticipari situationale specifice, s-au dovedit a fi corelate
CuU dispozitia optimism-pesimism, care reprezintd expectante generalizate pentru viitor (Carver & Scheier, 2014).
Mai multe studii au sugerat cd expectantele de raspuns pentru emotiile negative sunt asociate negativ cu
optimismul si asociate pozitiv cu pesimismul (Cristea et al., 2011; Dilorenzo et al., 2011; Montgomery &
Bovbjerg, 2004; Podina & Visla, 2014; Sohl et al., 2012). Dimpotriva, expectantele de raspuns pentru relaxare
sunt asociate pozitiv cu optimismul si asociate negativ cu pesimismul (Dilorenzo et al., 2011). In plus, cercetarile
au aratat ca expectantele de raspuns si dispozitia optimism-pesimism interactioneaza pentru a modela reactiile
emotionale (Geers et al., 2005, 2007; Geers & Lassiter, 2002; Kern et al., 2020). Aceasta perspectiva
interactionistd sugereaza ca optimismul-pesimismul poate modera semnificativ relatia dintre expectantele de
raspuns si experientele emotionale.

Speranta de raspuns

Speranta de raspuns este dorinta ca un rezultat specific non-volitional sd apara intr-o anumita situatie,
afectand o serie de stari emotionale sau senzatii fizice, cum ar fi stresul sau relaxarea (Anton & David, 2013;
David et al., 2006). Studiile anterioare au aratat ca persoanele cu expectante de raspuns mai ridicate tind si aiba,
de asemenea, niveluri mai ridicate de speranta de raspuns (Montgomery et al., 2003). in ciuda relatiei lor stranse,
speranta de raspuns si expectanta de raspuns sunt concepte distincte, fiecare cu puterea sa predictiva (David et al.,
2004, 2006; Montgomery et al., 2003). De exemplu, un individ se poate astepta sd se simtd anxios in timpul unui
discurs public, dar poate spera, de asemenea, sa ramana increzator si calm in timpul prezentarii.

Mai mult decét atat, David si colegii sai (2006) au dezvoltat conceptul de scor de discrepantd pentru a
ilustra modul in care diferentele dintre speranta de raspuns si expectantele de raspuns ale unei persoane pot afecta
reactiile sale emotionale. Ei definesc acest scor prin scaderea expectantei de raspuns a unui individ din speranta
sa de raspuns. De exemplu, daca o persoand participa la o intdlnire sociala sperand sa se simta foarte in siguranta,
dar se asteapta sa se simta foarte putin 1n siguranta, scorul rezultat al discrepantei ar fi pozitiv. Acest scor pozitiv
de discrepantd intre speranta de raspuns si expectanta de raspuns cu privire la o emotie pozitivd ar conduce
probabil la un nivel scdzut de emotii pozitive sau la un nivel ridicat de suferinta pentru individ (adica persoana va
fi foarte nemultumit intr-o situatie in care expectantele sunt departe de dorinte). in schimb, daca un individ sperd
sa se simta putin 1n sigurantd la o intalnire sociald, dar se asteapta sa se simta foarte In sigurantd, scorul discrepantei
ar fi negativ. Acest scor negativ de discrepanta intre speranta de raspuns si expectantele de raspuns cu privire la o
emotie pozitiva ar duce probabil la un nivel ridicat de emotii pozitive sau la un nivel de distres scazut (adica
persoana va fi extrem de multumit intr-o situatie in care expectantele depasesc cu mult sperantele (Anton & David,
2013; David et al., 2006).

Expectantele de Raspuns si Riaspunsurile Emotionale

O revizuire a teoriei expectantelor de raspuns, care exploreaza raspunsurile emotionale, sugereaza ca
emotile pozitive si negative sunt influentate de expectante corespunzatoare (Cristea et al., 2011; David et al., 2006;
Dilorenzo et al., 2011; Kirsch, 1997; Montgomery et al., 2007). De exemplu, expectanta de a experientia anxietate
inainte de un examen a fost asociatd pozitiv cu anxietate experientiatd chiar inainte de examen, in timp ce
expectanta de a experientia relaxare s-a asociat cu un raspuns de relaxare in timpul evenimentului (David si colab.,
2006). Dimpotriva, expectantele de raspuns s-au dovedit a prezice cu exactitate rezultatele emotionale non-
volitionale atat in cercetarea transversala, cat si in cea experimentald (Cristea et al., 2011; Geers & Lassiter, 2002;
Montgomery et al., 2007; Podina & Visla, 2014; Visla et al., 2013). In plus, 0 meta-analiza realizatd de Cotet si
David (2016) a indicat o marime a efectului moderaté pentru asocierea dintre expectante si emotiile negative (r =
0,46), si emotiile pozitive (r = 0,39).

Cotet si David (2016) au propus un model comprehensiv pentru expectantele de raspuns care includ
prezicerile afective ca un tip al acestor expectante, concentrandu-se asupra predictiilor emotionale. Argumentul
principal pentru acest model unificat a fost cd ambele teorii au postulat o relatie Intre prezicerile emotionale si
trairea emotionald. Prezicerile afective implica preziceri pe care indivizii le fac cu privire la raspunsurile lor
emotionale viitoare in contextul diferitelor evenimente de viata, o linie de cercetare in psihologia sociala (Klaaren
et al., 1994). In conformitate cu abordarea prezicerilor afective (Gilbert et al., 1998; Gilbert & Wilson, 2007,
2009), existd adesea o discrepanta intre prezicerile emotionale si raspunsurile emotionale experientiate in timpul
diferitelor evenimente de viati. in mod specific, adesea indivizii supraestimeaza sau prezic gresit reactiile lor
emotionale la situatii specifice (de ex, Buechel et al., 2014; Carlson et al., 2023; Dunn et al., 2007; Levine et al.,
2012). Metodologia utilizatda in mod obisnuit in cercetarea prezicerilor afective implica calcularea mediei
diferentei dintre prezicerile emotionale si experientele emotionale raportate. In plus, multe studii raporteaza si
corelatia dintre preziceri si emotiile raportate. Dimpotriva, metodologia utilizatd in cercetarea expectantelor de



raspuns se bazeaza pe corelatia dintre expectante si raspunsurile emotionale. Desi diferite asumptii teoretice si
metodologice modeleaza fiecare domeniu de cercetare, relatia dintre asteptari si emotiile raportate ramane un
subiect central de studiu pentru ambele linii de cercetare. in cadrul expectantelor de raspuns, expectantele sunt
considerate predictori acurati ai raspunsurilor nonvolitionale datoritd asocierii lor strAnse cu aceste raspunsuri.
Dimpotriva, abordarea prezicerilor afective considera adesea prezicerile ca fiind inexacte, in primul rand pentru
ca tind sa difere in intensitate de raspunsurile emotionale raportate. In acest context, au fost distinse doua tipuri
de acuratete in ceea ce priveste predictia afectiva: acuratete relativa si acuratete absolutd (Mathieu & Gosling,
2012). Acuratetea relativa evalueaza corelatia dintre predictii si emotii in paradigma expectantei raspunsului, in
care predictiile sunt considerate relativ acurate dacd indivizii care anticipeazd emotii mai intense le
experimenteaza ca atare si viceversa. Pe de altd parte, acuratetea absoluta se refera la diferenta numerica dintre
emotiile prezise si cele experientiate, asa cum se examineaza in abordarea previzcerilor afective, subliniind
discrepanta dintre cele prezise si cele experimentate. Doud meta-analize (Cotet & David, 2016; Mathieu &
Gosling, 2012) au ardtat ca acuratetea relativa este ridicata in cazul predictiilor emotionale, ceea ce inseamna ca
indivizii care prezic emotii mai intense tind sa le experimenteze ca atare. Cu toate acestea, acuratetea absoluta
este scdzutd, indicand faptul ca indivizii in general isi supraestimeaza raspunsurile emotionale viitoarele.

in prezenta teza, obiectivul nostru principal este investigarea acuratetei predictiilor emotionale intr-un
sens relativ. Acest obiectiv de cercetare este fundamentat pe ipotezele teoretice propuse de teoria expectantelor
de raspuns, care sugereaza o relatie cauzala intre expectante si rezultatele emotionale (Kirsch, 1985, 1990).

Expectantele de Raspuns si Emotiile Pozitive: O limita majora

in ciuda interesului crescut privind rolul expectantei de raspuns in influentarea raspunsurilor emotionale,
ramén limite importante in cercetarea empirica. Principala limitd pe care am identificat-o in literatura privind
expectanta de raspuns si raspunsurile emotionale este numarul disproportionat de studii care investigheaza aceasta
relatie. In contrast cu numeroasele studii care examineaza relatia dintre expectanta de rispuns si emotiile negative,
doar céteva s-au concentrat pe explorarea acestei relatii in contextul emotiilor pozitive (Cotet & David, 2016).
Adresarea acestei limite este importanta pentru intelegerea conceptuald a modului in care expectantele de raspuns
influenteaza emotiile pozitive, ceea ce ar putea imbunatati interventiile terapeutice pentru a promova bunastarea
si sanatatea mintala. Din punct de vedere istoric, cercetarea s-a concentrat in principal pe emotiile negative si pe
patologie, acordand mai putind atentie emotiilor pozitive si bunastarii (Alexander et al., 2021). In consecinta,
dobandirea unei intelegeri mai profunde a emotiilor pozitive este la fel de importanta ca si intelegerea si atenuarea
celor negative (Pavic et al., 2022).

Emotiile pozitive

Emotiile sunt adesea conceptualizate in functie de doud dimensiuni: valenta pozitiva versus negativa si
niveluri ridicate versus scazute de activare (Russell, 1980). Emotiile pozitive, prin urmare, contin reactii placute
sau de dorit la stimuli situationali (Heyn et al., 2021). Conform Teoriei Broaden-and-Build, emotiile pozitive
permit indivizilor si dezvolte resurse psihologice, intelectuale si sociale, extinzandu-le in acelasi timp repertoriul
de ganduri si actiuni (Fredrickson, 2001, 2013; Shiota et al., 2017). in plus, emotiile pozitive pot preveni
experimentarea simptomelor de stres psihologic acut (Zander-Schellenberg et al., 2020), pot functiona ca tampon
impotriva rezultatelor negative asupra sanatitii (van Steenbergen et al., 2021) si pot contribui la imbunétatirea
sanatatii (Behnke et al., 2023; Jones & Graham-Engeland, 2021; Steptoe, 2018).

Desi s-a acordat o atentie sporitd emotiilor pozitive In cercetarea clinicd, existd in continuare limite
majore. O problema principald in studii este atentia inegald acordatd emotiilor cu diferite nivele de activare
emotionald. Emotiile pozitive cu activare ridicata (engl., High arousal positive emotions, abr. HAPA), cum ar fi
activarea, vigilenta si incantarea, sunt frecvent prezentate in masuratori precum subscala de afectivitate pozitiva
din chestionarul afectelor pozitive si negative (PANAS, Watson et al., 1988). In schimb, afectivitatea pozitiva cu
nivel de activare scazuta (egnl., Low arousal positive affect, abr. LAPA), care includ emotii precum calmul,
relaxarea si multumirea, primesc comparativ mai putind atentie in cercetarea afectivititii pozitive (Fredrickson et
al., 2008; McManus et al., 2019). in plus, mecanismele care stau la baza experientei emotiilor pozitive cu nivel
de activare ridicat si scazut necesitd o investigare mai riguroasa si sistematica. Cercetdrile existente, inclusiv
studiile transversale (de ex, Chanel et al., 2023; Cristea et al., 2011; Feys & Anseel, 2015; Levine et al., 2012) si
un numar limitat de studii experimentale (de exemplu, Geers & Lassiter, 2002), au sustinut relatia dintre
expectanta raspunsului si emotiile pozitive. Sunt necesare studii experimentale si longitudinale mai cuprinzatoare
n acest domeniu pentru a avansa intelegerea noastra.

Alte limite in domeniul expectantelor de raspuns

A doua limita semnificativa se refera la tipurile de studii efectuate; majoritatea sunt corelationale, ceea
ce limiteaza Intelegerea noastra asupra relatiilor cauzale si a dinamicii complexe dintre expectantele de raspuns
ale indivizilor si rdspunsurile emotionale pozitive. Pentru a depasi aceste limite, este esential sa incorporam studii
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longitudinale, asa cum s-a sugerat anterior (Podina & Visla, 2014; Visla et al., 2013), pentru a monitoriza relatia
dintre expectantele de raspuns si emotiile pozitive in timp. Aceastd abordare va permite o intelegere mai profunda
a tiparelor de schimbare si mentinere in ceea ce priveste modul in care expectantele influenteazd emotiile,
clarificand astfel evolutia acestor relatii in timp. In plus, este esential si se efectueze cercetdri experimentale
pentru a confirma legéturile cauzale sugerate de studiile corelationale. Prin manipularea expectantelor de raspuns
in contexte controlate si ecologice, cercetatorii pot clarifica masura in care expectantele pot influenta raspunsurile
emotionale in diferite situatii.

A treia limitare majora se referd la modul de masurare a conceptului de expectanta a rispunsului. Kirsch
(1985) a afirmat ca ,,probabilitatea unui raspuns nonvolitional variaza direct cu puterea expectantei aparitiei
acestuia si invers cu magnitudinea sau dificultatea raspunsului asteptat” (p. 1199), introducand doua dimensiuni
ale expectantei raspunsului. Magnitudinea asteptata se refera la intensitatea sau amploarea rezultatului asteptat
(de exemplu, ,,Cat de multa durere credeti ca veti simti dupa tratament?"), in timp ce forta expectantei se refera
la probabilitatea subiectiva ca o schimbare sa se produca (de exemplu, ,,Cat de probabil este ca raspunsul sa se
produca ?") (Kirsch, 2018, p. 6). Desi aceste dimensiuni sunt definite in mod distinct, ele sunt adesea confundate
n cercetare (Kirsch & Weixel, 1988; Lynn et al., 2023; Lunde et al., 2023) si rarcori evaluate simultan. Pentru a
adresa acest aspect, Kirsch (2018) si Lunde et al. (2023) au recomandat cu tarie evaluarea si manipularea ambelor
dimensiuni in acelasi studiu pentru o intelegere conceptuald mai profunda. in plus, Kirsch (1985, 2018) a sugerat
ca expectantele de raspuns sunt dinamice si se pot schimba ca raspuns la informatii noi, subliniind importanta
masurdrii acestora de mai multe ori in cadrul aceluiasi studiu. Cu toate acestea, doar foarte putine studii empirice
au urmat aceastd abordare, ceea ce o face o prioritate pentru cercetarile viitoare.

In plus, marea majoritate a studiilor au masurat expectantele de raspuns utilizind un singur item, fie in
termeni generali legati de raspunsul emotional (,,Cat de multe emotii pozitive te astepti sa simtiti in aceasta
perioadd?" Cristea et al., 2011) sau in termeni specifici (,,Cat de anxios crezi ca te vei simti chiar inainte de
examen?", David et al., 2006). Desi aceste masuratori sunt in concordantd cu metodologia publicata (de ex,
Montgomery & Bovbjerg, 2001; Montgomery et al., 1998; Montgomery & Bovbjerg, 2000) si sunt valide pentru
constructele unidimensionale (Allen et al., 2022; Ang & Eisend, 2018; Fuchs & Diamantopoulos, 2009),
necesitatea de a masura acest construct cu mai multi itemi raméne o recomandare anterioara (Kirsch, 2018).
Aceasta abordare cuprinzatoare a masurarii va oferi o intelegere mai precisa si mai nuantata a expectantelor de
raspuns si a influentei lor asupra raspunsurilor emotionale pozitive.

A patra limita notabila este dependenta de masuratorile tip auto-raportare pentru evaluarea experientelor
emotionale ale indivizilor in raport cu expectantele de raspuns. Desi masuratorile de auto-raportare sunt valoroase
pentru accesarea experientelor subiective ale indivizilor si a perceptiilor asupra emotiilor in contextul
mecanismului expectantelor de raspuns, acestea nu pot surprinde intotdeauna intreaga amploare a starii emotionale
a unui individ. Unele persoane pot fi lipsite de capacitatea introspectiva de a-si raporta cu exactitate experientele
emotionale de moment sau pot oferi raspunsuri dezirabile. Pentru a depasi aceastd limitd, o evaluare cuprinzatoare
a experientelor emotionale determinate de mecanismul expectantelor de raspuns, ar trebui sd includa o varietate
de masuri. Potrivit lui Mauss si Robinson (2010), integrarea evaludrilor subiective cu datele fiziologice si
comportamentale ofera o perspectiva mai precisd si mai fiabild asupra experientelor emotionale.

in special, investigarea expectantei raspunsului in contextul emotiilor pozitive trebuie abordata utilizand
metode de inductie a emotiilor pozitive cu o validitate ecologica ridicata si interventii care pot fi usor integrate in
contextele vietii reale. Validitatea ecologica ridicata asigurd faptul cd constatarile sunt aplicabile si relevante
pentru viata de zi cu zi, facand rezultatele mai generalizabile dincolo de mediul de laborator. Aceasta abordare ar
oferi o reprezentare mai exactd a modului in care expectantele de raspuns influenteaza emotiile pozitive in viata
de zi cu zi.

Observatii finale si relevanta prezentei cercetari

Conform Teoriei Expectantei Raspunsului (Kirsch, 1985), expectantele de raspuns influenteaza in mod
direct raspunsurile non-volitionale, functioneaza independent de alte variabile psihologice si se auto-confirma.
Cercetarile care exploreazd rolul expectantelor de raspuns in producerea de raspunsurilor emotionale au
demonstrat ca aceste expectante sunt acurate, dupa cum reiese din corelatia semnificativa dintre expectante si
experientele emotionale (de exemplu, Dilorenzo et al., 2011; Montgomery et al., 2007; Cristea et al., 2011). Cu
toate acestea, o limitare semnificativa in literatura de specialitate privind expectantele de raspuns si raspunsurile
emotionale este numarul disproportionat de studii care investigheazi aceasta relatie. in timp ce numeroase studii
au examinat relatia dintre expectanta raspunsului si emotiile negative, doar cateva au explorat aceasta relatie in
contextul emotiilor pozitive (Cotet & David, 2016). In plus, studiile care se centreaza pe rispunsurile emotionale
pozitive utilizeaza rareori metode experimentale si nu au inclus inca o abordare longitudinala pentru a examina
aceste efecte in timp. Aceasta discrepantd in cercetare subliniaza o limita critica in intelegerea modului in care
expectantele de raspuns pot modela experientierea emotiilor pozitive. Aceasta limita are implicatii semnificative
pentru cunostintele teoretice si aplicatiile practice, In special in contextele terapeutice si de interventie in care



promovarea emotiilor pozitive poate fi la fel de cruciald ca si atenuarea celor negative (Pavic et al., 2022;
McManus et al., 2018). Astfel, studierea impactului expectantelor de raspuns asupra emotiilor pozitive ar putea
conduce la modele mai comprehensive de reglare emotionald si ar putea informa practicile care promoveaza
bunastarea psihologica. Prin recunoasterea si abordarea acestei limite in cercetare, domeniul poate avansa spre o
abordare mai holistica a Intelegerii emotiilor umane, deschizand calea pentru interventii care sporesc experientele
emotionale pozitive si imbunatatesc sanatatea mintala generala.

In ceea ce priveste conceptul expectantei de raspuns, sunt necesare unele sublinieri si clarificari. Kirsch
(1985) a propus ca asteptarea raspunsului poate fi inteleasa in termeni de doua dimensiuni distincte: magnitudine
si intensitate. Dimensiunea intensitatii se refera la probabilitatea subiectiva ca un anumit raspuns sa se intdmple,
mai exact, cat de probabil este ca rezultatul asteptat sa se intdmple. Dimpotriva, dimensiunea magnitudinii se
referd la dimensiunea rezultatului asteptat, concentrandu-se pe cat de substantial sau impactant va fi rezultatul
anticipat. In ciuda distinctiilor clare dintre aceste dimensiuni, adesea in cercetare ele au fost confundate (Lynn et
al., 2023; Lunde et al., 2023).

Tn plus, literatura de specialitate s-a centrat predominant pe magnitudinea expectantei de rispuns,
neglijand adesea dimensiunea probabilitatii percepute. In plus, aceste dimensiuni sunt rareori evaluate simultan,
ceea ce reprezinta o limitd semnificativa in intelegerea deplind a nuantelor care formeaza constructul expectantei
de raspuns. Astfel, trebuie sa existe o anumita claritate in intelegerea modului in care fiecare dimensiune afecteaza
independent procesele si raspunsurile psihologice. De exemplu, este esential sa se clarifice in ce masura raspunsul
unei persoane este determinat mai mult de magnitudinea raspunsului asteptat sau de probabilitatea perceputa de
aparitie a acestuia, deoarece fiecare dimensiune are implicatii diferite pentru raspunsurile automate si interventia
terapeuticd. Evaluarea ambelor dimensiuni impreund ar oferi o intelegere mai completd a modului in care
expectantele afecteaza rezultatele emotionale.

Un alt aspect esential al constructului expectantei de raspuns este natura sa dinamica. Kirsch (1985, 1990)
a subliniat faptul ca expectantele de raspuns nu sunt statice; acestea se pot schimba ca raspuns la noi experiente
si sunt sensibile la trecerea timpului. De exemplu, acuratetea expectantelor este mai mare atunci cand acestea sunt
masurate mai aproape in timp de evenimentul tintd. Recent, cercetatorii din domeniu, precum Kirsch (2018) si
Lunde si colaboratorii (2023), au subliniat importanta masurarii acestora de mai multe ori in cadrul aceluiasi
studiu. Aceasta abordare permite cercetatorilor sa surprinda fluctuatiile expectantelor in timp, oferind informatii
valoroase cu privire la momentul optim si la metodele de ajustare a interventiilor pentru a le spori efectul
terapeutic.

CAPITOLUL II. OBIECTIVELE CERCETARII SI METODOLOGIA GENERALA

Prezenta teza se concentreaza in jurul mai multor obiective legate de conceptul expectantei de raspuns
(abr., ER). Pe baza cadrului teoretic si empiric prezentat in capitolul I, obiectivul principal al acestei cercetari a
fost de a investiga relatia dintre ER pentru emotiile pozitive si experientierea acestor emotii. Pentru a realiza acest
lucru, ne-am concentrat asupra (1) emotiilor pozitive in general si a (2) emotiilor pozitive in sens specific, cum ar
fi starea de relaxare. Pornind de la acest aspect, am initiat o serie de studii care adreseaza dou intrebari-cheie.
Reprezentarea schematica a acestor studii, este ilustrata n figura 1.

Prima intrebare se referi la natura asocierii dintre expectanta raspunsului si emotiile pozitive: Sunt
expectantele de raspuns si emotiile pozitive asociate in mod semnificativ? Daca da, cum evolueaza aceasti relatie
si dacd expectantele mai generalizate, cum ar fi optimismul, joacd un rol in aceasta relatie? Am formulat trei
obiective specifice abordate in primele trei studii pentru a raspunde la aceasta intrebare.

Primul obiectiv al cercetarii noastre a fost de a investiga relatia dintre predictiile emotionale si emotiile
pozitive folosind o abordare meta-analiticd, pornind de modelul integrativ propus de Cotet si David (2016). Pentru
a realiza acest lucru, am efectuat doud meta-analize: Studiul la a examinat forta asocierii dintre predictiile
emotionale si emotiile pozitive, in timp ce Studiul 1b a evaluat magnitudinea diferentei dintre emotiile pozitive
anticipate si emotiile raportate. Prin aceste analize, am cautat sa oferim o intelegere cuprinzatoare a modului n
care indivizii fac preziceri acurate cu privire la experientierea emotiilor pozitive si in ce méasura aceste predictii
se aliniaza cu emotiile lor raportate.

Al doilea obiectiv al cercetarii noastre a fost de a extinde explorarea asocierii identificate in studiul meta-
analitic prin investigarea rolului expectantei de raspuns ca mediator Intre expectantele generalizate si emotiile
pozitive (Studiul 2). Aceastd cercetare s-a centrat pe cele doud dimensiuni ale expectantelor de raspuns:
magnitudinea expectantei si forta expectantei de rdspuns. Am decis sa desfasurdm aceasta cercetare datoritd unei
limite majore din literatura de specialitate existentd, unde dimensiunile magnitudinii si a puterii expectantelor de
raspuns sunt rareori examinate concomitent in legatura cu raspunsurile emotionale. Prin adresarea acestei limite,
ne propunem sa oferim o intelegere mai complexa a modului 1n care aceste dimensiuni ale expectantei raspunsului
sunt relationate cu experientierea emotiilor pozitive. In plus, experienta emotiilor pozitive a fost investigata atat
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la nivel subiectiv, cat si fiziologic, contribuind la o Intelegere mai ampla a relatiei mai sus mentionate incluzand
si masuratori obiective.

Al treilea obiectiv al cercetérii noastre a fost de a investiga asocierile dintre expectanta raspunsului
pentru emotiile pozitive si rispunsurile emotionale pozitive folosind un design longitudinal (Studiul 3). in mod
specific, am testat daca expectanta de riaspuns pentru emotii pozitive prezice experinetierea ulterioara a emotiilor
pozitive raportate pe termen scurt (TO-T1, doud saptdmani) si pe termen lung (TO0-T2, patru luni). Cele mai multe
dovezi in favoarea acestei asocieri se bazeaza pe date corelationale obtinute in studii transversale. Prin utilizarea
unei abordari longitudinale, ne-am propus sa furnizdm dovezi mai solide cu privire la rolul predictiv al expectantei
de raspuns in modelarea experientierii emotiilor pozitive, adresand astfel o limita in literatura actuala.

A doua intrebare din cercetarea noastra se centreaza pe examinarea impactului expectantei de raspuns
asupra emotiilor pozitive: Expectanta raspunsului influenteaza semnificativ experientierea emotiilor pozitive si in
ce conditii acest efect este observabil? Pentru a rdspunde la aceastd intrebare, ne-am propus s manipuldm
expectantele si sa investigdm impactul lor direct asupra raspunsurilor emotionale in ultimele doud studii.
Majoritatea dovezilor existente privind influenta expectantelor de raspuns asupra raspunsurilor non-volitive au
fost analizate 1n contextul efectului placebo, in cazul caruia un tratament sau o procedura inactiva se considera a
produce un efect. In plus, studiile adesea se centreaza pe modul in care expectanta de raspuns influenteaza emotiile
negative in contextul stimulilor negativi. In consecint, existd o limitd semnificativa in intelegerea modului in care
expectanta raspunsului influenteaza emotiile in contexte pozitive. Astfel, pentru a raspunde la aceasta intrebare, a
fost formulat un al patrulea obiectiv.

Al patrulea obiectiv al cercetarii noastre a fost de a manipula expectantele de raspuns si de a examina
impactul acestora asupra experientelor emotionale prin doud studii distincte. In studiul 4, ne-am propus si
realizam un studiu experimental pentru a investiga efectul expectantelor de raspuns asupra emotiilor pozitive, atat
in general, cat si in mod specific asupra stérii de relaxare, folosind o tehnica pozitivd, cum ar fi imaginarea
»Locului Sigur". Aceastd interventie a fost administrata intr-o singura sesiune n context controlat de laborator.
Scopul a fost de a investiga efectele imediate ale expectantelor manipulate asupra stirilor emotionale ale
participantilor intr-un mediu controlat. De asemenea, in studiul 5, am extins aceasta ratiune la un cadru mai
ecologic prin desfasurarea unui studiu clinic controlat si randomizat (RCT) pentru a examina efectul expectantelor
de raspuns asupra emotiilor in contextual unei interventii pozitive, cum ar fi interventia de cultivare a
recunostintei. Aceastd interventie a fost livrata pe parcursul a sapte zile consecutive intr-un context ecologic,
permitandu-ne sa evaludm impactul sustinut al expectantelor manipulate asupra raspunsurilor emotionale pe o
perioada mai extinsa si in mediul de zi cu zi al participantilor.

THE ROLE OF RESPONSE
EXPECTANCIES IN POSITIVE
EMOTIONS
[
! ' l
Study 1: Can We Accurately Study 2: The Mediating Role of Study 3: Reciprocal
Predict Positive Emotions? Response Expectancy in the Relationships between Positive
Quantifying Associations and Relationship Between Optimism Expectancies and Positive
Differences in Two Meta- and Non-Volitional Outcomes Emotions during the COVID-19
Analyses Pandemic: A Cross-Lagged Panel
!
l |
Study 4: The Impact of Study 5: The Impact of Response
Response Expectancy on the Expectancy on the Efficacy of the
Efficacy of the Safe Place Counting Blessings Intervention:
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=  multiple levels of analysis (subjective and physiological)
= RE for positive emotions in general and specific positive emotions
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Figura 1. Prezentare schematica a structurii proiectului de doctorat



CAPITOLUL III. CERCETAREA ORIGINALA

Studiul 1: Putem prezice cu acuratete emotiile pozitive? Cuantificarea asocierii si a diferentei in doua
meta-analize

Introducere

Anticiparea si experienta ulterioara a emotiilor Tn diverse contexte a fost extensiv investigata. Tn mod
specific, numeroase studii au aratat ca predictiile indivizilor cu privire la trairea unor emotii specifice (de exemplu,
anxietate, tristete, fericire, dispozitie pozitiva) au un impact asupra experientierii acestor emotii (de exemplu,
Carlson et al., 2023; Cristea et al., 2011, Bauer et al., 2022).

Importanta acestei teme este bine documentata, subliniind impactul sau asupra luarii deciziilor, a reglarii
emotionale Tn viata de zi cu zi si a planurilor pe viitor (Carlson et al., 2023; Ferrer et al., 2015; Szpunar et al.,
2014; Levine et al., 2018; Halpern et al., 2008).

Douai abordari metodologice, inradacinate in cadre teoretice diferite, incearca sa elucideze natura relatiei
dintre predictiile emotionale si raspunsurile emotionale ulterioare. Conform Teoriei Expectantei Raspunsului
(Kirsch, 1985, 1990), exista 0 legaturd cauzala intre expectante si reactiile non-volitionale intr-o anumita situatie.
Aceasta relatie a fost demonstrata empiric si cuantificata prin corelatii. Conform acestei teorii, predictiile privind
reactiile non-volitionale si emotionale viitoare sunt considerate acurate (de exemplu, Cristea et al., 2011,
Dilorenzo et al., 2011; Podina & Visla, 2014; Visla et al., 2013). De exemplu, asteptarea de a simti relaxare h
timpul unei vacante duce, de obicei, la trairea acestei emotii in mod automat. Dimpotriva, anticiparea anxietétii
sociale Tn timpul unui interviu de angajare poate duce la experientierea raspunsurilor corespunzatoare.

Tn schimb, abordarea predictiilor afective (Gilbert et al., 1998; Gilbert & Wilson, 2007, 2009) subliniazi
discrepantele dintre predictiile emotionale si raspunsurile emotionale raportate in timpul diferitelor evenimente
de viata. Conform acestei abordari, indivizii prezic adesea Tn mod inacurat reactiile emotionale pe care le vor
experientia Tn situatii specifice (de exemplu, Carlson et al., 2023; Moeck et al., 2022; Levine et al., 2012; Hughes
etal., 2022; Dunn et al., 2007; Buechel et al., 2014). De exemplu, indivizii prezic un nivel mai intens de fericire
n urma unui eveniment pozitiv, cum ar fi castigarea alegerilor prezidentiale de catre candidatul lor preferat, decét
experientiaza imediat dupa eveniment. Dimpotriva, persoanele au raportat 0 dezaméagire mai putin intensa dupa
un eveniment negativ, cum ar fi esecul la un examen de conducere, decat au prezis initial.

Cotet si David (2016) au propus un model integrativ in care predictiile afective sunt o subcategorie a
expectantei de raspuns. In acest context, ei au evidentiat doua tipuri de acuratete. Tn primul rand, teoria expectantei
raspunsului considera acuratetea intr-un sens relativ, sugerand ca emotiile sunt partial controlabile si experientiate
pe baza anticiparii lor. Tn al doilea rand, abordarea predictiilor afective demonstreazi inacuratetea intr-un sens
absolut, indicand faptul ca emotiile sunt adesea subestimate sau supraestimate. Cotet si David (2016) au obtinut
in meta-analiza lor o marime medie spre mare a efectului pentru corelatia dintre predictii si emotii si 0 marime
mica spre medie a marimii efectului pentru diferenta dintre predictii si emotiile raportate. Important de notat este
¢4, Tn analiza lor, au inclus studii axate in mod specific pe prezicerea emotiilor pozitive. Tn plus, meta-analizele
anterioare efectuate de Levine et al. (2012) si Mathieu & Gosling (2012) au indicat 0 marime generala a efectului
pentru raspunsurile emotionale, incluzand atat emotiile negative, cét si cele pozitive. Recunoscand aceasta limita
in literatura de specialitate si necesitatea de a intelege mai bine mecanismele specifice care conduc la
experientierea emotiilor pozitive, ne propunem sa efectudm prima meta-analiza dedicatd exclusiv raspunsurilor
emotionale pozitive.

n plus, cercetarile actuale sugereaza ci anumiti factorii moderatori ar putea influenta relatia dintre
predictiile emotionale si experientele emotionale corespunzatoare. Explorarea acestor efecte este esentiald,
deoarece poate explica in ce conditii predictiile emotionale sunt mai mult sau mai putin acurate. intelegerea acestor
moderatori este esentiala pentru rafinarea abordarilor cu privire la predictiile emotionale si gestionare eficienta a
emotiilor. Cercetarile acumulate privind prezicerile afective sugereazd ca acuratetea emotionala poate fi
influentata de importanta perceputa a evenimentelor tinta prin raportare la obiectivele personale (Hoerger &
Quirk, 2010; Hong et al., 2016; Verner-Filion et al., 2012). Tn acest context, propunem explorarea impactului
evenimentelor cu relevantd personald scazuta si ridicata asupra acuratetei emotionale. Cristophe si Hansenne
(2021) au evidentiat 0 problema metodologica Tn cercetarea predictiilor afective: participantilor li se cere adesea
sa prezica raspunsul lor emotional la un eveniment focal, fie Tn termeni generali, fie specifici, dar ulterior
raportarea emotionala se face la diferite grade de specificitate. Aceastd inconsecventda Tn masuritorile utilizate
pentru predictii si experientele raportate poate duce la confuzie. Pe baza acestor constatari, propunem introducerea
specificitatii intrebarilor utilizate pentru a masura predictiile emotionale cu privire la un eveniment focal ca un
moderator potential care ar putea avea un impact asupra acuratetei emotionale. De asemenea, ne propunem sa
replicam importanta specificitatii intrebarilor pentru experientele raportate, operationalizdnd aceste variabile Tn
ceea ce priveste cadrul de referinta pentru predictii si experiente emotionale. Mai mult decat atat, cercetarile
privind predictiile emotionale indica faptul ca acuratetea predictiilor este influentata de distanta temporala dintre
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predictie si experienta raportata (Glenn si colab., 2019; Aitken si colab., 2021; Lench si colab., 2019). Tn mod
similar, cercetarile realizate in cadrul expectantei raspunsului sugereaza cé acuratetea emotionala este influentata
de distanta temporald, distantele de timp mai mici intre predictie si evenimentul tinta fiind de obicei asociate cu 0
acuratete mai mare (Kirsch, 1985, 1990). Avand Tn vedere aceste rezultate, propunem examinarea distantei
temporale ca moderator pe doua dimensiuni: perioada dintre momentul n care a fost facuta predictia si momentul
n care a avut loc evenimentul, respectiv intre momentul Tn care a avut loc evenimentul si momentul in care a fost
raportatd experienta emotionala.

Pe baza modelului circumplex propus de Russell (Russell si colab., 1980; Yuan si colab., 2023), am
clasificat emotiile pozitive specifice in functie de nivelul lor de activare (scazut, mediu sau ridicat), dupa cum se
specifica in literatura. Ne propunem sa exploram daca acuratetea emotionala este influentata de diferitele niveluri
de activare care caracterizeaza experienta emotionald pozitiva. Cercetarile recente in domeniul expectantei de
raspuns si a prezicerilor afective sugereaza ca varsta poate influenta acuratetea emotionala (Barber si colab.,
2023). Am operationalizat acest moderator ca variabila categorialad (tipul de populatie) dar si continuu (varsta
medie). Tn cele din urma, propunem un moderator exploratoriu pentru a testa daca nivelul de individualism are un
impact asupra acuratetei emotionale, bazandu-ne pe cercetarile acumulate care evidentiaza relevanta diferentelor
culturale In influentarea constructelor psihologice (Lim, 2016; Safdar et al., 2009).

Obiective generale

Aceasta meta-analizd examineaza relatia dintre predictiile emotionale si raspunsul emotiilor pozitive.
Bazandu-ne pe cadrul teoretic introdus de Cotet si David (2016), cercetarea noastra investigheaza doua aspecte
principale: puterea asocierii dintre predictiile emotionale si emotiile pozitive, respectiv magnitudinea diferentei
dintre acestea.

Strategia de cautare

Am efectuat o cdutare sistematica n literatura de specialitate pentru a identifica studiile care ar putea fi
relevante pentru cercetarea noastra, utilizand urmatoarele baze de date: PsycINFO, PubMed, SCOPUS, Web of
Science si ProQuest Central. Aceasta cautare a fost actualizata pana la data de 10 aprilie 2024.

Criterii de includere

Pentru a fi incluse Tn meta-analiza, studiile trebuiau s indeplineasca urmatoarele criterii: (a) studiul s-a
centrat pe predictii (ca expectante sau predictii) cu privire la raspunsurile emotionale viitoare; (b) studiul a masurat
atat raspunsurile emotionale anticipate (t0), cat si raspunsurile emotionale experientiate (t1); (c) studiul a oferit
date care au permis calcularea maérimilor efectului privind relatia dintre prezicerile emotionale si cele
experientiate, fie ca corelatii, fie ca diferente de medii (d) studiul nu a fost un studiu de caz; (e) studiul a fost
publicat Tn limba engleza; si (f) studiul a aparut intr-un jurnal de tip ,,peer-review”.

Selectarea studiului

Strategia noastrd de cautare a evidentiat 2.388 de articole potential relevante. Dupa eliminarea
duplicatelor, 1.568 de articole au fost evaluate privind relevanta pe baza rezumatelor lor. Dintre acestea, 126 de
articole au fost citite integral pentru a se stabili eligibilitatea. Tn cele din urma, am inclus 64 de articole, cuprinzand
89 de studii care au indeplinit criteriile noastre de includere atét pentru Studiul 1a, cat si pentru Studiul 1b. Pentru
Studiul 1a, am selectat 19 studii din 14 articole care investigheaza relatia dintre predictii si emotii, raportand in
mod specific o corelatie intre aceste doua variabile. Pentru Studiul 1b, am inclus 50 de articole care contineau 70
de studii, rezultdnd 222 de marimi ale efectului. Diagrama PRISMA (Moher et al., 2009) este ilustrata Tn Figura
1.
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Figura 1: Diagrama PRISMA
Extragerea datelor

Pentru fiecare studiu inclus, am colectat urmatoarele informatii: datele de identificare ale studiului
(autori, anul publicatiei), raspunsul emotional pozitiv si datele necesare pentru calcularea marimilor efectului,
impreund cu o serie de variabile moderatoare. Tn plus, am extins categoria de raspunsuri emotionale pozitive
incluse In meta-analizele anterioare (Cotet & David, 2016) prin includerea unor emotii specifice, cum ar fi
multumirea, fascinatia, interesul si curiozitatea.

Aceastd meta-analiza initiala Se centreazd exclusiv pe relatia dintre predictiile emotionale si emotiile
pozitive ca rispunsuri. Tn acest context, pe baza modelului teoretic propus de Cotet si David (2016), am examinat
(1) asocierea dintre predictii si emotiile pozitive si (2) diferenta dintre predictii si emotiile pozitive utilizdnd doua
metode de cercetare distinctive. Desi distinctia este pur metodologica, am efectuat un singur proces de cautare si
selectie a literaturii. Tn urma acestuia, am distribuit fiecare articol eligibil uneia sau ambelor meta-analize.
Metodologiile celor doua studii sunt similare, cu distinctii specifice mentionate acolo unde este cazul. Toate datele
extrase au fost incarcate In Comprehensive Meta-Analysis (CMA, versiunea 3:0; Briiggemann & Rajguru, 2022)
pentru analiza.

Moderatori teoretici

Am investigat o serie de moderatori teoretici si exploratorii pentru a intelege mai bine relatia dintre
predictii si emotii pozitive. Tn acest context, am replicat unii moderatori existenti si am propus altii noi pe baza
literaturii acumulate. Pentru moderatorii replicati, i mentionam doar aici, In timp ce operationalizarea lor
complexa este detaliata in meta-analize anterioare (Cotet & David, 2016; Mathieu & Gosling, 2012). Acestia
includ specificitatea raspunsului emotional (afect sau dispozitie), valenta evenimentului (pozitiva, negativa sau
necunoscutd), familiaritatea cu evenimentul (familiar, nefamiliar sau necunoscut) si linia de cercetare careia i
apartine articolul (expectanta raspunsului sau predictia afectiva).

Am propus mai multi moderatori noi, definiti a priori, precum relevanta evenimentului (relevanta
personala ridicata vs. relevantd personald scazutd), cadrul de referintd pentru predictie (general vs. specific) si
cadrul de referinta pentru experienta emotionala (general vs. specific). Tn plus, am considerat distanta temporala
dintre predictie si evenimentul focal (interval scurt vs. mediu vs. lung vs. nespecificat), distanta temporala dintre
evenimentul focal si experienta emotionala (Interval scurt vs. mediu vs. lung vs. nespecificat), nivelul de activare
emotionali (scazut vs. mediu vs. ridicat vs. nespecificat), tara si tipul de populatie. In ceea ce priveste relevanta
unui eveniment, am codat ca ,,relevanta personala ridicata" orice eveniment care are semnificatie sau importanta
personala (de exemplu, primirea unei "note de examen" sau aflarea ,,rezultatelor alegerilor prezidentiale", pe care
le-am interpretat ca evenimente cu impact personal relevant si semnificativ). Tn schimb, am codat ca ,,relevanti
personald scazutd" orice eveniment cu importanta personala mica sau nula (de exemplu, “explorarea unei galerii
de artd" sau ,,castigarea la un joc de noroc"), sarcini atribuite frecvent de experimentatori in timpul studiilor
experimentale. Tn ceea ce priveste cadrul de referinta pentru predictie, am clasificat ca ,,generale" acele situatii in
care intrebarile utilizate pentru a masura predictiile emotionale dupa evenimentul focal au fost formulate in
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termeni generali (de exemplu, ,.In general, cit de fericit te vei simti la 0 siptimani dupa meci daca echipa ta
favorita pierde?"). Am codat ca ,,specifice" acele intrebari care fac referire in mod explicit intre emotiile asteptate
si anumite detalii ale evenimentului focal (de exemplu, ,,In timpul saptamanii dupa ce vei afla nota, cat de fericit
te vei simti cu privire la nota ta?" in Levine et al., 2012). n ceea ce priveste cadrul de referinta pentru experient,
am codat situatia ca fiind ,,generald" atunci cand intrebdrile utilizate pentru a masura emotiile dupa evenimentul
focal nu s-au referit in mod specific la acesta (de exemplu, ,,In general, cat de fericit te-ai simtit In aceste zile?" in
Tomlinson et al., 2010). Am codat ca ,,specifica" situatia Tn care Intrebarea a facut referire Tn mod explicit la
emotia tinta despre evenimentul focal (de exemplu, ,,Cat de fericit te vei simti daca candidatul pe care 1l sustii va
fi ales presedinte?" in Levine et al., 2012, o ntrebare Tn care atat evenimentul focal, cat si emotia tintd sunt
mentionate Th mod clar). Am codat distanta temporala dintre predictie si evenimentul focal ca ,,timp scurt™ atunci
cand predictia emotionala a fost facuta imediat sau in aceeasi zi Thainte de evenimentul focal. Am codat situatia
ca ,,timp mediu”, In care predictia emotionala a fost facutd cu doua zile pana la o luna Thainte de evenimentul
focal. Am codat ,,timp lung" scenariul in care predictia emotionala a fost facuta cu mai mult de o luna Tnainte de
evenimentul focal. Tn cele din urma, am codat ca ,,nespecific" cazurile in care timpul dintre predictia emotionala
si evenimentul focal nu a fost mentionat sau nu a putut fi dedus din context. Tn ceea ce priveste distanta temporala
dintre evenimentul focal si experienta emotionald, am codat-o ca ,, timp scurt" atunci cand distanta dintre
evenimentul focal si raportarea experientei emotionale a fost imediata sau Tn aceeasi zi cu evenimentul focal. Am
codat ca ,,timp mediu" acele cazuri in care experienta emotionala a fost raportata de la doua zile pana la o luna
dupa evenimentul focal. Am codat drept ,.timp lung" situatiile in care experienta emotionald a fost raportata la
mai mult de o luna dupa evenimentul focal. Tn cele din urma, am codat-o0 ca ,, nespecific" atunci cand distanta
dintre evenimentul focal si raportarea experientei emotionale nu a fost mentionata sau nu a putut fi dedusa din
context. Tn ceea ce priveste nivelul de activare emotionala, am codat ca ,, scazute" acele emotii cu un nivel scazut
de activare, cum ar fi relaxarea sau multumirea. Am codat ca ,,medii" emotiile cu un nivel moderat de activare,
cum ar fi fericirea sau placerea. Am codat ca ,ridicate” acele emotii cu un nivel ridicat de activare, cum ar fi
entuziasmul sau interesul. Tn schimb, am codat ca ,,nespecifice" acele situatii in care emotiile pozitive au fost
abordate n termeni generali sau au fost prezentate cu un scor total care cuprinde emotii specifice caracterizate
prin niveluri diferite de excitare. Tn ceea ce priveste moderatorul de tip tard, am codat studiile efectuate in Statele
Unite ca ,,Statele Unite" si cele efectuate Tn diferite tari europene ca ,,Europa”. Am codat ca ,,Altele" acele studii
efectuate Tn tari cu mai putine studii reprezentate, cum ar fi Canada sau Australia. Tn ceea ce priveste tipul de
populatie, am clasificat esantioanele utilizate Tn studii in trei grupuri pe baza specificatiilor acestora: ,,copii si
adolescenti", ,,studenti" si ,,adulti". Ca moderatori continui, am inclus scorurile de individualism pentru tarile in
care au fost efectuate studiile, varsta medie a participantilor si procentul de participanti de sex feminin. Tn ceea ce
priveste individualismul, am incorporat dimensiunea culturala folosind scoruri specifice pentru fiecare tara pe
baza metricilor stabilite dezvoltate de Geert Hofstede si actualizate ulterior (Minkov & Kaasa, 2022; Hofstede,
1991) (link: https://www.hofstede-insights.com/country-comparison-tool), precum si cele propuse de Welzel
(Beugelsdijk & Welzel, 2018; Welzel, 2013).

Studiul 1a: Asocierea dintre predictiile emotionale si emotiile pozitive

Scopul principal al acestui studiu a fost de a cuantifica relatia dintre predictii si emotiile pozitive. Tn acest
Sens, ne-am propus a) sa calculam marimea generala a efectului acestei relatii, b) sa determinam marimea efectului
pentru raspunsuri specifice si ¢) sd examindm moderatorii potentiali care ar putea influenta intensitatea acestei
asocieri.

Procedura

Au fost raportate toate marimile indicelui de corelatie al lui Pearson si, atunci cand nu erau disponibile,
acestea au fost calculate folosind fie datele existente, fie marimea esantionului. Rezultatele aceluiasi studiu au fost
raportate separat, iar momentele de timp diferite au fost, de asemenea, notate atunci cand a fost necesar. A fost
raportatd 0 marime medie a efectului pentru fiecare studiu, combinand mai multe raspunsuri dacé studiul a inclus
mai multe. Un coeficient de corelatie (r) mai mare indica o relatie mai puternica intre expectante si emotii.
Conform standardelor acceptate, un interval cuprins intre 0,1 si 0,3 indicd 0 marime mica a efectului, in timp ce
un interval cuprins intre 0,3 si 0,5 indica 0 marime moderata a efectului, iar o valoare de 0,5 sau mai mare
reprezintd 0 marime mare a efectului (Cohen, 1988).
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Caracteristicile studiilor incluse

Esantionul final a cuprins 19 studii din 14 articole, cumuland 27 de marimi ale efectului. Aceasta
discrepanta a rezultat din faptul ca mai multe articole cuprind mai multe studii relevante. Esantionul total al
acestor articole a fost de 2 846, Tn timp ce studiile individuale au avut dimensiuni ale esantionului cuprinse ntre
20 si 430. Varsta medie a fost de 25.34 ani, cu un interval al varstei medii cuprinse ntre 18.60 la 60 de ani.
62,06% dintre participanti au fost femei, variind de la 4,5% la 84.70% procentul acestora. In majoritatea
studiilor (18 din 19), participantii au fost preluati dintr-un esantion de convenienta.

Rezultate

Pentru primul obiectiv, am calculat corelatia medie dintre predictiile emotionale si raspunsurile
emotionale pozitive, care a indicat 0 marime medie spre mare si semnificativa a efectului general, cu r = 0.45,
95% CI [0.34, 0.54], p < 0.001.

Un model de tip ,,random-effects” a fost utilizat pentru a efectua testul general de eterogenitate, care a
indicat o eterogenitate semnificativa, Q (18) = 202.09, p < 0.001. Procentul de eterogenitate intre studii care nu
poate fi atribuit erorii de esantionare a fost estimat la 91%, indicand un nivel ridicat de eterogenitate (Higgins et
al., 2003). Marimea efectului pentru raspunsurile individuale a fost semnificativ pentru toate emotiile pozitive,
variind de la 0.20 la 0.59. Detaliile specifice privind, marimea efectului pentru fiecare rispuns emotional sunt
prezentate Tn Tabelul 1.

Tabelul 1. Marimile efectului pentru rispunsurile emotionale pozitive specifice Tn Studiul 1a.

Raspuns k N r 95% CI 12
Emotii pozitive (in general) 19 2846 0.45 [0.34; 0.54] 91%
Emotii pozitive dupa eliminarea valorilor 15 1832 0.39 [0.30: 0.48] 76%
anormale
Afect pozitiv 3 221 0.40 [0.27;0.51] 0%
Dispozitie pozitiva 6 644 0.56 [0.40; 0.68] 85%
Fericire 7 1170 0.35 [0.009; 0.96] 94%
Placere 2 511 0.59 [0.53; 0.64] 0%
Tncantare 1 189 0.20 [0.06; 0.034] 0%
Analiza de moderare
Pentru obiectivul secundar, a fost efectuata o serie de analize teoretice si exploratorii ale moderatorilor
pentru a determina In ce masura fiecare candidat poate explica eterogenitatea ridicata a datelor. Pentru moderatorii
categoriali, variabilele au fost analizate utilizand un test categorial meta-analitic de tip ,, mixed-effects”. Tn acest
sens, studiile din cadrul fiecarui subgrup sunt grupate utilizand un model de tip ,, random-effects”, Th timp ce
testele pentru identificarea diferentelor semnificative intre subgrupuri sunt efectuate utilizdnd un model de tip ,,
fixed-effects”. Trei dintre moderatorii testati s-au impus ca fiind semnificativi. Marimile efectelor specifice si
indicele 12 de eterogenitate pentru toti moderatorii sunt raportate n tabelul 2.
Tabelul 2. Marimile efectului pentru moderatorii categoriali Tn Studiul 1a.
Moderatorii Categoriali Categoria k r Cl 12 p
Specificitate raspunsului  Dispozitie 12 0.41 [0.25; 0.54] 94% 0.230
emotional Afect 7 0.52 [0.40; 0.63] 73%
Valenta evenimentului Positiv 7 0.47 [0.28; 0.62] 83% 0.002*
Negativ 2 0.22 [0.10; 0.33] 0%
Necunoscut 9 0.51 [0.38; 0.62] 90%
Familiaritatea cu evenimentul ~ Familiar 2 0.37 [0.27; 0.46] 3% 0.499
Nefamiliar 3 0.42 [-0.03; 0.73] 96%
Necunoscut 14 0.46 [0.33; 0.57] 90%
Relevanta evenimentului Relevant 11 0.41 [0.23; 0.55] 94% 0.302
Necunoscut 8 0.51 [0.39; 0.61] 73%
Cadrul de referintd pentru Specific 13 0.51 [0.38; 0.61] 92% 0.009*
predictie General 6 0.30 [0.19; 0.39] 43%
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Cadrul de referintd pentru Specific 11 0.53 [0.43; 0.62] 83% < 0.001***

experientd General 7 0.23 [0.14; 0.32] 35 %
Distanta temporala dintre Timp scurt 7 0.54 [0.44; 0.63] 70% 0.085
predictie si evenimentul focal Timp mediu 12 0.39 [0.22; 0.53] 93%
Distanta temporald dintre Timp scurt 9 0.55 [0.46; 0.64] 7% 0.052
evenimentul focal si  Timp mediu 6 0.34 [0.6; 0.56] 96%
experienta raportata Timp lung 3 0.33 [0.12; 0.52] 75%
Nivelul de activare Ridicat NA NA NA NA 0.311
emotionala Mediu 9 0.41 [0.22; 0.56] 94%
Nespecific/Combinat
9 0.51 [0.38; 0.62] 83%
Statutul clinic Conditie non-clinicd 18 NA NA NA NA
Conditie clinica 1 NA NA
NA
Linia de cercetare Predictiile Afective 18 NA NA NA NA
Expectanta 1 NA NA
Raspunsului NA
Tara Statele Unite 10 0.49 [0.36; 0.61] 90% 0.322
Europa 9 0.39 [0.19; 0.55] 91%
Populatia Studenti 14 0.48 [0.37; 0.58] 86% 0.668
Adulti 4 0.41 [0.009; 0.66] 95%
Nota: % p <.05; % p <.01 si =% p <.001; NA - nu se aplica
Pentru moderatorii continui, am efectuat analize de meta-regresie utilizind metoda ,,unrestricted
maximum likelihood model alongside the Knapp-Hartung” (Borenstein et al., 2009). Tn ceea ce priveste
moderatorii continui, procentul de participanti de sex feminin s-a constituit un moderator semnificativ, dupa cum
se observa Tn tabelul 3.
Tabelul 3. Marimile efectului pentru moderatorii continui Tn Studiul 1a.
Continuous Moderator p SE LL UL p
Individualismul conform lui Welzel -0.002 0.005 -.001 0.007 0.581
Individualismul conform lui Hofstede -.002 0.004 -.001 0.006 0.559
Anul publicatiei 0.001 0.009 -.001 0.03 0.071
Media de varsta -0.01 0.005 -0.02 0.0002 0.055
Procentul de femei 0.005 0.002 0.0007 0.01 0.025*

Nota: % p < 0,05.

Discutii

Acest studiu s-a centrat pe cuantificarea asocierii dintre predictiile emotionale si experienta emotiilor
pozitive. Rezultatele noastre indicd 0 marime a efectului medie spre mare si semnificativa pentru aceasta asociere,
aliniindu-se cu meta-analizele anterioare (Cotet & David, 2016; Mathieu & Gosling, 2012). Cu alte cuvinte,
predictiile indica Tn mod acurat atat directia, cat si intensitatea relativa a emotiilor pe care indivizii le vor
experimenta Tntr-o anumita situatie, demonstrand acuratetea lor Intr-un sens relativ. Tn plus, rezultatele noastre se
aliniazd cu rezultatele obtinute in alte domenii de cercetare care au cuantificat asocierea dintre predictii si
raspunsuri non-volitionale, Tn special in cazul tratamentului oncologic (Sohl et al., 2009; Devlin et al., 2017;
Fletcher et al., 2018).

Spre deosebire de meta-analiza realizata de Cotet si David (2016), care nu a gasit moderatori
semnificativi, studiul nostru a identificat patru moderatori care influenteaza asocierea dintre predictii si emotiile
pozitive. Acestia includ valenta evenimentului, cadrul de referinta pentru predictie, cadrul de referinta pentru
experienta si procentul de femei incluse in studii. Distanta temporala dintre evenimentul focal si experienta
raportatd a aparut, de asemenea, ca un moderator marginal semnificativ. Valenta evenimentului a moderat
asocierea dintre predictii si emotiile pozitive. Asocierea a fost mai puternica in cazul evenimentelor cu valenta
pozitiva, sustinand precizia intr-un sens relativ. Cu toate acestea, jumatate dintre studiile din aceasta meta-analiza
(k = 9) s-au incadrat Tntr-o categorie reziduald codata ca evenimente cu valentd necunoscutd. Aceasta categorie
include studii care fie au combinat evenimente negative si pozitive, fie au implicat evenimente care ar putea fi
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clasificate alternativ ca neutre. Tn schimb, unele studii (k = 7) au fost efectuate in legitura cu un eveniment cu
valenta pozitiva si numai doua studii au fost alocate categoriei de eveniment negativ. Tnainte de a trage concluzii
ferme, sunt necesare mai multe studii referitoare la evenimente cu valenta pozitiva sau negativa clar definita. Este
clar ca atunci cand valenta unui eveniment este necunoscutd, acuratetea predictiilor emotionale nu poate fi
atribuita exclusiv neutralitatii evenimentului, ci valentei sale ambigue. Tn ceea ce priveste cadrul de referinta
pentru predictie, rezultatele noastre au indicat ca indivizii sunt mai acurati in predictia emotiilor legate de un
anumit eveniment decét n cazul predictiei emotionale in general. De asemenea, oamenii au fost mai acurati atunci
cand li s-a solicitat sa raporteze emotiile Tn legaturd cu un anumit eveniment decét atunci cand li s-a solicitat sa
raporteze emotiile Tn general, fara a fi amorsati cu privire la un eveniment specific. Acest rezultat se aliniaza cu
cercetarile anterioare (de exemplu, Levine et al., 2012; Moeck et al., 2022), sugerand ca acuratetea emotionala
creste odatd cu specificitatea intrebarilor. In ceea ce priveste moderatorii demografici, doar sexul pare si
influenteze acuratetea emotionald. Tn mod specific, includerea femeilor in studii tinde si creasci acuratetea
emotionald, sugerand faptul ca femeile prezintd in general o inteligentd emotionald mai mare, in special in ceea
ce priveste capacitatea lor de a identifica si exprima emotiile. In cele din urmi, distanta temporala dintre
evenimentul focal si experienta raportata a aparut ca un moderator marginal semnificativ. Acuratetea tinde sa fie
mai mare atunci cand emotiile sunt masurate imediat dupa evenimentul focal sau mai aproape de acesta si scade
in timp. Aceste rezultate urmeaza Teoria Expectantei Raspunsului (Kirsch, 1985, 1990; Cristea et al., 2011; David
et al., 2006; Cimpean & David, 2019; Montgomery et al., 2007).

Studiul 1b: Diferentele dintre predictiile emotionale si emotiile pozitive

Scopul principal al prezentului studiu a fost de a masura magnitudinea diferentei dintre predictii si emotii
pozitive. Pentru a realiza acest lucru, ne-am propus sa a) calculam marimea generald a efectului pentru aceasta
diferenta, b) sa estimam marimea efectului pentru raspunsurile individuale si €) sa examinam potentiali moderatori
care ar putea influenta aceasta relatie.

Procedura

Am calculat marimile efectului Hedges' g ori de cate ori au fost disponibile date suficiente. Rezultatul
fiecdrui studiu a fost raportat separat, incluzand momentele de timp diferite. Tn plus, am considerat fiecare studiu
ca 0 unitate distincta de analiza. Conform conventiilor stabilite, o valoare a marimii efectului a fost considerata
mica (variind de la 0,2 la 0,5), moderata (variind de la 0,5 la 0,8) si mare (0,8 sau mai mare) (Borenstein et al.,
2009).

Caracteristici ale studiilor incluse

Esantionul final a cuprins 82 de studii din 50 de articole, rezultdnd 195 de marimi ale efectului. Aceasta
variatie s-a datorat faptului ca unele articole contineau mai multe studii relevante. Marimea esantionului cumulat
pentru aceste studii a fost de 17 611, cu o variabilitate a acestor esantioane pentru studiile individuale variind de
la 5 la 727. Varsta medie a participantilor a fost de 24.78, cu varste medii cuprinse intre 5.50 la 87. Participantii
de sex feminin au reprezentat aproximativ 61.71% din total, cu studii separate care au raportat un procent de
femei variind de la 31.28% la 100%. Majoritatea studiilor au utilizat esantioane de convenienta (78 din 82).

Rezultate

Tn primul rand, am calculat diferenta dintre predictiile emotionale si raspunsurile emotionale pozitive.
Aceasta analizd a relevat 0 marime generald mica si semnificativa a efectului, unde g = 0.18, 95% CI [0.10; 0.27],
p < 0.001.

Un model de tip ,,random-effects” a fost utilizat pentru a efectua testul general de eterogenitate, indicand
0 eterogenitate semnificativa, Q (90) = 1430,73, p < 0,001. Procentul de eterogenitate care nu a fost atribuita erorii
de esantionare a fost estimata la 94%, sugerand un nivel ridicat de eterogenitate (Higgins et al., 2003). Marimile
efectului pentru fiecare raspuns specific au variat de la -0,66 la 0,90. Tabelul 4 include marimea efectului pentru
fiecare emotie pozitiva in parte.
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Tabelul 4. Marimile efectului pentru raspunsurile emotionale pozitive specifice in Studiul 1b.

Outcome k g 95% ClI 12
Emotiile pozitive (in general) 91 0.18 [0.10; 0,27] 94%
Emotii pozitive dupd eliminarea 56 0.21 [0.16; 0.26] 57%
valorilor anormale

Afectivitate pozitiva 19 0.01 [-0.17; 0.20] 88%
Dispozitie pozitiva 18 0.18 [0.08; 0.28] 87%
Fericire 46 0.27 [0.16; 0.38] 92%
Placere 4 0.31 [-0.41, 1.04] 98%
Multumire 1 0.001 [-0.27; 0.22] 0%
Bucurie 3 -0.66 [-.088; -0.47] 0%
Fascinatie, interes, curiozitate 1 0.15 [-0.16; 0.47] 0
Bucurie 1 0.90 [0.43; 1.37] 0
Relaxare 1 0.11 [-0.21; 0.42] 0%

Analizele de moderare

Tn al doilea rand, am efectuat o serie de analize teoretice si exploratorii asupra moderatorilor potentiali
pentru a investiga sursele de eterogenitate observate in date. Am analizat moderatorii categoriali utilizand un test
categorial meta-analitic de tip , mixed-effects”. Tn aceasta abordare, studiile din cadrul fiecarui subgrup au fost
combinate utilizand un model de tip ,,random-effects”, ih timp ce diferentele semnificative Tntre subgrupuri au
fost evaluate utilizdnd un model de tip ,.fixed-effects”. Sapte moderatori s-au impus ca fiind semnificativi.
Mairimile specifice ale efectului si indicele 12 de eterogenitate pentru toti moderatorii categoriali sunt ilustrati Tn

Tabelul 5.

Tabelul 5. Marimile efectului pentru moderatorii categoriali in Studiul 1b.

Categorial Moderators Category k g Cl 12 p
Moderatori categoriali Dispozitie 39 0.31 [0.20; 0.41] 93% 0.010**
Specificitatea  raspunsului  Afect 52 0.07 [-0.06; 0.22] 94%
emotional

Pozitiv 29 0.13 [-0.05; 0.32] 95% 0.018*
Valenta evenimentului Negativ 11 0.25 [0.12; 0.38] 76%

Necunoscut 22 -0.05 [-0.22; 0.10] 91%

Familiar 16 0.32 [0.14; 0.49] 88% 0.010**
Familiaritate cu evenimentul ~ Nefamiliar 16 0.38 [0.20; 0.55] 93%

Necunoscut 54 0.08 [-0.03; 0.20] 94%

Relevant 40 0.31 [0.20; 0.41] 92% 0.017*
Relevanta evenimentului Necunoscut 45 0.09 [-0.05; 0.23] 94%

Specific 61 0.13 [0.01, 0.24] 94% 0.062
Cadru de referintd pentru General 29 0.29 [0.16; 0.42] 93%
predictie

Specific 64 0.10 [-0.009, 0.21] 94% 0.004**
Cadrul de referintd pentru General 26 0.36 [0.22; 0.49] 93%
experienta

Timp scurt 44 0.08 [-0.08; 0.24] 95% 0.056
Distanta temporald dintre Timp mediu 32 0.22 [0.11; 0.33] 93%
predictie si evenimentul focal Timp lung 8 0.34 [0.23; 0.45] 33%

Nespecific 6 0.33 [0.08; 0.67] 92%

Timp scurt 51 0.06 [-0.07; 0.20] 94% 0.040*
Distanta temporald dintre Timp mediu 27 0.30 [0.17; 0.43] 92%
evenimentul focal si  Timp lung 5 0.38 [0.08; 0.68] 92%
experienta raportata Nespecific 6 0.37 [0.08; 0.67] 92%

Ridicat NA NA NA NA 0.241
Nivel de activare emotionala ~ Mediu 53 0.22 [0.09; 0.34] 95%

Scazut NA NA NA NA

Nespecific/ combinate 35 0.12 [0.03; 0.22] 87%

17



Statele  Unite  ale 59 0.26 [0.15; 0.36] 95% 0.003**

Tara Americii 88%
Europa 16 0.16 [-0.03; 0.36] 86%
Altele 16 -0.10 [-0.27; 0.08]
Copii si adolescenti 2 0.27 [0.02; 0.52] 0 0.672
Populatia Studenti 62 0.19 [0.09; 0.30]
Adulti 25 0.14 [-0.01; 0.30] 94%
92%

Nota: = p <.05; x% p <.01; NA - nu se aplica

Pentru moderatorii continui, am efectuat analize de meta-regresie utilizind metoda ,,unrestricted
maximum likelihood model alongside the Knapp-Hartung” (Borenstein et al., 2009). Printre acesti moderatori,
anul publicarii, varsta medie si procentul de participanti de sex feminin s-au dovedit a fi semnificativi, dupa cum
se poate observa in tabelul 6.

Tabelul 6. Marimile efectului pentru moderatorii continui in Studiul 1b.

Continuous Moderator p SE LL UL p
Individualismul conform lui Welzel -0.006 0.006 -0.001 0.007 0.361
Individualismul conform lui Hofstede -0.005 0.004 -0.01 0.003 0.201
Anul publicatiei -0.01 0.006 -0.02 -0.0007 0.038*
Media de varsta -0.008 0.003 -0.01 -0.001 0.012*
Procentul de femei -0.01 0.005 -0.02 -0.002 0.012*

Nota: = p < 0,05.
Discutii

Scopul acestui studiu a fost de a cuantifica marimea diferentei dintre predictiile emotionale si experienta
emotiilor pozitive. Rezultatele noastre au indicat 0 marime a efectului mica, dar semnificativa pentru aceasta
diferentd s (g = 0.18). Acest lucru indica faptul ca, desi indivizii prezic uneori in mod inacurat emotiile pozitive,
discrepantele nu sunt foarte mari, sugerand o aliniere generala intre emotiile anticipate si cele experientiate. Tn
mod similar, marimea efectului (d = 0.31) raportatd de Cotet si David (2016) se incadreaza in intervalul mic spre
moderat, in special in contextul emotiilor pozitive. Tn schimb, marimea moderati a efectului (g = 0.55) raportati
de Levine si colegii sdi (2012) pentru emotiile generale - inclusiv emotiile pozitive si negative - sugereaza ca
predictiile emotionale pot fi mai putin precise intr-un spectru mai larg de stari emotionale. Aceastd marime mai
mare a efectului indica faptul ca discrepantele dintre emotiile prezise si cele experientiate devin mai pronuntate
atunci cand sunt luate in considerare emotiile negative.

Unii dintre moderatorii testati au fost semnificativi. Aceste rezultate implica faptul ca inacuratetea dintre
predictii si emotii variaza in functie de anumiti factori. Urmatorii moderatori s-au constituit ca fiind semnificativi
pentru diferenta dintre predictie si emotii: specificitatea raspunsului emotional, cadrul de referinta pentru
experientd, relevanta evenimentului, distanta temporala dintre evenimentul focal si experienta raportata si valenta
evenimentului, precum si tara. In ceea ce priveste specificitatea raspunsurilor emotionale, rezultatele au indicat ca
predictiile sunt mai inacurate pentru emotiile generale, cum ar fi, dispozitia comparativ cu emotiile mai specifice,
precum afectul. Acest rezultat este Tn concordanta cu cercetarile anterioare (de exemplu, Mathieu & Gosling,
2012; Lench et al., 2019), care au aritat, de asemenea, ca nivelul de specificitate Tn experientele emotionale
afecteaza acuratetea predictiilor emotionale. In plus, cadrul de referinta pentru experienti s-a constituit un
moderator Tn amplitudinea inacuratetei dintre predictii si emotiile pozitive. Tn mod specific, atunci cand indivizii
S-au concentrat pe un anumit eveniment si pe aspectele sale detaliate, precizia predictiilor lor emotionale s-a
imbunatatit. Specificitatea detaliilor amorsate de evenimentul focal a contribuit la reducerea inacuratetei
emotionale, sugerand ca prezenta unui context mai concret si mai specific poate duce la 0 mai buna predictie
emotionald. Rezultatul nostru se aliniaza cu un studiu recent realizat de Barber si colab. (2023), care a demonstrat
ca indivizii au fost mai acurati in prezicerile emotionale cu privire la un eveniment specific decét prezicerile
emotionale Tn general. Tn ceea ce priveste relevanta evenimentelor, rezultatele noastre au indicat ca discrepanta
dintre predictii si emotii devine mai pronuntata pentru evenimentele cu relevanta ridicata si importanta perceputa
n comparatie cu evenimentele cu relevanta personala scazuta. Aceste rezultate sugereaza ca acuratetea predictiilor
emotionale este influentatd negativ de importanta subiectivd si relevanta personald pe care indivizii o atribuie
diferitelor evenimente. Rezultatele noastre se aliniaza studiilor anterioare care au indicat ca acuratetea predictiilor
emotionale poate fi influentatd de importanta perceputd a obiectivelor personale (de exemplu, Hong et al., 2016;
Hoerger & Quirk, 2010; Hoerger, Quirk, Lucas, & Carr, 2010; Verner-Filion et al., 2012). Tn ceea ce priveste
distanta temporala dintre evenimentul focal si experienta raportata, rezultatele noastre au indicat ca, pe masura ce
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intervalul de timp creste, creste si eroarea predictiilor emotionale. In contrast, pe masura ce intervalul de timp
scade, eroarea scade. Acest lucru sugereaza cd, cu cét evenimentul este mai aproape de momentul raportarii
emotionale, cu atat este mai probabil ca predictiile emotionale sa fie mai acurate. Aceastd tendintd evidentiaza
importanta proximitatii temporale In acuratetea predictiilor emotionale, asa cum a fost demonstrat anterior (Levine
et al., 2012; Finkenauer et al., 2007; Liberman et al., 2002; Lench et al., 2019. Astfel, aceste rezultate evidentiaza
faptul ca erorile in predictie nu sunt constante; in schimb, ele variaza In functie de distanta temporala. Tn plus, n
conformitate cu cercetérile anterioare (Cotet si David, 2016; Mathieu si Gosling, 2012; Finkenauer si colab.,
2007), rezultatele noastre au ardtat ca predictiile emotionale privind evenimentele cu valentd negativa sunt in
general mai imprecise in termeni absoluti decét predictiile pentru evenimentele cu valenta pozitiva. Acest lucru
sugereaza ca indivizii au mai multe dificultati in a prezice cu acuratete raspunsurile lor emotionale la evenimentele
negative decét la cele pozitive. Aceasta discrepanta poate indica faptul ca predictia cu acuratete a emotiilor
negative este in mod particular dificila, poate din cauza naturii lor complexe si a variatiei mai mari in modul in
care indivizii experimenteaza si fac fata evenimentelor neplacute. In ceea ce priveste moderatorii demografici,
rezultatele obtinute aratad ca marimea efectului pentru diferenta dintre predictii si emotii scade odata cu cresterea
mediei de varstd a participantilor. Acest lucru este Tn conformitate cu studiile anterioare care sugereaza ca
persoanele cu o medie de varstd mai mare pot avea 0 mai buna acuratete asupra predictiilor emotionale (Barber
et al., 2023; Nitzan et al., 2020). Tn plus, 0 un procent crescuti de participanti de sex feminin in studii pare si
reducd inacuratetea emotionala.

Discutii generale

Pornind de modelul integrativ propus de Cotet si David (2016), studiul nostru a urmarit sa cuantifice atat
asocierea, cat si discrepanta dintre predictiile emotionale si experientierea emotiilor pozitive. Pentru a realiza acest
lucru, am efectuat doua meta-analize separate. Prima meta-analiza s-a centrat pe intensitatea acuratetei asocierii
dintre prezicerile emotionale si experienta emotionald. A doua meta-analiza a explorat magnitudinea inacuratetei
dintre aceste predictii si experienta emotionald. Rezultatele noastre sunt Tn acord cu cercetarile anterioare, indicand
faptul ca predictiile sunt Tn general acurate intr-un sens relativ, asa cum este sustinut de Teoria Expectantei
Raspunsului (Kirsch, 1985, 1990), cu 0 marime medie spre mare a efectului pentru aceasta asociere (r = 0.45). Cu
toate acestea, atunci cdnd examindm acuratetea acestor predictii n termeni absoluti, rezultatele noastre arata o
marime a efectului mica, dar semnificativd din punct de vedere statistic pentru discrepante (g = 0.18), n
conformitate cu linia de cercetare corespunzatoare predictiilor afective (Gilbert & Wilson, 2007, 2009). Cu alte
cuvinte, indivizii pot prezice directia generald si intensitatea raspunsurilor lor emotionale. Cu toate acestea,
acuratetea acestor predictii este adesea mai putin decét perfecta, evidentiind un context complex al predictiilor
emotionale Tn care expectantele sunt relativ, dar nu acurate in sens absolut.

Explorand intensitatea asocierii si magnitudinea diferentei dintre predictii si emotii, unii moderatori s-au
impus ca fiind semnificativi. Valenta evenimentului, cadrul de referinta pentru experienta si procentul de femei
au moderat ambele relatii. Tn mod specific, acuratetea emotionala este mai puternica in cazul predictiilor emotii
pozitive legate de evenimente pozitive (Studiul 1). Tn schimb, eroarea este mai pronuntata atunci cand se prezic
emotii pozitive Tn contextul unor evenimente negative (Studiul 2). Tn plus, asocierea dintre predictii si emotii
pozitive este mai puternicd atunci cand se raporteazi emotii legate de un anumit eveniment focal (Studiul 1). Tn
schimb, diferenta dintre predictii si emotii este mai pronuntata atunci cand se raporteaza emotii Tn termeni generali
(Studiul 2). Tn cele din urma, procentul de femei in studii a influentat semnificativ acuratetea emotionala in termeni
relativi si absoluti. Simultan, rezultatele au indicat ca nivelul de activare emotionala si individualismul nu au
moderat relatiile investigate. Tn ceea ce priveste rolul moderator al activarii emotionale, am codat patru categorii:
»~Mare", , ,Mediu", ,,Mic" si ,,Nespecific sau combinat". Multe studii au raportat afectul pozitiv sau dispozitia Tn
termeni generali, in timp ce altele au indicat emotii cu diferite niveluri de activare, pe care le-am clasificat ca
"nespecific sau combinat”. Nu au existat suficiente studii Tn literatura de specialitate corespunzatoare emotiilor
pozitive cu niveluri scdzute si ridicate de activare. Pentru a adresa aceasta limita, este necesar ca studiile viitoare
sa se centreze in mod explicit asupra emotiilor pozitive cu niveluri de activare scazute si ridicate inainte de a trage
concluzii clare cu privire la acuratetea emotionala pentru emotiile cu diferite niveluri de activare. Tn ceea ce
priveste dimensiunea individualismului, mai multe explicatii posibile ar putea explica lipsa unui efect de moderare
semnificativ. Tn primul rand, multe dintre studiile incluse in analiza au inclus esantioane formate din persoane
provenite din culturi cu niveluri similare de individualism, Tn special cele cu niveluri medii sau ridicate. Tn schimb,
studiile efectuate pe esantioane cu individualism scazut au fost subreprezentate, rezultdnd o variabilitate scazuta
si facand dificila detectarea unui efect de moderare. Tn al doilea rand, procesele de predictie emotionala ar putea
fi mai universale si mai putin influentate de dimensiuni culturale precum individualismul, ceea ce inseamna ca
oamenii din diferite culturi ar putea avea tendinte similare in predictia reactiilor non-volitionale.
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Studiul 2: Rolul mediator al expectantelor de raspuns in relatia dintre optimism si raspunsurile non-
volitionale in urma unei inductii pozitive in VR

Conform Teoriei Expectantei Raspunsului propusa de Kirsch (1985), expectanta raspunsului reprezinta
anticiparea unui anumit rezultat sau raspuns pe care o persoana il asteaptd intr-un anumit context sau situatie.
Aceasta teorie postuleaza ca expectantele de raspuns (1) determind automat raspunsurile non-volitionale, (2)
functioneazd independent de alti mediatori psihologici si (3) au o naturd auto-confirmatorie. Kirsch (1985) a
definit raspunsurile non-volitionale ca fiind cele ,,experimentate ca avand loc automat, fara efort constient".
Réaspunsurile non-volitionale cuprind diverse reactii emotionale (de exemplu, relaxare, stres) si alte stari
subiective (de exemplu, durerea si oboseala aparute ca efecte secundare ale chimioterapiei). De exemplu, atunci
cand ne asteptam sa simtim relaxare, expectantele noastre cresc probabilitatea de a experientia o astfel de emotie
ntr-o anumita situatie.

Kirsch (1985, 1990) a propus ca expectanta raspunsului cuprinde forta si magnitudinea. Dimensiunea
fortei se refera la probabilitatea subiectiva de aparitie a unui raspuns asteptat, in timp ce dimensiunea magnitudinii
se refera la intensitatea raspunsului asteptat. Desi, aceste dimensiuni sunt clar definite, ele sunt adesea confundate
in literaturd (Kirsch & Weixel, 1988; Lynn et al., 2023; Lunde et al., 2023), studiile concentrandu-se predominant
pe dimensiunea magnitudini, neglijand dimensiunea fortei (Kirsch, 2018; Lunde et al., 2023). Tn plus, aceste
dimensiuni sunt rareori evaluate simultan, ceea ce limiteaza o intelegere cuprinzatoare a termenului de expectanta
raspunsului (Kirsch, 2018). Clarificarea gradului in care un raspuns este mai mult influentat de intensitatea
raspunsul asteptat sau de probabilitatea perceputd a acestuia este esentiald, deoarece fiecare dimensiune poate
avea implicatii distincte asupra raspunsurile automate si a interventiilor terapeutice. Evaluarea simultand a celor
doud dimensiuni ar oferi o perspectiva mai comprehensiva asupra modului in care expectantele influenteaza
raspunsurile emotionale, adresdnd o limitd majord in ceea ce priveste constructul expectantei de raspuns cu
implicatii teoretice si practice importante.

O revizuire a cercetarilor privind expectanta raspunsului care examineaza influenta expectantelor asupra
raspunsurilor emotionale, subliniaza rolul sdu important in influentarea emotiilor pozitive si negative, in principal
prin dimensiunea magnitudinii acestor expectante (de exemplu, Cristea et al., 2011; David et al., 2006; DiLorenzo
et al., 2011; Kirsch, 1997; Montgomery et al., 2007; Podina & Visla, 2014; Visla et al., 2013; Geers & Lassiter,
2002). De exemplu, s-a demonstrat ca expectanta raspunsului de anxietate inaintea unui examen coreleaza pozitiv
cu anxietatea resimtita chiar inainte de examen. in schimb, expectanta raspunsului de relaxare a fost asociati cu
experimentarea unui raspuns de relaxare in timpul evenimentului (David et al., 2006). in plus, cercetarile arata in
mod constant ca expectantele de raspuns pot prezice cu acuratete raspunsurile emotionale atat in studiile
transversale, cat si In experimentale (Cristea et al., 2011; Geers & Lassiter, 2002; Montgomery et al., 2007; Podina
& Visla, 2014; Visla et al., 2013). In plus, o meta-analizd realizati de Cotet si David (2016) a identificat
dimensiuni moderate ale efectului pentru asocierea dintre expectante si emotii negative (r = 0,46) si pozitive (r =
0,39), subliniind influenta semnificativa a expectantelor in modelarea raspunsurilor emotionale.

In ciuda interesului crescut asupra influentei expectantelor de raspuns asupra rispunsurilor emotionale,
ramén limite notabile In cercetarea empiricd. Literatura releva un dezechilibru semnificativ, numeroase studii
concentrandu-se pe impactul expectantelor de raspuns asupra emotiilor negative, in special in contexte negative.
in schimb, explorarea efectului lor asupra emotiilor pozitive este redusa (Cotet & David, 2016; Alexander si
colab., 2021). Intelegerea experientierii emotiilor pozitive este la fel de importanti precum intelegerea si
abordarea emotiilor negative (Pavic et al., 2022). Ambele aspecte contribuie la o intelegere holistica a bunastarii
emotionale, contribuind la dezvoltarea strategiilor de cultivare a emotiilor pozitive si de gestionare eficientd a
emotiilor negative in diverse contexte.

In plus, expectantele de raspuns, caracterizate ca anticipiri situationale specifice, sunt asociate nu numai
cu raspunsuri emotionale, ci si cu trasaturi dimensionale, precum nivelul de optimism-pesimism (Montgomery et
al., 2003; Sucala & Tatar, 2010). In mod specific, cercetitorii au sugerat ci expectantele de raspuns ar putea
reprezenta un potential mecanism prin care optimismul-pesimismul, ca expectante generalizate, contribuie la
experientele emotionale. Persoanele cu un nivel ridicat de pesimism (de exemplu, o perspectiva negativa asupra
viitorului) ar putea sustine expectante de raspuns ridicate pentru emotiile negative (de exemplu, expectante pentru
emotii negative), ceea ce ar putea explica in continuare experientierea acestor emotii negative. in schimb,
persoanele cu un nivel ridicat de optimism (adica o perspectiva pozitiva asupra viitorului) ar putea sustine
expectante de raspuns ridicate pentru emotii negative (de exemplu, expectante pentru emotii pozitive), ceea ce ar
explica Tn continuare experientierea emotiilor pozitive. Cu toate acestea, in ciuda acestor sugestii si a unor
rezultate preliminari care sustin aceste asocieri, dupa cunostintele noastre, niciun studiu nu a investigat rolul de
mediator potential al expectantelor de raspuns in relatia dintre optimism-pesimism si experientierea emotiilor
pozitive. Studiile preliminare au sugerat ca expectanta de raspuns pentru emotiile negative este asociatd negativ
cu optimismul si asociatd pozitiv cu pesimismul (de exemplu, Cristea et al., 2011; Dilorenzo et al., 2011;
Montgomery & Bovbjerg, 2004; Podina & Visla, 2014), in timp ce expectanta de raspuns pentru relaxare este
asociata pozitiv cu optimismul si asociata negativ cu pesimismul (Dilorenzo et al., 2011).
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Avansarea intelegerii noastre a mediatorilor care stau la baza relatiei dintre optimism-pesimism si
functionarea emotionald ar putea pune in lumina factori mai proximi (de exemplu, expectante specifice) prin care
o mentalitate optimistd (adica expectante generalizate) are un impact pozitiv asupra functionarii emotionale.
Astfel, bazdndu-ne pe cercetarile care au sugerat cd expectanta de raspuns ar putea media semnificativ relatia
dintre optimism-pesimism si functionarea emotionald, ne-am propus si testim aceastd ipoteza concentrandu-ne
pe raspunsuri emotionale pozitive si fiziologice raportate dupa utilizarea unei metode validate de inductie
emotionald. In mod specific, am testat daca un nivel crescut al optimismului se asociazi cu un nivel crescut al
expectantelor de raspuns pentru emotii pozitive si pentru relaxare (concentrandu-ne concomitent pe ambele
dimensiuni ale expectantelor de raspuns: magnitudinea si forta), care explica in continuare experienta emotiilor
pozitive si a starilor de relaxare in timpul si dupa o procedura de inductie emotionala pozitive.

Cercetarile arata ca aplicatiile de relaxare din Realitatea Virtuala (VR) induc in mod eficient relaxarea si
emotiile pozitive atat pe masuratori subiective, cat si obiective, In special cele care imerseaza utilizatorii in medii
naturale precum plaje si paduri cu sunete naturale corespunzitoare (de exemplu, Adhyaru & Kemp, 2022;
Anderson et al., 2017; Hedblom et al., 2019; Pallavicini et al., 2022; Pallavicini & Pepe, 2020; Riches et al., 2021,
2023). Astfel, VR este eficient in inductia emotionald, oferind avantajul de a induce raspunsuri emotionale mai
realiste, permitand 1n acelasi timp un control mai bun asupra reactiilor subiective, comportamentale si fiziologice
si amplificand durata emotiilor induse (Di Pompeo et al., 2023).

Obiective

Astfel, obiectivul principal al studiului de fatd a fost de a investiga relatia dintre optimism (variabila
predictor), expectanta raspunsului cu cele doua dimensiuni ale sale (magnitudinea si forta ca mediatori paraleli)
si raspunsurile emotionale si fiziologice (variabilele criteriu) in timpul unei inductii emotionale pozitive bazate pe
o sesiune VR. Tn mod specific, ne-am propus s explorim modul in care acesti factori psihologici se asociazi cu
starea de relaxare (emotie pozitiva specifica), emotiile pozitive si indicatori fiziologici (de exemplu, ritmul cardiac
(HR), patratul mediu al diferentelor succesive (RMSSD) si nivelul conductantei pielii (SCL)). De asemenea, am
testat in mod specific mai multe modele de mediere paralele pentru a extinde intelegerea modului in care
dimensiunile expectantei de raspuns mediaza relatia dintre optimism si raspunsurile non-volitionale.

in primele patru modele de mediere, optimismul a fost variabila predictor, in timp ce expectantele de
raspuns pentru relaxare (atdt cu dimensiunea magnitudinii, cat si cu dimensiunea fortei) s-au constituit ca
mediatori paraleli. Variabilele de tip criteriu au fost introduse separat si au inclus starea de relaxare, ritmul cardiac
(HR), patratul mediu al diferentelor succesive (RMSSD) si nivelul conductantei pielii (SCL). In al doilea set
contindnd patru modele de mediere, expectantele de raspuns pentru emotiile pozitive (atdt cu dimensiunea
magnitudinii, cat si dimensiunea fortei) au servit ca mediatori paraleli, pentru urmatoarele variabile de criteriu
introduce separate, si anume emotii pozitive, HR, RMSSD si SCL. Avand in vedere ca raspunsurile emotionale
de interes au fost relaxarea in sens specific si, emotiile pozitive In sens general, am urmat recomandarea lui Kirsch
(2018) de a masura expectantele emotionale in oglinda cu experientierea raspunsurilor emotionale de interes. Prin
urmare, am introdus doua categorii pentru masurarea expectantelor: expectante de raspuns pentru relaxare si
expectante de raspuns pentru emotii pozitive.

2. Metode

Protocolul a fost inregistrat pe platforma de preinregistrare AsPredicted sub numarul 117524 (link:
https://aspredicted.org/XY9_VGR).

2.1. Participanti

Esantionul initial a fost format din 228 de participanti recrutati prin postari online de pe grupurile sociale
universitare intre decembrie 2022 si aprilie 2023. Criteriile de includere au presupus (a) consimtamantul de a
participa la studiu, (b) varsta de cel putin 18 ani si (c) absenta urmatoarelor afectiuni: istoric de rau de miscare,
vertij, migrend si ameteli, precum si un diagnostic de epilepsie. Un numar de 40 de participanti nu au indeplinit
criteriile de includere, in timp ce 61 de participanti s-au retras din studiu pe parcurs. Astfel, esantionul final a
cuprins 137 de participanti, 97 femei (70,8%) si 40 barbati (29,2%), cu un interval de varsta intre 18 si 50 de ani
si o varstd medie de 21,99 (SD=4,69).

2.2. Masuritori
2.2.1. Variabila predictor Optimismul
Optimismul a fost masurat cu ajutorul chestionarului Life Orientation Test-Revised (LOT-R; Scheier et

al., 1994). Scorurile optimismului si pesimismului codat invers au fost insumate pentru a crea scorul final. Valorile
variazd de la 0 la 24, iar scorurile mai mari indica o perspectivd mai optimistd. LOT-R a fost o constructie
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unidimensionald (Cano-Garcia et al., 2015). Potrivit lui Hinz si colaboratorilor (2021), LOT-R s-a dovedit a avea
proprietati psihometrice bune. Consistenta internd a optimismului in studiul actual a fost ridicata (o =.858).

2.2.2. Variabile mediatoare: Expectanta raspunsului pentru emotii pozitive si Expectanta
raspunsului pentru relaxare

Expectantele participantilor au fost evaluate pe baza a doud dimensiuni care compun constructul
expectantei de raspuns: magnitudinea expectantei si forta expectantei, asa cum au fost descris anterior de Kirsch
(1985, 1990). Urmand recomandarile lui Krisch (2018) privind masurarea expectantei de raspuns, am aliniat
emotia asteptatd cu experientierea acelei emotii intr-un context specific. Expectanta rdspunsului pentru relaxare a
fost evaluatd cu un singur item, in concordantd cu metodologia anterioard (Kirsch, 2018; Montgomery &
Bovbjerg, 2000). in mod specific, participantii au fost rugati si raporteze magnitudinea expectantei prin
urmatoarea ntrebare: ,,Cat de multd relaxare crezi / astepti ¢d vei simti dupa sesiunea VR?". Forta acestei
expectante a fost masurata cu intrebarea: ,,Cat de sigur esti ca va vei simti relaxare dupd sesiunea VR?". Expectanta
de raspuns pentru emotiile pozitive a fost calculatd pe baza sumei a zece emotii specifice (interesat, entuziasmat,
puternic, entuziast, mandru, alert, inspirat, determinat, atent si activ) derivate din scala Positive Affect and
Negative Affect Schedules (PANAS, Watson et al., 1988). Fiecare dimensiune - magnitudinea si forta - a fost
evaluata separat pentru aceste emotii pozitive. Raspunsurile au fost evaluate pe o scard Likert cu 11 puncte (0 =
deloc, 10 = in mare masurd). Scorurile mai mari indica niveluri mai ridicate de expectante de raspuns pentru
relaxare, respectiv expectante de raspuns pentru emotiile pozitive in general, corespunzitoare fiecarei
subdimensiuni. In acest studiu, consistenta internd a magnitudinii (a=.828) si a fortei (0=.863) expectantelor de
raspuns pentru emotiile pozitive a fost crescuta.

2.2.3. Variabile de rezultat: Starea de relaxare, emotiile pozitive si indicatori fiziologici

Smith Relaxation States Inventory-3 (SRSI-3; Smith, 2010) a masurat stirile de relaxare si stresul
perceput. Urmand o linie anterioara de cercetare (Meyer et al., 2022; Riva et al., 2020), am selectat in mod specific
doar 12 itemi pentru a evalua starea actuala de relaxare (odihna / reimprospatare, energizare, relaxare fizicd, liniste
/ pace, bucurie, liniste mentald, constientizare). Pe o scald Likert de 6 puncte, participantii au fost solicitati sa
evalueze fiecare element dupa cum se simt "chiar acum" (1 = deloc, 6 = maxim). Coeficientul alfa al lui Cronbach
a fost ridicat, variind de la o =.85-.87.

Emotiile pozitive au fost masurate cu ajutorul subscalei de Afect Pozitiv (AP) din chestionarul Positive
Affect and Negative Affect Schedules (PANAS, Watson et al., 1988). Subscala AP consta din zece adjective de
dispozitie pozitiva, cu scoruri cuprinse intre 10 si 50, unde scorurile mai mari indica niveluri mai ridicate de afect
pozitiv. Crawford si Henry (2004) au demonstrat cd aceastd scald are proprietati psihometrice bune pentru
esantioanele non-clinice. in studiul actual, consistenta interna a subscalei AP a fost ridicata (o = .847-.860).

Masuritorile fiziologice au fost Colectate cu ajutorul bratarii Empatica E4 (Empatica, Milano, Italia), un
instrument de monitorizare fiziologica in timp real conceput special pentru cercetare. Acest dispozitiv avansat
colecteaza date de inalta calitate privind diversi parametri psihofiziologici, inclusiv ritmul cardiac (HR),
variabilitatea ritmului cardiac (HRV), activitatea electrodermala (EDA) si temperatura pielii. in studiul nostru,
HR, RMSSD si SCL au fost masurate continuu in timpul etapelor de baseline si al procedurii de inductie
emotionald. HR, cel mai frecvent utilizat indicator al activitatii cardiovasculare globale (Kreibig, 2010), a fost
unul dintre parametrii cheie pe care i-am monitorizat. De asemenea, a fost inregistratd variabilitatea ritmului
cardiac de la o bataie la alta, masuratd prin RMSSD, si SCL, cea mai frecvent utilizatd masura electrodermala
(Kreibig, 2010). Validitatea datelor fiziologice colectate cu bratara E4 in conditii de miscare redusa in context de
laborator a fost demonstrata in studii anterioare (Schuurmans et al., 2020; Stuyck et al., 2022).

2.2.4. Mediul de realitate virtuala

,Nature Treks VR" este un program comercial interactiv dezvoltat de Greener Games, accesibil la
https://www.oculus.com/experiences/go/1723271804396968/. Acesta este conceput pentru a imersa utilizatorii Tn
15 medii naturale, fiecare insotite de muzica instrumentald linistitoare si sunete ale naturii. Programul ofera
diverse optiuni de miscare pentru explorarea acestor medii, cum ar fi teleportarea prin clipire, miscarea libera si
rotatia rapida. Utilizatorii pot personaliza vremea, pot manipula ora din zi sau din noapte si pot influenta multe
aspecte ale mediului virtual. Experimentul nostru a vizat mediul ,,Green Meadows", unde am utilizat indexul
utilizatorului, muzica de fundal si un singur controler functional pentru mana dominantd. Mediul prezinta dealuri
cu iarba, flori, un rau si animale precum iepuri si ciprioare.
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2.3. Procedura

Etapa online. Participantii au fost recrutati prin intermediul retelelor sociale online, unde au putut accesa
link-ul studiului. Acest link continea informatii despre studiu, consimtdmantul informat, informatii generale (de
exemplu, caracteristici demografice, starea clinicd, experientele persoanelor cu tehnologia) si optimismul ca
trasatura dispozitionald (LOT-R). Cu toate acestea, in aceastd etapd, participantii au fost examinati pentru
eligibilitate. Studiul a fost aprobat de Consiliul de Revizuire Institutionald al Universitatii.

Etapa experimentald. Participantii eligibili au participat la o sesiune de laborator de o ora. Inainte de a
incepe experimentul, toti participantii au primit detalii specifice despre procedura si achizitionarea datelor
fiziologice. Faza experimentald a continut doud niveluri de baseline, unul fara echipament VR (Mediu Real) si
unul cu echipament VR (Mediu VR), respectiv sesiunea VR pentru inducerea emotiilor pozitive si a relaxarii.

Masurdtori baseline — Baseline Tn mediul real. Initial, experimentatorul a pozitionat o bratard E4 pe
incheietura mainii non-dominante a participantului si a inceput colectarea datelor fiziologice timp de 5 minute.
Participantul a stat in picioare in centrul camerei. In acest timp, participantii au fost instruiti sa isi mentini méana
cu bratara si corpul nemiscate, cu exceptia miscarii capului de la stdnga la dreapta. Dupd aceasta etapa participantii
au completat masuratorile aferente etapei de TO (starea SRSI-3 si PANAS-PA).

Masurdatori baseline — Baseline Tn mediul VR. Ulterior, participantii au fost invitati din nou in mijlocul
camerei, unde le-a fost prezentata casci Oculus VR si au fost imersati intr-un spatiu VR neutru ca valenta. in timp
ce se aflau in acest mediu, indicatori fiziologici au fost colectati timp de Incd 5 minute. Dupa etapa de baseline in
VR, experimentatorul a oferit instructiuni pentru sesiunea VR. Inainte de sesiunea VR, participantii au completat
masurile corespunzatoare T1 (expectantele de raspuns, SRSI-3 si starea PANAS-PA).

Pentru a spori rigoarea, am introdus doua tipuri de baseline (Baseline in mediul real si Baseline in mediul
VR).

Sesiune VR: Green Meadows. Participantii au fost invitati in centrul camerei pentru partea
experimentald, unde li s-a prezentat controlerul Oculus. Dupa o scurtd sesiune de instruire, participantii au fost
instruiti cu privire la accesarea ,,Green Meadows" in cadrul aplicatiei Nature Treks VR. Fiecare participant a
trebuit sa confirme ca intelege ce presupune explorarea si interactiunea mediului VR cu ajutorul controlerului.
Sesiunea experimentald a inceput si a continuat timp de 15 minute, timp in care datele fiziologice au fost
inregistrate continuu. Pe parcursul acestei etape, participantii au primit instructiunea de a rimane stationari si sa
evite miscarea mainii cu bratara E4 si a corpului, cu exceptia Intoarcerii capului de la stanga la dreapta pentru a
explora in mediul VR. Experimentatorul a ramas in camera cu participantul pe intreaga sesiune si a fost disponibil
pentru asistentd. Dupd sesiunea VR, participantii au completat scalele finale corespunzatoare momentului T2
(SRSI-3 si starea PANAS-PA).

2.4. Pre-procesarea datelor psihofiziologice

Datele brute BVP au fost pre-procesate in MATLAB pentru a extrage mai intéi seria temporald IBI si
pentru a corecta, dupa inspectia vizuald, varfurile ectopice si detectate gresit, si apoi pentru a deriva masurile
cardiovasculare de interes, si anume ritmul cardiac (abr. engl., HR) si media patratica a diferentelor succesive
(abr. engl., RMSSD), pentru fiecare parte a sarcinii. Datele brute EDA au fost pre-procesate in MATLAB folosind
Analiza Descompunerii Continue implementata in toolbox-ul LedalLab (Benedek & Kaernbach, 2010) pentru a
estima schimbarile 1n nivelul tonic al conductantei pielii (abr. engl., SCL) in fiecare parte a sarcinii.

2.5. Planul de analiza a datelor

Au fost calculate statistici descriptive pentru a explora caracteristicile demografice si variabilele tinta.
Pentru a evalua dacd sesiunea de VR a fost eficienta in inducerea emotiilor pozitive si a indicatorilor biologici ai
raspunsului emotional, au fost utilizate o serie de ANOVA-uri cu méasuratori repetate pentru a analiza schimbarile
in starea de relaxare, emotiile pozitive, ritmul cardiac (HR), radacina patrata medie a diferentelor succesive
(RMSSD) si nivelul conductantei cutanate (SCL) in timpul procedurii de inductie emotionala.

Asocierea indirectd dintre dispozitia spre optimism si raspunsurile pozitive (starile de relaxare si emotiile
pozitive), precum si indicatori biologici ai raspunsului emotional (HR, RMSSD si SCL), prin dimensiunile
Expectantei de Raspuns (magnitudine si fortd) a fost examinata utilizand o procedurd de bootstrap (corectata
pentru bias, cu 5000 de iteratii) care a evaluat efectele indirecte (Preacher & Hayes, 2008). O asociere indirecta a
fost considerata prezentd dacd intervalul de incredere 95% bootstrapping (ClI) nul- a inclus pe zero. Am testat opt
modele paralele de mediere multiplé bazate pe modelul 4 din functia macro SPSS PROCESS (Hayes, 2017) pentru
analiza asocierii indirecte. Analizele statistice pentru modelele de mediere au fost efectuate utilizdnd IBM SPSS
Statistics, versiunea 22 (IBM Corp, Armonk, NY, 2013).
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3. Rezultate
Verificare manipulare

Au fost efectuate o serie de analize de tip ANOVA cu masuratori repetate pentru a evalua eficienta
sesiunii VR ca procedura de inductie. Rezultatele au indicat un efect semnificativ de timp asupra starilor de
relaxare, Huynh-Feldt corrected F (1.67, 224.98) = 108.07, p <.001, 0,2 = 0.44; emotiilor pozitive, Huynh-Feldt
corectat F (1.63, 219.69) = 16.16, p <.001, 1,2 = .108; si SCL, Huynh-Feldt corectat F (1.90, 255.32) = 21.53, p
<.001, 1,2 =.13. In cazul HR, ipoteza sfericitatii nu a fost incilcata, dupa cum reiese dintr-un test de sfericitate
Mauchly nesemnificativ (p = .074), indicand c nu este nevoie de corectii. In cazul analizei ANOVA cu masuratori
repetate privind HR a indicat un F (2, 268) = 6,89, p = .001, 1,2 = .04. In cazul RMSSD, Huynh-Feldt corectat F
(1.90, 255.26) = .78, p = .45, 1,2 = .006 rezultatul nu a indicat niciun efect semnificativ de timp.

Comparatiile perechi cu corectia Sidak au indicat o crestere semnificativa a starii de relaxare de la etapa
de baseline natural la etapa de baseline in mediul VR (diferenta medie = -4.70, S.E. = .47, p <.001, 95% CI = -
5.84, -3.55) si de la etapa de baseline in mediul VR la sesiunea VR (diferenta medie = -3.69, S.E. = .53, p <.001,
95% CI =-4.99, -2.39). Pentru emotiile pozitive, comparatiile pe perechi (corectie Sidak) au evidentiat o crestere
semnificativa de la etapa de baseline in mediul natural la etapa de baseline in mediul VR (diferenta medie = -1.34,
S.E. = .31, p <.001, 95% CI = -2.11, -.58), fara alte cresteri semnificative (p > .05). Nivelul SCL a scazut
semnificativ numai de la etapa de baseline in mediul VR la sesiunea VR (diferenta medie = .99, S.E. = .17, p <
.001, 95% CI = .56, 1.41). Pentru HR, comparatiile pe perechi (corectie Sidak) au indicat o scadere semnificativa
de la etapa de baseline in mediul natural la etapa de baseline in mediul VR (diferenta medie = 3.04, S.E. = 1.11,
p =.02, 95% CI = .36, 5.73), fara alte scaderi semnificative (p > .05). Pentru RMSSD, comparatiile pe perechi
(corectie Sidak) nu au evidentiat nicio schimbare semnificativa. Cu toate acestea, rezultatele actuale indica faptul
ca procedura de inductie emotionald a modulat cu succes relaxarea si raspunsurile fiziologice.

Analizele de mediere

Pentru a evalua efectele mediatoare ale ambelor dimensiuni ale Expectantelor de Raspuns (magnitudinea
expectantelor de raspuns si forta expectantelor de raspuns), am folosit mai multe modele de mediere paralela,
introducand mediatorii simultan in acelasi model. Asociatiile indirecte dintre dispozitia optimista si raspunsurile
non-volitionale (starile de relaxare, emotiile pozitive ca stare, HR, RMSSD si SCL) prin intermediul expectantelor
de raspuns au fost examinate utilizdnd opt modele de mediere paralela (a se vedea Figura 2. Modelele 1.1 - 1.4, si
Figura 3. Modelele 2.1 -2.4) implementate prin PROCESS in SPSS. Tabelul 3 prezintd coeficientii efectelor
indirecte Impreuna cu intervalele de incredere bootstrapping 95 %.

Magnitudinea si Puterea Expectantelor de Raspuns pentru Relaxare

Atunci cand a fost inclusd magnitudinea si forta expectantei pentru raspunsul de relaxare, numai
magnitudinea expectantei pentru relaxare a mediat semnificativ asocierea dintre optimism si stérile de relaxare,
efect indirect = .12, S.E. = .06, 95% CI [.02, .26] (Tabelul 3). Tn mod similar, s-a evidentiat ci magnitudinea
expectantei pentru relaxare a mediat semnificativ relatia dintre optimismul si SCL, efect indirect = .01, S.E = .01,
95% CI [.0002, 0.04] (Tabelul 3), in timp ce nicio dimensiune a expectantelor de raspuns pentru relaxare nu a
mediat asocierea dintre optimism si HR, respectiv optimism si RMSSD (Tabelul 3). Astfel, asa cum se ilustreaza
in Figura 2, analizele medierii paralele ilustreaza faptul ca optimismul se relationeaza indirect cu sterile de relaxare
si SCL, prin intermediul mediatorului magnitudinea expectantei pentru raspunsul de relaxare.
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Figura 2. Modelele 1, 2, 3 si 4. Magnitudinea ER si Forta ER ca mediatori paraleli intre optimism si raspunsurile
emotionale si fiziologice (variabile criteriu: Stari de relaxare (Model 1), HR (Model 2), RMSSD (Model 3) si SCL
(Model 4). Caile reprezinta coeficienti de regresie nestandardizati (*p < .05).

Asocierea indirectd dintre optimism si stérile de relaxare (Model 1), optimism si HR (Model 2), optimism si
RMSSD (Model 3) si optimism si SCL (Model 4) prin intermediul a doi mediatori paraleli Magnitudinea
Expectantei pentru Raspunsul de Relaxare (M1) si Forta Expectantei pentru Raspunsul de Relaxare (M2). Caile
reprezintd coeficienti de regresie nestandardizati, cu erorile standard prezentate Tn paranteze. Calea a: indica
asocierea dintre optimism si magnitudinea ER. Calea a: indica asocierea dintre optimism si puterea ER. Calea b,
ilustreaza asocierea dintre magnitudinea ER si raspunsurile emotionale si fiziologice (variabile criteriu: stari de
relaxare, HR, RMSSD si SCL). Calea b: ilustreaza asocierea dintre forta ER si raspunsurile emotionale si
fiziologice (variabile criteriu: stari de relaxare, HR, RMSSD si SCL); ¢ reprezinta calea de asociere totald; c'
reprezinta calea de asociere directd; *p < .05.

Tabelul 3. Asocierea indirecta dintre dispozitia optimista si raspunsurile non-volitionale (stari de relaxare, emotii
pozitive, HR, RMSSD, SCL) prin magnitudinea si forta expectantei raspunsului

Rezultate Mediatori B SE (B) 95% CI
Relaxarea Total indirect 0.19 0.06 [0.070, 0.335]
Magnitudinea ER pentru relaxare 0.12 0.06 [0.021, 0.262]
Forta ER pentru relaxare 0.06 0.05 [-0.027,0.191]
HR Total indirect 0.03 0.05 [-0.075, 0.151]
Magnitudinea ER pentru relaxare -0.03 0.05 [-0.154, 0.055]
Forta ER pentru relaxare 0.06 0.04 [-0.012, 0.186]
Total indirect -0.66 0.69 [-2.254, 0.484]
RMSSD Magnitudinea ER pentru relaxare 0.09 0.42 [-0.738, 0.961]
Forta ER pentru relaxare -0.76 0.54 [-2.017, 0.088]
SCL Total indirect 0.009 0.009 [-0.006, 0.030]
Magnitudinea ER pentru relaxare 0.01 0.01 [0.0002, 0.045]
Forta ER pentru relaxare -0.01 0.007 [-0.026, 0.003]
Emotii Total indirect 0.10 0.07 [-0.032, 0.262]
pozitive Magnitudinea ER pentru emotii 0.10 0.07 [-0.033, 0.249]
pozitive
Forta ER pentru emotii pozitive 0.005 0.02 [-0.034, 0.050]
HR Total indirect 0.03 0.03 [-0.034, 0.122]
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Magnitudinea ER pentru emotii 0.04 0.04 [-0.017, 0.142]

pozitive

Forta ER pentru emotii pozitive -0.005 0.03 [-0.091, 0.070]

Total indirect -1.04 1.54 [-5.104, 0.565]
RMSSD Magnitudinea ER pentru emotii -0.38 0.39 [-1.322,0.139]

pozitive

Forta ER pentru emotii pozitive -0.66 1.29 [-3.994, 0.871]
SCL Total indirect -0.002 0.004 [-0.011, 0.008]

Magnitudinea ER pentru emotii 0.005 0.006 [-0.002, 0.021]

pozitive

Forta ER pentru emotii pozitive -0.007 0.005 [-0.021, 0.0008]

Note: B, coeficient de regresie nestandardizat; SE, abatere standard; 95% CI, 95% interval de incredere
bootstrapping

Magnitudinea si Forta Expectantelor de Raspuns pentru Emotii Pozitive

Atunci cand au fost incluse magnitudinea expectantei raspunsului pentru emotiile pozitive si forta
expectantei raspunsului pentru emotiile pozitive, niciuna dintre aceste dimensiuni nu a mediat semnificativ
relatiile dintre optimism si emotiile pozitive, optimism si HR, optimism si RMSSD sau optimism si SCL (Tabelul
3). Asociatiile directe si indirecte dintre dispozitia optimismului si rdspunsurile non-volitionale au fost
nesemnificative in cazul acestor modele de mediere (a se vedea Figura 3. Modelele 1, 2, 3 si 4).
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Figura 3. Modelele 1, 2, 3 si 4. Magnitudinea ER si Forta ER ca mediatori paraleli intre optimism si raspunsurile
emotionale si fiziologice (variabile criteriu: emotiile pozitive ca stare (Model 1), HR (Model 2), RMSSD (Model
3) si SCL (Model 4). Ciile reprezinta coeficienti de regresie nestandardizati (*p < .05).

Asocierea indirectd dintre optimism si emotiile pozitive ca stare (modelul 1), optimism si HR (modelul 2),
optimism si RMSSD (modelul 3) si optimism si SCL (modelul 4) prin intermediul a doi mediatori paraleli
Magnitudinea Expectantei pentru Raspunsul de Emotii Pozitive (M1) si Forta Expectantei pentru Raspunsul de
Emotii Pozitive (M2). Ciile reprezintd coeficienti de regresie nestandardizati, cu erorile standard notate in
paranteze. Calea a: indicd asocierea dintre optimism si magnitudinea ER. Calea a- indica asocierea dintre
optimism si forta ER. Calea b: ilustreaza asocierea dintre magnitudinea ER si raspunsurile emotionale si
fiziologice (variabile de criteriu: emotiile pozitive ca stare, HR, RMSSD si SCL). Calea b: ilustreaza asocierea
dintre puterea ER si raspunsurile emotionale si fiziologice (variabile criteriu: emotiile pozitive ca stare, HR,
RMSSD si SCL). ¢ reprezinta calea de asociere totald; ¢' denota calea de asociere directa; *p < .05.
Magnitudinea ER si Forta ER ca mediatori paraleli intre optimism si raspunsurile emotionale si fiziologice
(variabile criteriu: Emotiile pozitive ca stare (Model 1), HR (Model 2), RMSSD (Model 3) si SCL (Model 4).
Caile reprezinta coeficienti de regresie nestandardizati (*p < .05).
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Discutii

Scopul principal al studiului actual a fost de a explora rolul expectantelor de raspuns ca mediator in
relatia dintre optimism si raspunsurile non-volitionale, folosind o metodé de inductie emotionala pozitiva in VR.
Mai precis, acest studiu a explorat dimensiunea magnitudinii si a fortei expectantelor de raspuns ca mediatori
concurenti Intre dispozitia optimismului si raspunsurile emotionale si fiziologice experientiate in timpul inductiei
emotionale in VR.

Eficienta sesiunii de realitate virtuala

Dupé cum ne-am asteptat, interactiunea cu mediul natural creat in VR a facilitat relaxarea, dupa cum au
demonstrat masuratorile de auto-raportare, dar si indicatorii obiectivi, cum ar fi conductanta pielii. Aceste
rezultate sunt in concordanta cu literatura existenta privind rezultatele in cazul relaxarii (Adhyaru & Kemp, 2022;
Riches et al., 2023; Villani et al., 2007; Villani & Riva, 2008; Xu et al., 2023) si masuratorile obiective ale activarii
fiziologice, inclusiv nivelurile de conductanta electricd (Anderson et al., 2017). Tn schimb, studiul nostru nu a
indicat nicio schimbare semnificativa la nivelul emotiilor pozitive si a ritmului cardiac dupa interactiunea cu
mediul natural creat in VR. Aceste rezultate contrasteaza cu studiile anterioare (Adhyaru & Kemp, 2022;
Anderson et al., 2017; Chan et al., 2023; Manchén & Simuni¢, 2023; McGarry et al., 2023). Discrepanta in ceea
ce priveste rezultatele in cazul emotiilor pozitive s-ar putea datora diferitelor emotii specifice masurate in studiile
anterioare. De exemplu, studii precum cele realizate de Manchén si Simuni¢ (2023) si Adhyaru si Kemp (2022)
S-au concentrat pe emotii distincte, cum ar fi fericirea, care se pare ca este influentata semnificativ de interactiunea
cu mediul natural creat in VR. In studiul nostru, emotiile pozitive au fost masurate utilizind subscala de
afectivitate pozitiva din chestionarul PANAS (Watson si colab., 1988), care cuprinde scorul total pe baza a zece
emotii specifice caracterizate prin niveluri ridicate de activare (McManus si colab., 2019). Experienta mediului
natural creat in VR pare sa fie mai relevanta pentru cresterea emotiilor pozitive cu nivel scazut de activare, cum
ar fi relaxarea, mai degraba decét a emotiilor pozitive cu nivel crescut de activare, cum ar fi entuziasmul si
hotararea. Aceasta diferentd in tipul de emotii pozitive evaluate ar putea explica diferenta in rezultatele obtinute
in studiul nostru si cercetarile anterioare.

in plus, diferentele metodologice, cum ar fi absenta unui nivel de baseline pentru a urmiri cu exactitate
evolutia temporala a rezultatelor (factor intra-individ), dupa cum se mentioneaza in Chan si colab. (2023) ar putea
explica diferenta rezultatelor obtinute in studiul nostru. Tn ceea ce priveste rezultatele nesemnificative pentru
ritmul cardiac, diferentele metodologice de-a lungul studiilor ar putea explica diferenta rezultatelor noastre cu
cercetdrile anterioare. Factori precum tipul de conditiei de baseline (de exemplu, relaxare pasiva vs. relaxare
pasiva intr-un mediu neutru in VR), postura participantului in timpul colectarii datelor sau a parcurgerii
interventiei (asezat vs. in picioare) si intervalele de timp utilizate pentru analizarea indicatorilor fiziologici ar
putea avea un rol. De exemplu, McGarry et al. (2023) au raportat o reducere semnificativa a nivelului ritmului
cardiac dupa o sesiune de VR, utilizind media punctele de date medii privind ritmul cardiac colectate pe un
interval scurt (30 de secunde) inainte si dupa sesiunea de VR. Aceste diferente metodologice, inclusiv durata si
conditiile de colectare a datelor, pot explica rezultatele nesemnificative pentru ritmul cardiac 1n studiul de fata.

De exemplu, McGarry si colab. (2023) au raportat o reducere semnificativa a ritmului cardiac dupa o
sesiune VR, utilizdnd media punctelor de date ale ritmului cardiac, colectate intr-un interval scurt se timp (30 de
secunde) Tnainte si dupa sesiunea VR. Aceste diferente metodologice, inclusiv durata si conditiile de colectare a
datelor, pot explica rezultatele nesemnificative pentru ritmul cardiac in prezentul studiu.

Efect de mediere

Modelele de mediere paralela ofera o perspectiva asupra modului in care optimismul influenteaza rezultatele non-
volitionale prin intermediul a doud dimensiuni ale expectantelor de raspuns

Magnitudinea si Forta Expectantei pentru Raspunsul de Relaxare

in cazul expectantei pentru raspunsul de relaxare, unde dimensiunea magnitudinii si a fortei au fost
considerate mediatori paraleli, au fost testate patru modele pentru a explora relatiile dintre optimism si
raspunsurile non-volitionale. Rezultatele au indicat ca doua dintre modelele testate au fost semnificative, in timp
ce celelalte nu au fost. In mod specific, rezultatele au aritat ca magnitudinea expectantei pentru rispunsul de
relaxare (M1) a servit ca mediator total in relatia dintre optimism si starile de relaxare. Cu alte cuvinte, persoanele
cu niveluri mai ridicate de optimism au experimentat stiri de relaxare mai mari, dar aceastd relatie a fost
influentati semnificativ de magnitudinea expectantei pentru rispunsul de relaxare. in plus, magnitudinea
expectantei pentru raspunsul de relaxare (M1) a mediat, de asemenea, total relatia dintre optimism si nivelurile de
conductanta electrica a pielii. Nivelul de conductanta electrica a pielii este un indicator fiziologic utilizat Tn mod
obisnuit pentru a evalua activarea emotionald, unde niveluri mai scazute indica o activare mai mica. Acest rezultat
sugereaza ca persoanele optimiste care au avut mai multe expectante de raspuns pentru relaxare nu numai ca au
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raportat cd se simt mai relaxate, dar au raportat si semne fiziologice de relaxare, evidentiate prin scaderea nivelului
de conductanta electrica a pielii.

Astfel, aceste rezultate sugereazd cd a avea expectante pozitive generalizate cu privire la viitor (a fi
optimist) nu conduce automat la rispunsuri pozitive, cum ar fi experientierea relaxirii intr-un context specific. Tn
schimb, se pare cd un nivel ridicat al magnitudinii expectantelor de raspuns pentru relaxare este esential pentru
experientierea relaxarii, atat subiectiv (asa cum este simtit de individ), cét si obiectiv (masurat prin scaderea
nivelului conductantei cutanate). Rezultatele noastre sunt in conformitate cu studiile anterioare care au indicat o
asociere pozitiva intre optimism, considerat o asteptare pozitivd mai generalizatd de la viitor, si magnitudinea
expectantei pentru relaxare (Dilorenzo si colab., 2011). In plus, Sucala si Tatar (2010) au demonstrat ci
expectantele negative cu privire la reglarea emotionald (un subtip al expectantei de raspuns) mediaza complet
impactul pesimismului asupra depresiei si simptomelor de anxietate. Relatia directa dintre expectantele de raspuns
pentru relaxare si experientierea relaxdrii poate fi explicata prin considerarea acestor expectante ca fiind
convingeri particulare 1n cadrul modelului expectantei de raspuns (Kirsch, 1985; 1990; 1997).

Celelalte modele testate au ardtat ca nici dimensiunea magnitudinii, nici dimensiunea fortei expectantei
de raspuns pentru relaxare nu au fost mediatori semnificativi in relatiile dintre optimism si HR, sau dintre
optimism si RMSSD. in mod specific, aceste rezultate sugereazi ci impactul optimismului asupra variabilitatii
ritmului cardiac si a sistemului autonom in general, masurate prin HR si RMSSD, nu functioneaza prin expectanta
raspunsului de relaxare, asa cum este cazul pentru conductanta electrica a pielii. Aceasta observatie poate evidentia
modul in care expectantele cognitive influenteaza diferit diverse procese fiziologice sau implica faptul ca alti
mediatori sau mecanisme sunt implicate in cazul acestor relatii specifice.

Magnitudinea si Forta Expectantei pentru Riaspunsul de Emotii Pozitive

Atunci cand se examineaza impactul expectantei de raspuns pentru emotiile pozitive, atit cu dimensiunea
magnitudinii, cat si a fortei ca mediatori paraleli potentiali, au fost evaluate patru modele pentru a investiga
asociatiile dintre optimism si raspunsurile non-volitionale (Figura 3). Rezultatele au indicat ca niciunul dintre
aceste modele nu a fost semnificativ. In mod specific, modelele care examineaza dimensiunile expectantei de
raspuns - magnitudinea (M1) si forta (M2) - au indicat ca acesti factori nu mediaza relatia dintre optimism si
emotiile pozitive. Aceste rezultate au fost consistente atat in cazul masuratorilor subiective (emotiile pozitive ca
stare), cat si In cazul masuratorilor fiziologice (SCL, HR si RMSSD). Cu alte cuvinte, optimismul nu a influentat
emotiile pozitive prin modificéri ale magnitudinii si fortei anticipate ale acestor raspunsuri emotionale. O posibild
explicatie pentru acest rezultat ar putea fi faptul ca unii itemi folositi pentru a masura expectantele pozitive (unde
a fost calculat un scor mediu) si experienta emotiilor pozitive (unde a fost calculat un scor mediu) au fost percepute
ca fiind prea generale sau abstracte in ceea ce priveste contextul. In special, emotiile pozitive incluse au fost
caracterizate prin niveluri crescute de activare emotionald (McManus si colab., 2019; Russell, 1980) si au fost
masurate cu subscala afectivitatii pozitive a chestionarului PANAS (Watson si colab., 1988). Studiile viitoare ar
trebui sd includa masuratori ale expectantelor de raspuns pentru emotii pozitive specifice care sa fie mai sensibile
si specifice contextului, precum si pentru anumite experiente emotionale. Cu toate acestea, sesiunea de explorare
a mediului natural creat in VR pare sa fie mai relevanta in cresterea starilor de relaxare decat a emotiilor pozitive
cu nivele crescute de activare. Cu toate acestea, mediul natural in VR pare sa fie mai eficient in cultivarea relaxarii
decat a emotiilor pozitive.

Limite si Directii viitoare

Studiul a utilizat un design transversal, limitdnd in mod inerent capacitatea sa de a stabili relatii cauzale
intre variabile. Cercetdrile viitoare ar trebui sa ia in considerare adoptarea unei paradigme experimentale in care
expectantele de raspuns sd fie manipulate precum si adoptarea unui design longitudinal. Participantii la acest
studiu au fost recrutati in principal prin intermediul retelelor sociale si al grupurilor universitare, rezultaind un
esantion de convenienta. In plus, majoritatea acestor participanti au fost persoane sanitoase provenite si culturi
colectiviste si predominant de gen feminin, ceea ce poate restrictiona generalizarea rezultatelor noastre. Prin
urmare, studiile viitoare ar trebui sa include un esantion mai divers si echilibrat din punct de vedere al distributiei
de gen pentru a asigura aplicabilitatea si relevanta mai larga a rezultatelor.

In ciuda limitarilor mentionate mai sus, studiul prezent are urmitoarele contributii importante. Acesta
este primul studiu care abordeaza relevanta expectantei de raspuns prin cele doud dimensiuni ale sale,
magnitudinea si forta investigate concomitent in relatie cu raspunsuri non-volitionale Tn contextual indivizilor
expusi unei sesiuni pozitive In VR bazatd pe mediu natural. Dintr-o perspectiva teoretica, constatdrile actuale
ofera mai multe contributii notabile. In primul rand, atunci cand dimensiunile magnitudinii si fortei expectantei
raspunsului sunt testate in cadrul aceluiasi model, dimensiunea magnitudinii apare ca mediator semnificativ intre
optimismul ca dispozitie si starile de relaxare raportate in timpul unei sesiuni de inductie in laborator.
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Concluzii

Rezultatele studiului nostru au confirmat eficienta mediului natural creat in realitate virtuala ,, Green
Meadows" in inducerea relaxarii si a unor raspunsuri fiziologice specifice in randul unui esantion format din
persoane sandtoase. Principalele rezultate au aratat imbunatatiri semnificative in relaxare, precum si in cazul
indicatorilor fiziologici care indica o reducere a stresului, cum ar fi scdderea nivelului de conductanta electrica a
pielii (SCL) precum si in modificarile ritmului cardiac comparativ cu masuratorile de la nivel de baseline. Analiza
de mediere paralela a explorat rolul expectantelor de raspuns (atat dimensiunea magnitudinii, ct si dimensiunea
fortei) in medierea relatiei dintre dispozitia optimistad si diverse rdspunsuri non-volitionale (relaxarea, emotiile
pozitiva, HR, RMSSD si SCL). Rezultatele noastre au evidentiat cd numai magnitudinea expectantei de raspuns
pentru relaxare a mediat semnificativ relatia dintre optimism si relaxare si dintre optimism si SCL. Acest lucru
sugereaza ca persoanele cu nivel ridicat de optimism ca dispozitie sunt predispuse in a experientia relaxare precum
si un nivel ridicat de activare fiziologica, precum a indicat SCL, partial datoritd expectantei mai mari pentru
raspunsul de relaxare. Cu toate acestea, dimensiunile expectantelor (magnitudinea si forta) pentru un raspuns de
emotii pozitive nu a mediat semnificativ relatia dintre optimism si emotiile pozitive, HR sau RMSSD, indicand
specificitatea efectelor optimismului asupra raspunsurilor psihologice si fiziologice specifice.

Studiul 3: Relatiile bidirectionale dintre expectantele pozitive si emotiile pozitive in timpul pandemiei
COVID-19: Un studiu de tip CROSS-LAGGED

1. Introducere

Pandemia globala COVID-19 si efectele acesteia, care au inclus un nou set de provocdri in ceea ce priveste
relatiile sociale, sanatatea, finantele si stilul de viata, au fost o sursa semnificativa de stres pentru numeroase
persoane din intreaga lume si au avut o influentd semnificativa asupra functionarii lor cognitive si emotionale.
Conform Folkman si Moskowitz (2000), raspunsurile reziliente in astfel de perioade de adversitate au in spate,
printre altele, utilizarea emotiilor pozitive.

Cercetari extensive au aratat ca experientele emotionale pozitive sunt adaptative si contribuie la ajutarea
indivizilor sa se recupereze atit dupa factorii de stres minori, cat si dupa cei majori (Fredrickson et al., 2003; Ong
etal., 2006; Revord et al., 2021). In plus, cercetirile recente au demonstrat functiile pozitive ale emotiilor pozitive,
demonstrand un efect de tamponare, sustinere si construire a emotiilor pozitive in contextul COVID-19
(Israelashvili, 2021; Sandin & Garcia-Escalera, 2020; Waters et al., 2021).

Datorita importantei emotiilor pozitive in confruntarea cu stresul, este esential sd se evalueze factorii de
protectie specifici care prezic experienta emotiilor pozitive in timpul situatiilor stresante. Identificarea acestor
factori de protectie poate ghida in continuare politicile si interventiile pentru a viza aceste procese la persoanele
care se confrunta cu adversitati, cum ar fi pandemia COVID-19, si pentru a proteja bunastarea lor psihologica.
Astfel, 1n acest studio longitudinala ne-am concentrat asupra expectantelor pozitive fatad de viitor (optimism,
expectanta de raspuns si sperantd de raspuns) in legitura cu experientierea emotiilor pozitive in timpul pandemiei
COVID-19.

Accentul pus pe optimism, expectanta raspunsului si speranta raspunsului in acest studiu se bazeaza pe
relatia bine documentata dintre cognitie si emotie (David et al., 2002). Cercetarile sugereaza ci gandirea pozitiva,
care include optimismul, expectanta raspunsului si speranta raspunsului, joaca un rol crucial in influentarea
emotiilor pozitive (Cristea et al., 2011; David et al., 2010; Dilorenzo et al., 2011). Desi alti factori sunt relevanti,
acorddm prioritate gandirii pozitive datoritd impactului sdu semnificativ asupra emotiilor pozitive in cadrul
cognitie-emotie. In plus, in domeniul gandirii pozitive, anumiti factori, cum ar fi optimismul, au fost studiati pe
scard largd, in timp ce altii, cum ar fi expectanta si speranta de raspuns, au primit mai putina atentie in literatura
existenta. Aceastd cercetare isi propune si adreseze acest gol si sd ofere o perspectivd cuprinzatoare asupra
modului in care acesti factori interactioneaza si contribuie la experientierea emotiilor pozitive. Nu 1n ultimul rand,
cercetdrile anterioare au subliniat, de asemenea, relevanta clinicd a acestor factori, care pot fi abordati in
continuare n terapie.

1.1. Optimismul

Optimismul este definit ca o tendinta relativ stabila de a anticipa rezultate pozitive mai degraba decét
negative 1n situatii incerte (Scheier et al., 1994). Solberg (2016) a propus ca optimismul are o functie de protectie
sl poate actiona ca un ,,tampon" impotriva efectelor adverse ale evenimentelor stresante. Recent, cercetarile au
aratat ca optimismul mediaza relatia dintre stresul asociat coronavirusului si sensul vietii, sugerand ca optimismul
poate atenua efectele adverse ale stresului asociat coronavirusului (Arslan & Yildirim, 2021). Cu toate acestea,
studiile anterioare au aratat cd optimismul, fiind o trasatura dispozitionald, are un impact asupra experientei
emotiilor pozitive pe termen lung, mai degraba decat pe termen scurt (Jovanovi¢ et al., 2021). Tn plus, un studiu
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longitudinal recent care se intinde pe doud decenii a demonstrat ca optimismul prezice afectivitatea pozitiva pe
termen lung (14 ani sau mai mult mai tarziu) intr-un esantion de barbati din Studiul de imbatranire normativa al
Veterans Affairs (Lee et al., 2022). Pe baza acestor rezultate, formuldm ipoteza conform careia optimismul care
poate fi operationalizat ca o tendintd dispozitionala poate prezice experientierea emotiilor pozitive pe termen lung
si nu pe termen scurt in timpul pandemiei COVID-19.

1.2. Expectanta de raspuns

Conform Teoriei Expectantei Raspunsului propusi de Kirsch (1985), expectanta de raspuns este definita
ca anticiparea unui rezultat specific sau a unui rdspuns pe care o persoand se asteaptd sa apara Intr-o anumita
situatie sau context. Conform acestei teorii, expectantele de raspuns (1) sunt suficiente pentru a determina un
raspuns non-volitional, (2) nu sunt mediate de alti mediatori psihologici si (3) sunt auto-confirmatori. Raspunsurile
non-volitionale pot include reactii emotionale (de exemplu, relaxare) si alte stari subiective (de exemplu, durere
si oboseala ca efect secundar al chimioterapiei). De exemplu, expectanta unui raspuns de relaxare intr-o anumita
situatie poate duce adesea la experientierea relaxarii in situatia respectiva.

Numeroase studii sustin rolul important al expectantei de raspuns, demonstrand o asociere pozitiva intre
acest construct si o varietate de raspunsuri non-volitionale, cum ar fi durerea, oboseala (Devlin et al., 2017), stresul
(Dilorenzo et al., 2011), anxietatea de a vorbi Tn public (Podind & Visla, 2014;) si emotiile pozitive (Cristea et al.,
2011). Tn plus, 0 meta-analiza recenti a evidentiat o marime medie pana la mare a efectului pentru relatia dintre
expectanta de raspuns si emotiile negative si o marime medie a efectului pentru relatia dintre expectanta de raspuns
si emotiile pozitive (Cotet & David, 2016). Astfel, expectanta de raspuns joacd un rol important in determinarea
aparitiei diferitelor raspunsuri, inclusiv a rispunsurilor emotionale. In timp ce studiile anterioare s-au axat
predominant pe raspunsurile emotionale negative, studiul actual a urmarit sa extinda cercetarile anterioare prin
concentrarea asupra raspunsurilor emotionale pozitive. Acest lucru este deosebit de relevant si in contextul Tn care
emotiile pozitive au un rol protector important in situatii adverse. Cu toate acestea, cercetarile anterioare au aratat
ca expectanta de raspuns, fiind o variabild de tip stare, influenteaza experienta emotiilor pozitive pe termen scurt,
mai degraba decat pe termen lung (Kirsch, 1990).

Astfel, in studiul actual, am investigat rolul expectantei de raspuns pentru emotiile pozitive in
determinarea experientierii emotiilor pozitive in doud momente de timp in pe parcursul pandemiei COVID-19.
Mai precis, am emis ipoteza cd expectanta de raspuns pentru emotiile pozitive va prezice in mod semnificativ
experienta emotiilor pozitive pe termen scurt, mai degraba decat pe termen lung.

1.3. Speranta de raspuns

Conform cercetarilor anterioare, speranta de raspuns se refera la dorinta ca un rezultat non-volitional sa
apard (sau nu) intr-o anumita situatie sau context, care poate cuprinde o serie de stari emotionale sau senzatii fizice
(de exemplu, stres, oboseald, relaxare) (Anton & David, 2013; David et al., 2006; Frank & Frank, 1993).
Cercetarile actuale sustin rolul important al sperantei de raspuns in raport cu diverse raspunsuri, atat pozitive, cat
si negative, care se extind la un spectru larg de experiente emotionale, cum ar fi stresul si emotiile pozitive (Cristea
et al., 2011; David et al., 2006). in ceea ce priveste emotiile pozitive, un studiu indici faptul ci persoanele cu
niveluri ridicate de speranta de raspuns pentru emotiile pozitive e mai probabil sa resimta emotii pozitive, chiar si
in fata adversitatii (Cristea et al., 2011). Cu toate acestea, un alt studiu nu a gésit nicio asociere semnificativa intre
speranta de raspuns pentru emotiile pozitive si emotiile pozitive (Anton & David, 2013). Fiind o variabila de stare,
speranta de raspuns afecteaza in principal experienta emotiilor pozitive pe termen scurt, mai degraba decat pe
termen lung (Cristea et al., 2011), similar cu expectanta de raspuns. Prin urmare, in acest studiu, aliniindu-ne la
ipotezele initiale ale teoriei sperantei de raspuns (David et al., 2006) mai degraba decét la rezultatele mixte din
literatura de specialitate, am emis ipoteza ca speranta de raspuns pentru emotiile pozitive ar avea un impact mai
mare asupra predictiei emotiilor pozitive pe termen scurt decat asupra emotiilor pozitive pe termen lung.

In plus, David si colaboratorii (2006) au propus ca o discrepanti intre speranta si expectanta de raspuns
poate influenta direct reactiile emotionale ale unei persoane la o anumita situatie si poate fi o sursa de emotii
pozitive sau de distres emotional. Autorii au dezvoltat un scor de discrepanta prin scaderea expectantei de raspuns
a unui individ din speranta sa de raspuns. De exemplu, daca o persoana vine acasa de la serviciu si spera sa se
simta foarte bucuroasa, dar se asteaptd sa experimenteze foarte putind bucurie, scorul de discrepanta rezultat ar fi
pozitiv. Acest scor pozitiv de discrepanta Intre speranta de raspuns si expectanta de raspuns cu privire la o emotie
pozitiva ar duce la un nivel scdzut de emotii pozitive sau la un nivel ridicat de distres emotional pentru individ
(adica individul va fi extrem de nemultumit intr-o situatie in care expectantele sunt departe de dorinte).
Dimpotriva, daca un individ spera sa resimtd putind bucurie la Intoarcerea acasa, dar se asteapta sa experimenteze
niveluri ridicate de bucurie, scorul discrepantei va fi negativ. Acest scor negativ al discrepantei dintre speranta de
raspuns si expectantele de raspuns cu privire la o emotie pozitiva ar fi o sursa de emotii pozitive sau un nivel
scazut de distres (adica individul va fi extrem de multumit intr-o situatie In care sperantele sunt mult depasite de
expectante) (David et al., 2006). Astfel, in ceea ce priveste discrepanta dintre speranta de raspuns si expectanta
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de raspuns pentru emotiile pozitive, in studiul actual, am emis ipoteza cé un scor pozitiv al discrepantei ar duce la
un nivel mai scazut de emotii pozitive experimentate in timpul pandemiei COVID-19.

1.5. Prezentarea generali a prezentului studiu

Conform cercetarilor anterioare, optimismul, expectanta de raspuns, speranta de raspuns si discrepanta
dintre expectanta de raspuns si speranta de raspuns sunt expectante care au un impact distinct si semnificativ
asupra raspunsurilor non-volitionale, precum emotiile. In studiul actual, ne propunem si investigim daca fiecare
construct contribuie in mod unic si / sau prezice cel mai bine experienta emotiilor pozitive. in plus, vom explora
relatiile dinamice dintre toate aceste variabile.

Dintr-o perspectiva generald, obiectivul principal al acestui studiu a fost de a determina ce tip de
expectantd prezice cel mai bine emotiile pozitive pe termen scurt si lung in timpul pandemiei COVID-19. Ne-am
asteptat ca optimismul dispozitional sa fie un predictor mai puternic al rezultatelor pe termen lung, in timp ce
expectantele specifice (expectanta de raspuns, speranta de raspuns si scorul discrepantei) sa fie un predictor mai
bun al rezultatelor pe termen scurt.

Pe de alta parte, este in general recunoscut faptul ca emotiile joaca un rol semnificativ in modul in care
persoanele proceseaza informatiile despre lume, influentand convingerile, atitudinile si comportamentele acestora
(Ashby et al., 1999; Ceccato et al., 2021; Fredrickson et al., 2008). Emotiile pot influenta, de asemenea,
expectantele, inclusiv optimismul (Ceccato et al., 2021; Yang, 2022). De exemplu, Yang (2022) a demonstrat ca
emotiile pozitive sunt predictori ai optimismului atit pentru ziua prezent, cat si pentru ziua urmdtoare. in plus,
diferentierea emotiilor pozitive consolideaza relatia pozitiva dintre emotiile pozitive si optimismul ca stare. In
plus, Kyriazos si colaboratorii (2021) au constatat cd prezenta emotiilor pozitive a prezis optimismul pe termen
scurt In primele zile ale carantinei COVID-19. in mod similar, Jovanovié si colaboratorii (2021) au aritat ¢ triirea
emotiilor pozitive a prezis niveluri mai mari de optimism sase luni si doi ani mai tarziu. Astfel, aceste studii arata
ca optimismul poate fi influentat favorabil de emotiile pozitive, suplimentar ideii anterior stabilite ca optimismul
poate influenta pozitiv emotiile. Prin urmare, am emis ipoteza ca emotiile pozitive vor prezice optimismul atat pe
termen scurt, cit si pe termen lung. In ceea ce priveste investigarea impactului emotiilor pozitive asupra
expectantei si sperantei de raspuns, din cunostintele noastre, nu exista studii anterioare care sa abordeze aceasta
problema. In consecintd, nu am dezvoltat nicio ipoteza explicita in aceastd privintd. Avand in vedere aceasti
lacund in literatura existentd, studiul nostru actual vizeaza examinarea relatiilor bidirectionale dintre emotiile
pozitive si expectantele pozitive.

In termeni mai specifici, in studiul actual am examinat relatiile dintre diferite expectante pozitive
(optimism, expectanta de raspuns si speranta de raspuns) si emotiile pozitive evaluate 1n trei momente din timpul
pandemiei COVID-19 (T1: perioada de carantind; T2: doud saptimani mai tarziu, corespunzand perioadei de
urgentd cu restrictii moderate si T3: patru luni mai tirziu, corespunzand perioadei de alertd cu mentinerea
restrictiilor moderate). Pentru a realiza acest obiectiv, am testat patru modele cross-lagged pentru a ilustra (1) cel
mai bun predictor pentru emotiile pozitive si (2) influentele reciproce dintre variabile. In modelul 1, am investigat
relatiile dintre expectanta de raspuns, speranta de raspuns, optimismul si emotiile pozitive la T1 si T2 (la doua
saptamani - termen scurt). Modelul 2 am analizat aceleasi variabile la T1 si T3 (patru luni mai tarziu - pe termen
lung). In modelul 3 si modelul 4, am testat relatiile dintre scorul de discrepant (speranta de raspuns - expectanta
de raspuns pentru emotii pozitive), optimismul si emotiile pozitive resimtite la T1 si T2, respectiv la T1 si T3. Din
cunostintele noastre, acesta este primul studiu care integreaza toate variabilele intr-un design longitudinal cu
potentialul de a ne spori intelegerea acestor factori de protectie relevanti pentru un raspuns rezilient in perioade
de criza, cum ar fi COVID-19.

2. Metode
2.1. Participanti

Esantionul initial a constat in 271 de participanti recrutati intre martie si aprilie 2020, in perioada in care
Romania a declarat stare de urgentd si a impus carantinarea. Totusi, In esantionul final am inclus 249 de
participanti care au finalizat masuratorile (T1), deoarece 22 de participanti au fost exclusi pentru cd nu au
indeplinit criteriile de includere (a se vedea detaliile de mai jos). Astfel, esantionul final la T1 a cuprins 211 femei
(84,7%) si 38 de barbati (M=29,2, SD=9,92), cu varste cuprinse intre 18 si 67 de ani.

La doua siptamani dupa masuratorile initiale (T2), participantii au completat din nou masuritorile. in
timpul acestei faze, au ramas 131 de participanti din cei 249 initiali, constand in 113 femei (89%) si 14 barbati cu
varste cuprinse intre 19 si 52 de ani (M=28,53, SD=8,99). Aceasta perioada a corespuns in Romania fazei de
alerta, caracterizata prin restrictii moderate.

in cele din urma, patru luni mai tarziu (T3), 74 de participanti din 131 de participanti la T2, 64 de femei
(86,5%) si 10 barbati, cu varste cuprinse intre 19 si 52 de ani (M = 28,75, SD = 9,2), au completat masuratorile si
pentru ultima data. Decizia privind dimensiunea esantionului necesar pentru studiul nostru a fost ghidata de o
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reguld empiricd inspirata de lucrarea lui Boomsma (1985). Mai exact, a fost recomandat ca dimensiunile
esantionului care depédsesc N > 200 sa fie suficiente pentru modelarea ecuatiilor structurale pentru a preveni
problemele de convergentd si aparitia ,,cazurilor Heywood". Printre criteriile de includere s-au numadrat (1)
consimtamantul de a participa la studiu, (2) varsta de cel putin 18 ani si (3) absenta ideii suicidale si a
comportamentului de autovatadmare.

2.2. Colectarea datelor

Participantii au fost recrutati prin intermediul retelelor de socializare online (de exemplu, Facebook).
Participantii au accesat un link prin intermediul caruia au completat un sondaj care continea scale demografice si
psihologice. Consimtdmantul informat a fost furnizat ca parte a formularului online. Participantii care au
completat primul val si si-au exprimat interesul de a participa la masurile ulterioare au fost contactati din nou.
Comisia de evaluare institutionald a universitatii a aprobat studiul.

2.3. Instrumente

Optimismul. The Life Orientation Test-Revised (Scheier et al., 1994) a fost utilizat pentru a masura
optimismul. LOT-R a fost utilizat ca un construct unidimensional, asa cum a fost recomandat (Cano-Garcia et al.,
2015; Hinz et al., 2021). Scorul a fost calculat prin adaugarea scorurilor de optimism si pesimism inversat.
Scorurile variaza de la 0 la 24; scorurile mai mari indica niveluri mai ridicate de optimism. LOT-R s-a dovedit a
fi un instrument adecvat cu proprietati psihometrice bune (Hinz et al., 2021), iar consistenta internd a optimismului
pentru studiul actual a fost ridicata (a=.830 - .877).

Expectante specifice pentru rezultate pozitive. Expectantele si sperantele de raspuns ale participantilor
au fost evaluate prin doi itemi, in concordantd cu metodologia anterioara (Montgomery & Bovbjerg, 2000).
Cercetarile au evidentiat faptul cd masuratorile cu un singur item sunt valide, fidele (Allen si colab., 2022; Ang
& Eisend, 2018) si acceptabile pentru constructele unidimensionale (Fuchs & Diamantopoulos, 2009). Mai precis,
participantii au fost rugati sd raporteze expectantele si speranta lor pentru rezultate pozitive (de exemplu, Cate
emotii pozitive va asteptati / sperati sa simtiti in timpul contextului pandemic?). Raspunsurile au fost masurate pe
scari Likert de la 1 la 5 (1=deloc, 5=in mare masura). Scorurile mai mari indicé niveluri mai ridicate de expectante
si sperante de raspuns. Scorul pentru discrepanta dintre sperantele de raspuns si expectantele de raspuns cu privire
la emotiile pozitive a fost calculat prin scaderea scorului pentru expectantele de raspuns din scorul pentru
sperantele de raspuns.

Emotii pozitive. O subscala cu 13 elemente din Profilul distresului afectiv (Opris & Macavei, 2007) a
fost utilizatd pentru a masura emotiile pozitive. Participantilor li s-a cerut sé indice, folosind o scalad Likert de la
1 la’5 (1=deloc, S=extrem de mult), cat de frecvent au resimtit diverse emotii pozitive in ultimele doud saptamani
in contextul pandemiei. PAD are proprietati psihometrice bune si este o scala dezvoltata si validata pe populatia
Romaniei (Opris & Macavei, 2007). In studiul de fata, consistenta interna a emotiilor pozitive a fost ridicata (a=
0,945 - 0,959).

2.4. Planul de analiza a datelor

Toate analizele au fost efectuate Tn RStudio (RStudio | Open Source & Professional Software for Data
Science Teams, n.d.). in primul rand, am explorat ipotezele normalititii univariate si multivariate. De asemenea,
am calculat procentul de valori lipsd. Analizele statistice inferentiale au fost efectuate in cadrul Modelarii
ecuatiilor structurale (SEM). Mai exact, am specificat patru modele cross-lagged. Deoarece datele nu au respectat
ipoteza normalitatii multivariate, am utilizat estimatorul robust de probabilitate maxima (MLR). MLR ar putea
furniza estimari precise ale parametrilor atunci cand datele nu sunt distribuite normal si este, de asemenea, adecvat
pentru date ordinale (scale Likert cu cinci sau mai multe niveluri) (Satorra & Bentler, 1994). Procentul mare de
date lipsa a fost gestionat prin imputatii multiple prin ecuatii inlantuite (MICE), metoda consacratd pentru
gestionarea datelor lipsa (Buuren, 2018). Prin utilizarea MICE, se pot genera mai multe valori plauzibile pentru a
le Inlocui pe cele lipsa si pentru a combina aceste valori (care iau in considerare incertitudinea valorilor care nu
sunt disponibile) pentru a calcula estimari impartiale ale parametrilor (Buuren, 2018). Regulile lui Rubin au fost
utilizate pentru reunirea estimarilor punctuale si SE in mai multe seturi de date imputate si pentru calcularea
gradelor de libertate pentru fiecare test t al parametrilor (Rubin, 2004). Pe baza regulii generale conform careia
numarul de imputatii ar trebui sa fie cel putin la fel de mare ca procentul de valori lipsa (Buuren, 2018), am utilizat
50 de imputatii pentru modelele cu efect pe termen scurt (adica T1 si T2) si 70 pentru modelele cu efect pe termen
lung (adica T1 si T3).
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3. Rezultate
3.1. Analize preliminare

Statisticile descriptive si coeficientii de corelatie sunt prezentati in tabelul 2, iar coeficientii de corelatie
Pearson sunt prezentati in tabelul 3. Normalitatea univariatd a fost sustinutid deoarece valorile Skewness si
Kurtosis pentru variabilele incluse Tn studiu au fost in intervalul acceptabil (-2 la +2). Cu toate acestea,
normalitatea multivariatd nu a fost respectatd, deoarece testul Henze-Zirkler a fost semnificativ din punct de
vedere statistic (p < .020). In ceea ce priveste datele lipsd, procentul de abandon de la T1 la T2 a fost de 49%, in
timp ce intre T1 si T3 a fost de 70%.

Tabelul 2. Statistici descriptive

Masuri Medie SD
Timpul 1

ER pentru emotii pozitive 3.17 91
SR pentru emotii pozitive 3.67 .97
Discrepanta Scor .50 91
Optimism 15.61 4.66
Emotii pozitive 37.55 10.32
Timpul 2

ER pentru emotii pozitive 3.26 .89
SR pentru emotii pozitive 3.91 .85
Discrepanta Scor .65 .80
Optimism 15.48 4.72
Emotii pozitive 40.35 11.03
Timpul 3

ER pentru emotii pozitive 3.28 .89
SR pentru emotii pozitive 4.05 .85
Discrepanta Scor a7 .67
Optimism 15.60 4.88
Emotii pozitive 41.52 11.06

Nota. ER = Expectanta de raspuns pentru emotii pozitive; SR = Speranta raspunsului pentru emotii pozitive;
Discrepancy Score = Speranta raspunsului — Expectanta de raspuns; OPT = Optimism.
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Tabelul 3. Coeficienti de corelatiec Pearson intre variabilele incluse in modelele testate
Vari 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15
ariable

1. RE for positive
emotions_T1

2. RE for positive 5=
emotions_T2
3. RE for positive 53 40E
emotions T3
4. RH for positive 53%% 30%* 25*
emotions_T1
5. RH for positive AgEE 5gE= A% Ag
emotions T2
6. RH for positive 29* 18 0= 23* 49==
emotions_T3
= ey ax =k -
7. OPT_T1 37 34 31 29 25 A3
& OPT T2 39%  38%* A0** 22% 28%= 19 83%*
9 OPT T3 ESLN S b Ap*= 19 35 19 g% 2=

= == == 43%% 44%% = 407 = ==
10. Positive emotions T1 =2 a1 38 43 A4 29 40 50 38

SOex 38R 44ex 33Ee SQR 40 3gRs 53 goex 4ex

11. Positive emotions T2

o ggwx 467 - o 40%* 457 47%x P 44%x -
12. Positive emotions_T3 39 48 46 33 36 40 45 47 Sl 44 56

- - - - - - - - - * - - -

13. Discrepancy Score_T1* .06 A5 24 .06 16 .04

14. Discrepancy Score_T2* A1 12 .09 .09 11 14 29

15. Discrepancy Score_T3* - - - - - -25% 29 .29 .12 -08  -10 .28 .42

Notd.‘ T1 =249, T2 = 127 si T3 = 74 de participanti; RE = Expectanta de raspuns pentru emotii pozitive; RH =
Speranta raspunsului pentru emotii pozitive; OPT = Optimism; Discrepancy Score = Speranta raspunsului —
Expectanta de raspuns.

3.2. Asocieri intre Expectantele Pozitive si Emotiile Pozitive la doud saptimani

Caile autoregresive au fost semnificative pentru speranta de raspuns (p <.001), expectanta de raspuns (p
<.001), emotiile pozitive (p <.001) si optimismul (p <.001). Caile cross-lagged semnificative din punct de vedere
statistic au fost intre Expectanta de raspuns la T1 si Emotiile pozitive la T2 (p <.017), Expectanta de raspuns la
T1 si Speranta de raspuns la T2 (p <.012), Emotiile pozitive la T1 si Speranta de raspuns la T2 (p <.023), Emotii
pozitive la T1 si Sperantd de raspuns la T2 (p < .002), Speranta de raspuns la T1 si Optimism la T2 (p < .016),

Emotii pozitive la T1 si Optimism la T2 (p <.005) si Speranta de raspuns la T1 si Optimism la T2 (p < .038) (vezi
Figura 1).

0.42%**

/ /

065+ i .~

Figura 1. Modelul 1 cu ciile sale la doud saptamani (T1-T2): cdi autoregresive si cai cross-lagged. Nota. RE =
Expectanta de raspuns pentru emotii pozitive; RH = Speranta de raspuns pentru emotii pozitive; OPT = Optimism;
si PE = Emotii pozitive; Toate rezultatele sunt controlate cu ajutorul covariatelor din modelul de propensiune; ***
p <0,001, ** p < 0,05, * p<0,01.
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3.3. Asocieri intre Expectantele Pozitive si Emotiile Pozitive la patru luni

Caile autoregresive au fost semnificative pentru Expectanta de raspuns (p < .001), Emotiile pozitive (p
< .035) si Optimismul (p < .001). Ciile cross-lagged semnificative din punct de vedere statistic au fost Intre
optimismul la T1 si emotiile pozitive la T3 (p <.04), expectanta de raspuns la T1 si optimismul la T3 (p < .017)
si speranta de raspuns la T1 si optimismul la T3 (p < .041) (a se vedea figura 2)-

Figura 2. Modelul 2 cu ciile sale la patru luni (T1-T3): cai autoregresive si cdi cross-lagged. Nota. RE =
Expectanta de raspuns pentru emotii pozitive; RH = Speranta de raspuns pentru emotii pozitive; OPT = Optimism;
si PE = Emotii pozitive; Toate rezultatele sunt controlate cu ajutorul covariatelor din modelul propensiunii; *** p
<0,001, ** p <0,05, * p<0,01.

3.4. Asocieri intre Scorul de Discrepantd, Optimism si Emotii Pozitive la doud saptimani

Caile autoregresive au fost semnificative pentru scorul de discrepanta (p < .001), Optimism (p <.001) si
Emotii pozitive (p < .001). Caile cross-lagged semnificative din punct de vedere statistic au fost intre Scorul de
discrepanta la T1 si Emotiile pozitive la T2 (p < .035), Emotiile pozitive la T1 si Optimismul la T2 (p <.001) si
Scorul de discrepantd la T1 si OPT_T2 (p <.008) (a se vedea figura 3).

Figura 3. Modelul 3 cu ciile sale la doua saptdmani (T1-T2): cai autoregresive si cai cross-lagged. Notd. DIS =
Discrepancy Score (Speranta de raspuns — Expectanta de raspuns); OPT = Optimism; si PE = Emotii pozitive;
Toate rezultatele sunt controlate folosind covariabile din modelul de propensiune; *** p <0.001, ** p <0.05, * p
<0.01.

3.5. Asocieri intre Scorul de Discrepantd, Optimism si Emotii Pozitive la patru luni
Caile autoregresive au fost semnificative pentru optimism (p < .001) si emotii pozitive (p < .012) si nu
au fost semnificative pentru scorul de discrepanta (p < .33). Caile cross-lagged semnificative din punct de vedere

statistic au fost Intre optimism la T1 si emotiile pozitive la T3 (p < .004) si pentru scorul de discrepanta la T1 si
optimism la T3 (p < .012) (a se vedea figura 4).
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Figura 4. Modelul 4 cu ciile sale la patru luni (T1-T3): céi autoregresive si cdi corss-lagged. Nota. DIS =
Discrepancy Score (Speranta de raspuns — Expectanta de raspuns); OPT = Optimism; si PE = Emotii pozitive;
Toate rezultatele sunt controlate folosind covariabile din modelul de propensiune; *** p < 0,001, ** p < 0,05, * p
<0,01.

4. Discutii

Acest studiu a investigat dacd expectantele pozitive (optimismul, expectanta de raspuns, speranta
raspunsului, scorul discrepantei) au contributii distincte si unice la emotiile pozitive raportate pe termen scurt si
lung in conditii adverse COVID-19. Dupa cum am anticipat, aceste expectante s-au dovedit protectoare, fiind
asociate cu emotii pozitive. In plus, emotiile pozitive contribuie la expectantele pozitive, demonstrand relatia
reciproca dintre aceste variabile.

Expectantele pozitive ca predictori pentru emotiile pozitive

Pentru optimism, ipoteza noastra a fost confirmata. Nivelul de optimism la T1 a prezis emotiile pozitive
la patru luni (T3), dar nu a prezis emotiile pozitive la doud sdptamani dupa masurarea initiala (T2) (atunci cand
se controleazd speranta de raspuns, expectanta de raspuns si emotiile pozitive la T1), ceea ce a indicat ca
optimismul a fost mai relevant pe termen lung. Rezultatul nostru este in concordanta cu un alt studiu longitudinal
care a surprins rolul optimismului In prezicerea rezultatelor emotionale pozitive pe termen lung (Jovanovié et al.,
2021). in acest studiu, nivelurile mai ridicate de optimism au prezis un nivel mai ridicat de satisfactie in viata un
an si jumatate mai tarziu. in plus, Heinitz si colaboratorii (2018) au aratat ci optimismul a prezis satisfactia de
viatd si afectivitatea pozitiva trei ani mai tarziu. In ceea ce priveste pandemia COVID-19, un studiu recent a
demonstrat ca atat optimismul, cét si anticiparea pozitiva a starii au prezis o crestere a emotiilor pozitive in timpul
acestui context advers (Leslie-Miller si colab., 2021). Prin urmare, studiul nostru sustine in continuare relatia
robusta dintre optimism si experienta emotionala pozitivd pe termen lung, dar indicd si efectele benefice ale
optimismului in timpul contextului COVID-19.

Ipoteza noastra privind expectanta de raspuns pentru emotiile pozitive a fost confirmata. Expectanta de
raspuns la T1 a prezis trairea de emotii pozitive la T2, dar nu si la T3 (atunci cand se controleaza speranta de
raspuns, optimismul si emotiile pozitive la T1). Cei care se asteptau sa experimenteze mai multe emotii pozitive
la T1 au raportat emotii pozitive mai intense doud saptdmani mai tarziu, dar nu si patru luni mai tarziu. Acest
rezultat este in concordanta cu teoria expectantei raspunsului, care postuleaza ca anticiparea unui individ de a
experientia anumite emotii are un efect direct asupra acestor emotii. Potrivit lui Kirsch (1990), expectantele de
rdspuns sunt mai precise si au cel mai puternic impact atunci cand sunt masurate inainte si mai aproape de
predictiile specifice (doud sdptdmani), dar mai putin precise si puternice pe termen lung (patru luni), ceea ce
explica asocierea nesemnificativa dintre expectanta de raspuns la T1 si emotiile pozitive la T3. Putine studii au
examinat impactul expectantelor pozitive specifice (expectanta de raspuns) in determinarea emotiilor pozitive, in
timp ce expectantele pozitive generalizate (optimismul) au fost studiate pe larg.

in ceea ce priveste speranta de raspuns pentru emotiile pozitive, ipoteza noastra nu a fost confirmati,
ceea ce Inseamna ca speranta de raspuns nu a prezis emotiile pozitive la T2 sau T3 (atunci cand se controleaza
expectanta de raspuns, optimismul si emotiile pozitive la T1). In timp ce cercetirile anterioare au indicat rezultate
mixte, un studiu indicand o corelatie pozitiva intre speranta de raspuns si emotiile pozitive (Cristea et al., 2011),
iar altul nu a aratat nicio asociere (Anton & David, 2013), constatdrile noastre sustin in continuare ideea ca
speranta de raspuns poate sa nu fie in mod special relevanta in predictia emotiilor pozitive, mai ales atunci cand
sunt luate Tn considerare alte variabile importante.

In ceea ce priveste scorul de discrepanta (Speranta de raspuns - Expectanta de raspuns), acesta a prezis
negativ emotiile pozitive la T2, dar nu si la T3 (atunci cand se controleaza scorul de discrepanta si emotiile pozitive
la T1). Tn mod special, un scor de discrepanta ridicat (care reflectd un nivel ridicat de speranti de a trai emotii
pozitive, dar o asteptare scazuta de a le experientia) a fost asociat cu scaderea emotiilor pozitive la doud saptdmani,
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confirmand ipoteza noastra cd expectantele specifice influenteaza raspunsul emotional proximal. Acest rezultat
este in concordanta cu cercetarile anterioare (Anton & David, 2013; David si colab., 2006), demonstrand ca un
scor ridicat de discrepantd pentru un rezultat pozitiv este asociat cu cresterea stresului si scaderea emotiilor
pozitive in acea situatie specifica.

Influente reciproce intre variabile

In cazul emotiilor pozitive, rezultatele noastre au aritat ci experienta emotiilor pozitive la T1 a prezis
expectanta de raspuns, speranta de raspuns si optimismul la doud saptdmani (atunci cand se controleaza speranta
de raspuns, expectanta de raspuns si optimismul la T1). Cu alte cuvinte, experientierea unui nivel ridicat de emotii
pozitive a contribuit la o perspectiva mai pozitiva pe termen scurt. Acest rezultat sustine ideea bine-cunoscuta ca
emotiile pozitive extind cognitia si sporesc atentia. Similar cu constatarile noastre, studiile experimentale care
evalueazi teoria Broaden-and-Build (Fredrickson, 2001) au demonstrat ca emotiile pozitive cresc nivelurile de
optimism (Fredrickson et al., 2008), in special pe termen scurt. in ceea ce priveste constatarea ci emotiile pozitive
au prezis expectanta de raspuns si speranta de raspuns pe termen scurt, dupd cunostintele noastre, acesta este
primul studiu care demonstreaza aceastd asociere.

in schimb, am constatat ca experienta emotiilor pozitive la T1 nu a prezis nicio asteptare pozitiva (atunci
cand se controleaza fiecare tip de asteptare) patru luni mai tarziu (pe termen lung). Acest rezultat contrazice
rezultatele obtinute de Jovanovic si colaboratorii (2021) care au constatat ca emotiile pozitive mai mari au prezis
niveluri mai mari de optimism sase luni si doi ani mai tarziu. Aceasta diferentd poate fi partial explicata de puterea
statisticd si metodele de analiza utilizate. In ceea ce priveste puterea statistica, studiul lor a avut o dimensiune mai
mare a esantionului (N = 367) comparativ cu studiul de fata. In ceea ce priveste abordarea metodologica, acestia
au constrans cdile autoregresive la zero, ceea ce ar putea duce la o crestere a magnitudinii coeficientilor pentru
ciile cross-lagged. In legaturd cu rezultatul conform caruia emotiile pozitive nu au prezis expectanta si speranta
de raspuns pe termen lung, din cunostintele noastre, acesta este primul studiu care infirma aceastd idee. Sunt
necesare mai multe studii pentru a clarifica mai departe rolul emotiilor pozitive in raport cu aceste expectante
pozitive specifice.

in ceea ce priveste speranta de rispuns, am obtinut urmitoarele rezultate. In primul rand, expectanta de
raspuns pentru emotiile pozitive a prezis nivelul de optimism resimtit la doud saptadmani si la patru luni (atunci
cand se controleaza speranta de raspuns, emotiile pozitive si optimismul la T1). Cu alte cuvinte, persoanele care
se asteptau sa experimenteze emotii pozitive in viitorul imediat au aratat un optimism crescut la doua saptamani
si la patru luni (atunci cand se controleaza nivelul lor initial de optimism), demonstrand impactul expectantei de
raspuns asupra unei perspective pozitive fata de viitor. Rolul expectantei de raspuns in raport cu optimismul nu a
fost sustinut de rezultatele anterioare (Montgomery et al., 2003). in al doilea rind, expectanta de rispuns pentru
emotiile pozitive la T1 a prezis speranta de raspuns la T2 (atunci cand se controleaza optimismul, emotiile pozitive
si speranta de raspuns la T1), dar nu la T3. Cu alte cuvinte, persoanele care se asteptau sd experimenteze emotii
pozitive la T1 au raportat, de asemenea, o sperantd de raspuns mai mare pentru emotiile pozitive la doua
sdptamani. Astfel, tiparul observat, in care expectanta raspunsului a prezis optimismul atat pe termen scurt, cat si
pe termen lung, dar a prezis speranta raspunsului numai pe termen scurt, poate fi explicat partial prin natura acestor
variabile. Expectanta de raspuns, fiind o variabila de tip stare, poate avea un impact imediat si mai direct asupra
altor variabile proximale, care sunt masurate la doua saptimani. in schimb, speranta de raspuns, fiind o variabila
de tip stare, este mai susceptibild la fluctuatii si poate sd nu mentina o asociere constanta cu speranta de raspuns
pe o duratd mai lungd (patru luni). Cu toate acestea, chiar dacd nu pe termen lung, constatarile actuale
demonstreaza 1n continuare asocierea puternica dintre speranta de raspuns si speranta de raspuns pe termen scurt.

Astfel, evidentiem in continuare efectul benefic al expectantei de raspuns pentru emotiile pozitive ca
factor de protectie relevant pentru rezultatele emotionale proximale (emotii pozitive), cognitiile pozitive (speranta
de raspuns) si o mentalitate pozitiva distald (optimism) in timp ce se confrunta cu situatii dificile.

In ceea ce priveste speranta de rdspuns pentru emotiile pozitive, am obtinut un rezultat interesant si
neasteptat cu privire la optimism. Mai exact, speranta de raspuns la T1 a prezis negativ optimismul la T2 si T3
(atunci cand se controleaza expectanta de raspuns, emotiile pozitive si optimismul la T1). Cu alte cuvinte, prezenta
unor niveluri mai ridicate de sperantd de raspuns pentru emotiile pozitive la T1 a fost asociatd cu un optimism
mai scazut la doua saptdmani si la patru luni. Este important de mentionat cé acest lucru este valabil numai atunci
cand celelalte variabile sunt controlate. Corelatiile de ordin zero au aratat asocieri pozitive semnificative intre
speranta de raspuns si optimism, in conformitate cu cercetarile anterioare (Cristea et al., 2011). Cu toate acestea,
atunci cand am controlat varianta comuna a sperantei de raspuns cu expectanta de raspuns, emotiile pozitive si
optimismul (T1), calea cross-lagged intre speranta de raspuns (T1) si optimism (T2) a devenit negativa. O posibila
explicatie pentru acest rezultat este ca, in anumite cazuri, nivelurile crescute de speranta de raspuns pot avea efecte
daunatoare. De exemplu, atunci cand speranta este excesiv de optimistd, nerealistd sau bazata pe iluzii pozitive
exagerate, poate fi dificil si se indeplineascd aceste sperante. In astfel de cazuri, atunci cand aceste sperante
nerealiste nu sunt indeplinite, ele pot duce la dezamagire sau la o reducere a optimismului. Cu toate acestea,
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deoarece acest studiu este primul care sugereaza impactul potential daunator al sperantei de raspuns, aceste
constatari ar trebui interpretate cu prudenta. In plus, studiile viitoare ar trebui sa reproduca aceste constatiri pentru
a clarifica daca Incurajarea unei sperante de raspuns ridicate in timpul situatiilor incerte are consecinte benefice
sau negative.

In ceea ce priveste discrepanta dintre speranta de rispuns si expectanta de rispuns pentru emotiile
pozitive, constatarile actuale sustin efectul direct al scorului discrepantei asupra optimismului raportat pe termen
scurt si pe termen lung iIntr-un context negativ. Din cunostintele noastre, aceasta relatie nu a fost investigata
anterior, dar poate avea implicatii importante. Dintr-o perspectiva clinica, scorul de discrepanta este relevant. De
exemplu, reducerea scorului discrepantei (prin cresterea nivelului de expectantd de rdspuns pentru rezultate
pozitive) ar putea avea, de asemenea, un impact asupra optimismului si emotiilor pozitive.

Din cunostintele noastre, acesta este primul studiu care investigheaza relatiile bidirectionale dintre
expectantele pozitive specifice (cum ar fi expectanta de raspuns, speranta de raspuns si scorul de discrepantd) si
emotiile pozitive. Designul predictiv cu masuratori multiple (TO, T1, T2) si procedurile avansate de analiza a
datelor ne-au permis s aritim influentele dinamice si reciproce dintre aceste variabile. In plus, am examinat
aceste relatii in timpul unui context stresant, cum ar fi pandemia COVID-19. Dintr-o perspectiva teoretica,
rezultatele actuale ne pot Imbundtati intelegerea interactiunii dintre expectantele pozitive In consolidarea si
mentinerea emotiilor pozitive In timpul unei perioade stresante. Rezultatele indica faptul ca expectantele de
raspuns pot prezice schimbari in variabile mai generale (optimism) si emotii pozitive proximale.

Constatarile actuale au implicatii practice pentru mentinerea si promovarea afectivitatii pozitive si a
expectantelor in timpul situatiilor stresante, cum ar fi pandemia COVID-19. Mesajele de sanatate publica ar trebui
si includd expectante pozitive pentru un raspuns rezilient la criza. In plus, practicienii clinici ar trebui si
monitorizeze cu vigilentd expectantele pacientilor pe parcursul tratamentului lor. Consolidarea expectantelor de
raspuns pentru rezultate pozitive este esentiald pentru imbunatitirea bunastarii psihologice, iar abordarea
convingerilor nerealiste sau nefolositoare cu privire la tratament poate avea un impact semnificativ asupra
progresului pacientului. Clinicienii pot utiliza tehnici persuasive pentru a evidentia beneficiile potentiale ale
psihoterapiei (,,CBT ofera cele mai recente tehnici bazate pe dovezi testate in studii clinice controlate, de tip
standard de aur"), in special la Tnceputul tratamentului (Constantino et al., 2012). De asemenea, educarea clientilor
cu privire la modul in care interventia duce la modificari pozitive ale mecanismelor psihologice si ale rezultatelor
poate stimula increderea acestora n eficienta tratamentului (,,Psihoterapia vizeaza cognitiile si poate fi destul de
eficientd pentru a va ajuta sa va simtiti mai bine."). Nu 1n ultimul rand, furnizarea de afirmatii care inspira speranta
in situatia specificd a pacientului si de feedback pozitiv poate consolida si mai mult expectantele privind
rezultatele (,,Am vazut cd v-ati crescut asertivitatea in situatii sociale. Bund treabd! Cred cd va puteti mentine
acest progres, ceea ce va va spori increderea in sine in situatiile sociale.") (Kirsch, 1990).

In ceea ce priveste speranta de raspuns, studiul nostru sugereazi ci promovarea sperantei de raspuns ar
trebui abordata cu precautie. De exemplu, atunci cand speranta este prea optimista, nerealista sau bazata pe iluzii
pozitive exagerate, indeplinirea acestor sperante poate fi o provocare. Prin urmare, o implicatie a sustinerii sau
promovarii sperantei de raspuns este posibilitatea de a ridica sperantele la un nivel care devine dificil de atins.
Acest lucru, la rAndul sau, poate duce la dezamagire sau la o scadere a optimismului atunci cand aceste sperante
nerealiste nu sunt realizate. Este esential ca interventiile si masurile de sprijin menite sd sporeasca speranta de
raspuns in timpul crizelor sa fie concepute si monitorizate cu atentie. Desi Incurajarea sperantei este, in general,
considerata benefica, este important sd se gaseasca un echilibru si sa se asigure ca aceasta nu conduce la sperante
nerealiste care ar putea reduce optimismul.

In ciuda mai multor rezultate promititoare, suntem constienti de unele limitari potentiale. in primul rand,
expectantele de raspuns au fost evaluate folosind un singur item. In timp ce masurile cu un singur item s-au dovedit
fidele pentru constructele unidimensionale, studiile viitoare ar trebui sd includd masuri care incorporeaza mai
multe elemente pentru a exploata mai bine aceste constructe. In al doilea rand, dimensiunea esantionului a fost
relativ mica, avand in vedere complexitatea analizei statistice. Tn acest sens, sunt necesare eforturi de replicare cu
esantioane mai mari. O alta limitare este esantionul de convenienta utilizat, unde majoritatea participantilor au
fost caucazieni albi, predominant femei si relativ tineri. Studiile viitoare ar trebui sa investigheze relatia dintre
expectantele pozitive si emotiile pozitive folosind modele longitudinale cu esantioane mai diverse (de exemplu,
mai multi barbati, varsta mai inaintata, etnii diverse). In cele din urma, modelele experimentale cu manipularea
expectantelor pot oferi o perspectiva valoroasa asupra rolurilor lor.

5. Concluzii

In ciuda limitarilor actuale, studiul nostru subliniazi importanta expectantelor pozitive in prezicerea experientei
emotiilor pozitive In contextul pandemiei COVID-19. Speranta de raspuns a prezis emotiile pozitive proximale
(doua saptaméni mai tarziu - T2), optimismul a prezis emotiile pozitive distale (patru luni mai tarziu - T3), iar
scorul de discrepanta (Speranta de raspuns - Expectanta de raspuns) a prezis negativ emotiile pozitive pe termen
scurt (T2). Tn plus, rezultatele noastre au sustinut prezenta unei interactiuni reciproce pe termen scurt intre
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expectante si emotii pozitive. Cu toate acestea, pe termen lung, numai optimismul afecteaza emotiile pozitive.
Prin urmare, expectantele pozitive joacd un rol semnificativ in determinarea si mentinerea rezultatelor pozitive;
interventiile care vizeaza aceste expectante pot imbundtati functionarea persoanelor 1n situatii stresante.

Studiul 4: Impactul Expectantelor de Riaspuns asupra Eficientei Tehnicii de Imagerie a Locului Sigur: Un
Studiu Experimental

Conform Teoriei Expectantei Raspunsului a lui Kirsch (1985), expectanta de raspuns implica anticiparea
unui rezultat sau raspuns specific pe care un individ il prezice intr-o anumita situatie. Aceasta teorie sustine ca
expectantele de raspuns au trei caracteristici principale: (1) determind in mod independent raspunsurile care nu
sunt controlate voluntar, (2) actioneazd independent de alti mediatori psihologici si (3) au o naturd auto-
confirmatorie. Kirsch (1985) afirma cé reactiile nonvolitionale sunt ,,experientiate ca avand loc in mod automat,
fara efort volitiv". Raspunsurile non-volitionale se refera la o serie de raspunsuri emotionale (de exemplu, relaxare,
anxietate) si alte experiente subiective (de exemplu, durere, oboseald, greatd). De exemplu, atunci cand ne
asteptdm sd simtim relaxare, expectantele noastre cresc probabilitatea de a simti efectiv relaxare intr-o anumita
situatie.

Numeroase studii sustin rolul semnificativ al expectantelor de raspuns ca mecanism psihologic care
determind raspunsuri non-volitionale in unele domenii majore, cum ar fi efectul placebo (de exemplu, Kirsch,
2013), interventiile hipnotice (de exemplu, Lynn et al., 2023) si diverse alte aplicatii, cum ar fi tratamentul
psihologic, interventiile medicale sau agentii farmacologici (Kirsch, 2015, 2019; Rutherford et al., 2017). Dovezi
suplimentare au sugerat cd expectantele de raspuns au un impact semnificativ asupra experientelor emotionale,
inclusiv distresul (David et al., 2006; Dilorenzo et al., 2011; Montgomery et al., 2007), anxietatea de a vorbi n
public (Podind & Visla, 2014; Visla et al., 2013), afectul pozitiv (Cristea et al., 2011; Geers & Lassiter, 2002) si
relaxarea (David et al., 2006). Literatura existentd se concentreaza pe asocierea dintre expectantele de raspuns si
raspunsurile emotionale negative, cum ar fi distresul si anxietatea, in diverse contexte cu valenta negativa. Astfel,
expectantele de raspuns prezic cu acuratete emotiile atit in studiile transversale, cat si in cele experimentale
(Podina & Visl, 2014; Cristea et al., 2011). In plus, o meta-analiza realizatd de Cotet si David (2016) a indicat o
marime a efectului moderata-mare pentru asocierea dintre expectantele de raspuns si emotiile negative si 0 marime
a efectului moderata pentru asocierea dintre expectantele de raspuns si emotiile pozitive.

Cu toate acestea, putine studii au explorat efectul expectantelor in studiile experimentale. In plus,
majoritatea studiilor experimentale au investigat relatia dintre expectantele de raspuns si raspunsurile emotionale
negative in contexte negative, cum ar fi procedurile de inducere a emotiilor negative (Podind & Visla, 2014; Visla
si colab., 2013). In acest context, studiul actual este motivat de doi factori principali. In primul rind, ne propunem
sa extindem investigatiile anterioare prin examinarea relatiei dintre expectante si raspunsurile emotionale pozitive
ntr-un context cu valenta pozitiva, cum ar fi o procedura de inductie emotionala pozitiva. In al doilea rand, exista
0 nevoie recunoscutd pentru mai multe cercetari privind paradigma experimentald care implicd manipularea
expectantelor. Acest studiu este reprezentativ deoarece permite explorarea cauzalittii in relatia expectanta-
experienta emotionala. in plus, aprofundarea intelegeri in ceea ce priveste efectele expectantelor asupra emotiilor
pozitive ar putea oferi o perspectiva asupra mecanismelor care stau la baza acestor experiente pozitive, si care
sunt mai putin explorate in literatura empirica (Pavic et al., 2022).

Astfel, Tn studiul actual, ne-am concentrat pe investigarea efectelor expectantelor de raspuns asupra
relaxarii si emotiilor pozitive, folosind o procedurad de inductie emotionald pozitiva, si anume imageria Locului
Sigur. In mod specific, in studiul actual, am explorat daci manipularea expectantelor legate de eficienta acestei
proceduri de interventie pozitiva va avea un impact asupra experientei emotiilor pozitive si de relaxare, evaluate
atat la nivel subiectiv, cat si fiziologic.

Tehnicile de imagerie constituie 0 metoda principald de inducere emotionald (Di Pompeo et al., 2023),
in care participantii sunt indrumati sd-si reprezinte imagini mentale specifice in minte. Tehnica Locului Sigur, 0
forma populara de imagerie mentald, consta in faptul ca indivizii construiesc o imagine de siguranta si confort pe
baza unor instructiuni ghidate (Hackmann et al., 2011). Cercetarile au ardtat ca imaginarea Locului Sigur, ca
tehnicd independentd, sporeste semnificativ relaxarea si emotiile pozitive (Drujan et al., 2023; Seebauer et al.,
2014). In plus, atunci cand este combinata cu alte metode, si-a demonstrat eficienta in aparitia emotiilor pozitive
si reducerea stresului (Basile et al., 2018; Hackmann et al., 2011; Matos et al., 2022; Prinz et al., 2019; Blackwell,
2021). in plus, crearea imaginii unui loc de siguranti este o component esentiald a etapei initiale in terapia
schemelor, care s-a dovedit eficientd in gestionarea emotiilor negative intense (Heath & Startup, 2020; Roediger
etal., 2018). Aceasta tehnica a fost utilizatd in mod eficient singular sau impreuna cu alte metode, atat in contexte
terapeutice, cat si experimentale (Blackwell, 2021).
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Obiective

Asadar, scopul principal al acestui studiu a fost de a adresa o limita in intelegerea rolului expectantei de
raspuns in influentarea experientierii emotiilor pozitive in timpul unei tehnici de inductie a dispozitiei pozitive.
Mai precis, scopul nostru a fost de a explora dacd diferite expectante (pozitive, negative sau absente) pentru
experientierea emotiilor pozitive in timpul unei proceduri de inductie emotionalad (imaginarea Locul Sigur) ar duce
la diferente in raspunsurile emotionale pozitive (stiri de relaxare si emotii pozitive). In plus, am efectuat analize
exploratorii privind diferentele dintre grupuri in ceea ce priveste indicatorii fiziologici ai raspunsului emotional
[ritm cardiac (HR), patratul mediu al diferentelor succesive (RMSSD) si nivelul de conductanta cutanata (SCL)].
Cercetarea mai multor dimensiuni in mésurarea emotiilor, cum ar fi dimensiunile subiective (nivel experiential)
si obiective (nivel fiziologic), este esentiald pentru o intelegere mai cuprinzitoare si nuantatd a efectelor
eXpectantelor asupra raspunsurilor emotionale (Mauss & Robinson, 2010).

2. Metode

Protocolul a fost inregistrat pe platforma de preinregistrare AsPredicted sub numarul 118367 (link:
https://aspredicted.org/CC9_T82).

2.1. Participanti

Un total de 191 de persoane au fost recrutate prin intermediul postarilor online pe grupurile sociale ale
universitatii intre ianuarie 2023 si aprilie 2023. Criteriile de includere au cuprins (a) acordul voluntar de a participa
la studiu si (b) varsta minima de 18 ani. Treizeci si unu dintre acestia s-au retras ulterior sau nu au reusit sa
programeze sesiunea de laborator. Astfel, esantionul final a cuprins 164 de participanti, 115 femei (70,6 %) si 48
de barbati (29,4 %), cu o varsta medie de 22,55 (SD=5,67) si un interval de varsta de la 18 la 50 de ani.

2.2. Masuri

Emotii pozitive. Am folosit subscala Afectivitatii Pozitive (AP) a chestionarului Positive and Negative
Affect Schedule (PANAS; Watson et al., 1988) pentru a masura emotiile pozitive, concentrandu-ne pe cele 10
adjective pozitive din totalul de 20 de adjective care descriu de dispozitia afectiva. Participantii si-au evaluat
emotiile pe o scara Likert de 5 puncte, cu scoruri cuprinse intre 10 si 50 - scorurile mai mari indicand un afect
mai pozitiva. Aceasta scara a fost validatd pentru esantioane non-clinice (Crawford & Henry, 2004), iar subscala
AP a studiului nostru a demonstrat o consistentd interna ridicata (o = .847-.860).

Starile de relaxare. Relaxation States Inventory-3 (RSI-3; Smith, 2010) contine 38 de itemi auto-
raportati, Impartiti in mai multe subscale, cinci categorii de relaxare (relaxare de baza, mindfulness de baza,
,,;mindful doing, mindful giving si mindfulness profund”) si trei stari de stres (stres somatic, ingrijorare si emotii
negative). Participantii au fost instruiti sa evalueze fiecare element prin modul in care se simt "chiar acum" pe o
scara Likert de 6 puncte (1 = deloc, 6 = maxim). in studiul de fatd, am folosit doar scorul total pentru starile de
relaxare compuse din cele cinci categorii de relaxari. Coeficientul alfa Cronbach pentru scorul total pentru starile
de relaxare a fost ridicat, a =.929.

Indicatori fiziologici. Am utilizat bratara Empatica E4 pentru monitorizarea fiziologica in timp real,
capturand ritmul cardiac (abr. engl., HR), variabilitatea ritmului cardiac (abr. engl., HRV) prin patratul mediu al
diferentelor succesive (abr. engl., RMSSD) si activitatea electrodermald prin conductanta electrica a pielii (abr.
engl., SCL). Aceste masuri au fost Inregistrate continuu in timpul etapei de baseline si de interventie. HR indica
functia cardiovasculard, RMSSD reflecta variabilitatea intervalelor de timp dintre bataile succesive ale inimii, iar
SCL masoara activitatea electrodermala (Kreibig, 2010; Shaffer & Ginsberg, 2017). Validitatea E4 pentru
masuritorile fiziologice a fost confirmata in medii de laborator controlate, cu miscare redusa (de exemplu, Stuyck
etal., 2022).

Expectantele de raspuns. Am evaluat expectantele participantilor pentru emotiile pozitive si de relaxare,
concentrandu-ne atat pe magnitudinea, cit si pe forta expectatd, asa cum a propus Kirsch (2018). Expectantele de
raspuns pentru emotiile pozitive au fost masurate utilizand cei zece itemi de auto-raportare bazati pe adjectivele
din subscala AP (de exemplu, interes, entuziasm). in timp ce, expectanta de rispuns pentru relaxare a continut un
singur item, Tn conformitate cu metodele anterioare (Montgomery & Bovbjerg, 2000). Validitatea si fidelitatea
masurilor cu un singur item sunt sustinute de cercetdrile anterioare (Allen si colab., 2022; Ang & Eisend, 2018).
Dimensiunea magnitudinii a fost evaluata utilizdnd o intrebare precum ,,Cat de multa relaxare va asteptati sa
simtiti dupa exercitiul de imagerie?". In schimb, dimensiunea fortei sau a probabilitisii percepute a fost evaluati
n mod diferit, ,,Cat de sigur sunteti cd va veti simti relaxat dupa exercitiul de imagerie?". Participantii au raspuns
pe o scala Likert de 11 puncte (0 = deloc si 10 = In mare masura), unde scorurile mai mari au indicat un nivel mai
ridicat de asteptare a raspunsului pentru fiecare dimensiune. In ceea ce priveste expectantele de raspuns pentru
emotiile pozitive, a fost calculat un scor total pentru dimensiunea magnitudini (0=.903) si a fortei (0=.929),
demonstrand o consistentd internd ridicata.
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2.3. Procedura

Faza online: Participantii au fost recrutati prin intermediul retelelor sociale si li s-a furnizat un link cu
detaliile studiului, consimtamantul initial si un formular pentru colectarea informatiilor demografice si clinice.
Studiul a fost aprobat de Consiliul de Revizuire Institutionala al Universitatii.

Faza experimentali: Participantii eligibili au participat la o sesiune de laborator de 40 de minute. Inainte
de a incepe experimentul, toti participantii au primit consimtdmantul informat in scris, detalii specifice despre
procedura si achizitionarea de date fiziologice. Faza experimentala a fost formata dintr-o etapa de baseline si etapa
de inductie emotionald bazata pe o interventie de imagerie.

Etapa de baseline. Colectarea initiald a datelor fiziologice timp de 5 minute a fost facutéa cu participantii
asezati in fata unui laptop, care au primit instructiunea de a se misca cat mai putin. La sfarsitul perioadei de
baseline, participantii au completat scalele corespunzitoare pentru TO (SRSI-3 si PANAS-PA-state). in faza
ulterioard, experimentatorul a furnizat instructiuni verbale privind eficienta imageriei Locul Sigur specifice
fiecarei conditii experimentale, instructiuni dublate de cele scrise (a se vedea tabelul 2). Dupa aceasta, participantii
au completat masurdtorile pentru evaluarea expectantelor de raspuns corespunzatoare T1.

Faza de interventie. Instructiunile pentru imageria Locul Sigur s-a bazat pe scenariul elaborat de
Roediger si colaboratorilor (2018), cu aceleasi instructiuni oferite fiecarei conditii. Instructiunile de imagerie au
fost livrate Tntr-un format audio timp de 14 minute, timp in care datele fiziologice au fost colectate continuu. Dupa
interventia de imagerie, participantii au completat ultimele scale corespunzatoare T2 (SRSI-3 si PANAS-PA-
state). La sfarsitul sesiunii experimentale, experimentatorul a efectuat un scurt debriefing pentru participantii din
conditia negativa cu privire la scopul si procedura utilizata.

Physiological indexes - continuous measures (14°)
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Figura 1: Procesul de colectare a datelor si masuratorile asociate

Expectantele au fost manipulate prin instructiuni verbale si scrise, care au fost specifice fiecarei conditii
experimentale: (1) conditie pozitiva (expectante pozitive in directia efectului tehnici de imagerie), (2) conditie
negativa (expectante negative in directia opusa efectului tehnici de imagerie si (3) conditie de control
(expectantele nu au fost manipulate).

2.4. Preprocesarea datelor psihofiziologice

Datele brute BVP au fost preprocesate in MATLAB pentru a extrage seriile de timp IBI si pentru a
corecta, la inspectia vizuala, varfurile ectopice si detectate gresit. Pornind de la seriile de timp IBI fara artefacte,
am derivat masurile cardiovasculare de interes, si anume ritmul cardiac (HR) si radacina patraticd medie a
diferentelor succesive (RMSSD). Datele brute EDA au fost preprocesate in MATLAB utilizand analiza de
descompunere continud implementatd in LedalLab (Benedek & Kaernback, 2010) pentru a estima schimbarile n
nivelul tonic al conductantei cutanate (SCL) in timpul sarcinii.

2.5. Planul de analizi a datelor
Pentru a analiza datele primare, am utilizat doud ANCOVA multivariate (MANCOVA) si o ANCOVA
univariatd pentru un design cu 3 grupuri experimentale (conditie pozitiva, conditie negativa si conditie de control)

pentru a evalua efectul grupului asupra raspunsurilor non-volitionale (raspunsuri emotionale pozitive, indicatori
cardiovasculari - HR si RMSSD si SCL analizate independent), folosind scorurile de baza ca si covariate. Prima
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analizd de MANCOVA a urmarit sa identifice diferente semnificative din punct de vedere statistic in raspunsurile
emotionale pozitive (stari de relaxare si emotii pozitive) post-inductie intre grupurile care au primit expectante
pozitive, negative si de control, controland in acelasi timp nivelurile pre-inductie de relaxare si emotii pozitive. A
doua analizd de MANCOVA a urmarit sa determine diferente semnificative din punct de vedere statistic in ceea
ce priveste indicatori cardiovasculari (HR si RMSSD) in timpul inductiei Intre grupurile care au primit expectante
pozitive, negative si de control, controland in acelasi timp nivelurile pre-inductie ale HR si RMSSD. In cazul
analizei ANCOVA univariat, s-a urmdrit determinarea diferentei semnificative din punct de vedere statistic a SCL
in timpul inductiei intre grupurile care au primit expectante pozitive, negative si de control, controland in acelasi
timp nivelurile de SCL pre-inductie. Analizele au fost efectuate in SPSS si JASP.

1. Rezultate
Verificare manipulare

Nu s-au observat diferente semnificative In caracteristicile de baza intre cele trei conditii, indicand o
randomizare reusitd. In plus, rezultatele au aratat diferente semnificative intre cele trei grupuri in ceea ce priveste
expectantele. In cazul expectantelor de rispuns pentru emotiile pozitive, rezultatele au indicat un efect
semnificativ al conditiei pentru magnitudinea expectantei [F(2, 160) = 7.30, p < .001, n2 = 0.08] si forta
expectantei [F(2, 160) = 6.59, p < .05, n2 = 0.07]. Compearatiile in perechi (corectate de Sidak) aplicate asupra
efectului principal al grupului au aratat cd conditia pozitivd a raportat semnificativ mai multe expectante de
raspuns pentru emotiile pozitive decat conditia negativa (Magnitudinea expectantei: diferenta medie = 8.59, SE =
3.04, p < .05, si Forta expectantei: diferenta medie = 9.68, SE = 3.58, p < .05). In schimb, conditia de control a
raportat semnificativ mai multe expectante de rdspuns pentru emotiile pozitive decat conditia negativa
(Magnitudinea expectantei: diferenta medie = 11.37, SE = 3.12, p <.001 si Forta expectantei: diferenta medie =
12.73, SE = 3.69, p < .05). Pentru expectanta raspunsului pentru relaxare, rezultatele au indicat un efect
semnificativ al conditiei pentru Magnitudinea expectantei [F(2, 160) = 13.96, p < .001, n2 = 0.14] si Forta
expectantei [F(2, 160) = 16.51, p <.001, n2 = .17]. Comparatiile in perechi (corectate de Sidak) efectuate asupra
efectului principal al grupului au aratat cd conditia pozitivd a raportat semnificativ mai multe expectante de
raspuns pentru relaxare decat conditia negativa (Magnitudinea expectantei: diferenta medie = 1.33, SE = .29, p <
.001, si Forta expectantei: diferenta medie = 2.04, SE = .39, p < .001). In schimb, conditia de control a raportat
semnificativ mai multe expectante de raspuns pentru relaxare decat conditia negativa (Magnitudinea expectantei:
diferenta medie = 1.41, SE = .30, p <.001, si Forta expectantei: diferenta medie = 1.91, SE= .40, p <.001). Aceste
rezultate sugereaza ca manipularea expectantelor de raspuns a fost eficienta in studiul actual.

Tabelul 3. Mediile si abaterile standard pentru raspunsurile emotionale si fiziologice precum si expectante

Positive Condition (n=57) Negative Condition (n=55) Control Condition (n= 31)

Variables Baseline Induction Baseline Induction Baseline Induction

m SD m SD m SD m SD m SD m SD
Positive Emotions 31.96 737 35.07 7.75 31.25 6.35 3136 7.97 3262 749 34.84 7.66
Relaxation States 102.35 2052 12729 2080 96.89 19.79 11454 2237 10235 2551 12474 24.97
Heart Rate 8851 13.03 8510 1236 93.07 11.99 88.17 1005 8806 1198 85.75 12.38
RMSSD 64.36 2593 68.77 4248 68.07 4538 70.03 5166 7045 3759 75.78 4736
Skin Conductance Level 116 242 1.01 145 1.05 133 61 62 96 1.30 43 38

Variables measured only once (M, SD)

RE magnitude for 7.89(1.27) 6.56 (1.89) 798 (1.47)
Relaxation
RE strength for 7.64 (2.04) 5.60(2.33) 7.51(1.84)
Relaxation
RE magnitude for 68.10 (13.90) 3950 (17.44) 70.88 (16.85)
Positive Emotions
RE strength for Positive 7028 (19.14) 60.60 (18.79) 73.33 (19.03)
Emoti

Note: RMSSD = Radacina patratica medie a diferentelor succesive; RE = Expectanta raspunsului

Analize principale - Eficienta imageriei

Efectele imageriei Locul Sigur asupra raspunsurilor emotionale pozitive

O analiza MANCOVA multivariat a investigat diferentele dintre cele trei grupuri (conditie pozitiva vs
conditie negativd vs conditie de control) In ceea ce priveste raspunsurile emotionale pozitive. Analiza a fost
semnificativa statistic, Wilks' Lambda = .92, F (4, 314) = 3.09, p < .05. Mai mult, analizele univariate au indicat

un efect statistic semnificativ pentru starile de relaxare, F (2, 158) =4.11, p <.05., n2 p = .05, respectiv pentru
emotiile pozitive, F (2, 158) =5.58, p <.05, n2 p = .06. Comparatiile in perechi ajustate post-hoc Sidak au aratat
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ca participantii din grupul pozitiv au avut scoruri semnificativ mai mari din punct de vedere statistic decat grupul
negativ pentru starile de relaxare (conditie pozitiva vs. conditie negativa, diferente medii = 9.109, p < .05) si
emotii pozitive (conditie pozitiva vs. conditie negativa, diferente medii = 3.11, p < .05; si marginal semnificativ
intre conditia de control vs. conditie negativa, diferente medii = 2.33, p =.059). Astfel, participantii din conditia
pozitiva au avut scoruri semnificativ statistic mai mari post-inductie decit cei din conditia negativa pentru starile
de relaxare si emotiile pozitive atunci cand s-a controlat nivelurile de relaxare si emotiile pozitive pre-inductie.

Emotional outcomes

Relaxation States post induction Positive Emotions post induction
145 + 40 4
140 — ag -
135 -
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Notes: 0 — Control Condition; 1 — Positive Condition; 2 — Negative Condition
*
p<.05

Figura 2. Reprezentarea grafica pentru cele trei conditii in ceea ce priveste raspunsurile emotionale
raportate dupa inductie.

Efectele imageriei Locul Sigur asupra indicatorilor fiziologici

Tn examinarea indicatorilor fiziologici de tip continui, am comparat masuritorile de baseline (un scor
mediu pentru cele 5 minute de baseline) cu masuratorile fiziologice in timpul inductiei de imagerie (un scor mediu
pentru cele 14 minute ale exercitiului). In acest sens, am efectuat o analizi MANCOV A pentru variabilele corelate
(HR si RMSSD) si o ANCOVA pentru SCL. In ceea ce priveste MANCOVA, efectul principal intre subiecti
(efectul de grup: conditie pozitiva vs conditie negativa vs conditie de control) a fost nesemnificativ din punct de
vedere statistic, Wilks' Lambda = .99, F (4, 314) = .296, p = .881. Astfel, expectantele de raspuns nu au un efect
observat asupra HR si RMSSD. O analizd ANCOVA a fost efectuatd pentru a investiga diferentele dintre cele trei
grupuri in ceea ce priveste SCL 1n timpul imageriei atunci cand nivelul de baza a fost controlat. Efectul de grup a
fost semnificativ din punct de vedere statistic, F (2, 163) = 3.48, p < .05., n2 p = .04. Comparatiile in perechi
ajustate post-hoc Sidak au aratat ca participantii din grupul pozitiv au avut scoruri semnificativ mai mari din punct
de vedere statistic In timpul inductiei decat grupul de control pentru nivelul SCL (conditie pozitiva vs. conditie de
control, diferente medii = .308, p <.05).

Physiological outcomes
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Figura 3. Reprezentare grafica pentru cele trei conditii privind indicatorii fiziologice in timpul procedurii de
inductie.

Discutii

Scopul principal al studiului nostru a fost de a adresa o limitd in intelegerea modului in care expectantele
de raspuns influenteaza raspunsurile non-volitionale dupi o inductie pozitiva in context de laborator. in mod
specific, am explorat daca oferirea de expectante pozitive, negative sau nemanipulate privind eficienta imageriei
Locul Sigur ar duce la diferente in raspunsurile emotionale pozitive (stari de relaxare si emotii pozitive) si variatii
ale indicatorilor fiziologici (HR, RMSSD si SCL).

Expectantele de Raspuns si Raspunsurile Emotionale Pozitive

Rezultatele sustin partial ipoteza noastra privind efectele expectantelor de raspuns asupra raspunsurilor
emotionale pozitive (stari de relaxare si emotii pozitive). in mod specific, atunci cand au fost controlate nivelurile
emotiilor pozitive din pre-inductie, persoanele din conditia pozitiva au raportat niveluri semnificativ mai ridicate
de relaxare si emotii pozitive dupa inductie decét cele din conditia negativa. Cu toate acestea, nu s-au observat
diferente semnificative Intre indivizii din conditiile pozitive si negative cu cei din conditia de control. Acest
rezultat sugereaza ca a avea expectante explicite si bine definite in valenta (pozitiva sau negativa) poate influenta
semnificativ experientierea emotiilor pozitive dupa o procedurd de inductie pozitiva. De exemplu, mentinerea
unor expectante pozitive cu privire la efectele imageriei Locul Sigur poate spori eficienta tehnicii si poate produce
rezultate benefice (cresterea nivelului de emotii pozitive si relaxare). In schimb, mentinerea unor expectante
negative poate diminua eficienta si poate reduce impactul pozitiv.

Rezultatele noastre se aliniaza cu Teoria Expectantei Raspunsului a lui Kirsch (1985), care presupune ca
experientele si reactiile emotionale ale indivizilor sunt modelate de expectantele lor. De asemenea, Cotet si David
(2016), prin meta-analiza lor de studii corelationale, au evidentiat ca indivizii sunt in general acurati in prezicerea
emotiilor pozitive. In plus, mai multe studii experimentale si clinice au ilustrat rolul cauzal al expectantelor de
raspuns (prin manipularea expectantelor) in influentarea emotiilor negative, cum ar fi depresia, anxietatea si
anxietatea sociala (Colloca et al., 2004; Rutherford et al., 2016; Baldwin et al., 2016). Cu toate acestea, cercetarea
privind manipularea expectantelor legate de emotiile pozitive este semnificativ limitata.

Dovezile preliminare provin dintr-o linie anterioara de cercetare care demonstreaza impactul
expectantelor asupra raspunsurilor la interventiile psihologice de tip placebo (Helfer et al., 2015; Kwan et al.,
2017; Mothes et al., 2017; Wang et al., 2020). Expectantele pozitive cu privire la o interventie placebo, cum ar fi
angajarea in exercitii fizice, conduc la o dispozitie pozitiva sau la beneficii percepute atat in timpul cat si dupa
exercitiu. Dimpotrivd, expectantele negative sunt mai susceptibile in a determina o dispozitie negativa sau la
efecte adverse percepute in urma exercitiului (Helfer si colab., 2015; Kwan si colab., 2017; Mothes si colab.,
2017). Un studiu recent efectuat de Wang si colegii sdi (2020) a explorat impactul expectantelor (pozitive,
negative si neutre) asupra raspunsurilor afective in timpul si dupa o sesiune de aerobic de intensitate moderata
timp de 30 de minute. Constatarile au aratat ca persoanele cu expectante pozitive (cum ar fi anticiparea senzatiei
de bine, energie, activare si relaxate post-exercitiu) au avut tendinta de a raporta o dispozitie pozitiva si efecte
benefice in timpul si dupa sesiune. Dimpotriva, cei cu expectante negative (asteptandu-se sa se simtd mai rau,
obositi, mai putin activi si mai putin relaxati) au experimentat un efort fizic perceput mai mare, un efect nocebo.
Studiul nostru extinde aceasta linie anterioara de cercetare 1n care rolul expectantelor a fost investigat in legatura
cu interventiile psihologice de tip placebo, concentrandu-se asupra raspunsurilor emotionale pozitive in contextul
interventiei psihologice active (Imageria Locului Sigur). Abordarea noastra ne permite s investigam interactiunea
dintre expectantele de raspuns si ingredientul tratamentului activ in determinarea emotiilor pozitive. In ceea ce
priveste contextul medical si tratamentele farmacologice, interactiunea dintre expectante si eficienta tratamentelor
active a fost studiata (de exemplu, Peerdeman si colab., 2016). De exemplu, Faria si colab. (2017) au constatat ca
persoanele care au stiut ca primesc un tratament cu escitalopram (tratament SSRI combinat cu expectante pozitive)
au raportat o reducere semnificativd a simptomelor de anxietate socialda in comparatie cu cei care au primit
escitalopram 1n conditia ascunsa (tratament SSRI fara expectante definite explicit). Constatarile noastre sunt in
concordantd cu cercetarea lor, subliniind influenta semnificativa a expectantelor pozitive asupra eficientei
tratamentelor care contin ingrediente active. In plus, studiul nostru sugereazi ca expectantele negative ar putea
diminua eficienta tratamentelor active, sustinand constatdrile anterioare legate de efectele analgezice in
gestionarea durerii (de exemplu, Kube si colab., 2020; Vase & Wartolowska, 2019). in review-ul lor sistematic,
Peerdeman si colab. (2016) au demonstrat cd modularea expectantelor privind reducerea durerii ar putea ameliora
durerea si Tmbunatati functionalitatea. Efectele medii pana la mari au fost observate pentru durerea indusd
experimental si durerea acutd procedurald, in timp ce efectele mai mici au fost observate pentru conditiile de
durere cronicad. Prin urmare, expectantele pozitive pot spori rezultatele tratamentului, In timp ce expectantele
negative pot submina eficienta interventiilor.
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Din cunostintele noastre, un singur studiu anterior a explorat influenta expectantelor de raspuns asupra
emotiilor pozitive in contextul inductiei dispozitiei pozitive. Geers si Lassiter (2002) au efectuat un studiu de
laborator in care au investigat modul in care optimismul-pesimismul modereaza relatia dintre expectante si
raspunsurile emotionale pozitive. Rezultatele lor au indicat cd persoanele pesimiste, indiferent daca au avut
expectante pozitive sau negative pentru acelasi clip de film amuzant, au experimentat niveluri mai ridicate de
afectivitate pozitiva. In schimb, persoanele optimiste cu expectante negative pentru acelasi clip au prezentat
niveluri mai scazute de afectivitate pozitiva si s-au bucurat mai putin de experientd In comparatie cu contra-
partenerii lor pesimisti (Geers & Lassiter, 2002). Spre deosebire de Geers si Lassiter (2002), studiul nostru a
examinat modul in care diferite expectante (pozitive, negative si absente) determind raspunsurile non-volitionale
n urma unei proceduri de inductie a emotiilor pozitive. Relevanta cercetérii actuale consta in potentialul sau de a
examina cauzalitatea in cadrul relatiei expectantd-experienta, oferind o intelegere mai profunda a mecanismelor
de baza implicate in experientierea emotiilor pozitive. In plus, Kirsch (1990) a sugerat ci expectantele de raspuns
au un impact mai puternic si sunt mai acurate atunci cand sunt evaluate att inainte, cat si in proximitatea temporala
a raspunsului specific asteptat.

Expectantele de Raspuns si Raspunsurile Fiziologice

Rezultatele noastre oferd perspective interesante asupra impactului diferential al expectantelor pozitive,
negative si neutre asupra raspunsurilor fiziologice, cum ar fi SCL. Persoanele din conditia pozitiva au prezentat
niveluri SCL mai ridicate decat cele din conditia de control, dupa controlul nivelului de baza. SCL este adesea
asociatd cu activarea emotionald si fiziologica (Braithwaite si colab., 2013), sugerand ca expectantele pozitive ar
putea influenta semnificativ nivelurile de activare. Rezultatul nostru este deosebit de relevant pentru interventiile
de promovare a relaxarii, indicand faptul ca expectantele pozitive fata de o tehnicd pozitiva ar putea amplifica
indicatorii fiziologici ai angajamentului emotional sau activarii emotionale.

in cazul HR si RMSSD, rezultatele noastre nu au aritat diferente semnificative intre conditii in timpul
fazei de inductie dupa controlul nivelurilor initiale. Acest rezultat contrasteaza cu rezultatele obtinute de Wang si
colab. (2020), care au obtinut un efect al expectantelor asupra RMSSD 1n timpul exercitiului aerobic. Cu toate
acestea, rezultatele lor au demonstrat doar un efect de timp atunci cand au analizat RMSSD post-exercitiu. Ei au
explorat influenta expectantelor de raspuns asupra rezultatelor sesiunilor de exercitii aerobice de intensitate
moderatd de 30 de minute. Un motiv potential pentru diferentele dintre rezultatele noastre si ale lor ar putea fi
faptul ca HR si RMSSD, indicatori ai reglarii inimii de catre sistemul nervos autonom, sunt mai sensibile la
manipuldrile psihologice in timpul unor durate mai lungi de activitate sau interventie (peste 15 minute) sau in
conditii specifice de miscare. Studiile viitoare sunt necesare inainte de a trage concluzii ferme.

Limitari si Directii viitoare

Rezultatele studiului ar trebui interpretate in contextul mai multor limitari. In primul rand, studiul a
utilizat esantionarea prin convenienta pentru a recruta participanti prin intermediul retelelor sociale si al grupurilor
universitare. Majoritatea participantilor au fost persoane sanitoase dintr-o societate colectivistd, prezentand
niveluri ridicate de bunistare, ceea ce poate limita generalizarea rezultatelor. in plus, majoritatea esantionului
nostru a fost format din femei. Studiile viitoare ar trebui sa replice aceste rezultate pe o populatie distribuitd egal
in ceea ce priveste genul, luand in considerare diferite medii culturale si socio-demografice si precum si conditii
clinice. O alta limitd importanta este reprezentata de utilizarea unui singur item pentru a evalua expectantele de
raspuns privind relaxarea. Desi masurdtorile cu un singur element au demonstrat fiabilitatea in evaluarea
constructelor unidimensionale (Allen si colab., 2022; Ang & Eisend, 2018), cercetarile viitoare ar trebui sa
utilizeze masuratori care sa cuprinda o gama mai larga de elemente pentru a evalua mai eficient acest construct.
in cele din urma, ne-am concentrat asupra influentei expectantelor de rdspuns pentru emotiile pozitive generale,
calculand un scor total mai degraba decét si examinam fiecare emotie pozitiva specific. In acest sens, o directie
importantd pentru cercetarile viitoare implicad explorarea cdt mai exactd a expectantelor de raspuns care
influenteaza diferite emotii pozitive, facand distinctia intre cele cu niveluri scazute si ridicate de activare. Studiile
comparative privind emotiile pozitive cu diferite niveluri de activare sunt cruciale pentru o intelegere mai profunda
a rolului expectantei raspunsului asupra experientierii emotiilor pozitive (Kraiss et al., 2023; McManus et al.,
2019). In plus, pe misura ce cercetarile care examineazi relatia dintre expectante si emotiile pozitive se extinde,
existd, de asemenea, posibilitatea de a compara acuratetea expectantelor de raspuns in functie de valenta
emotionald, respectiv, nivelul de activare. De exemplu, ar fi relevant sd se examineze acuratetea expectantelor de
raspuns in prezicerea emotiilor caracterizate prin niveluri scazute de activare (cum ar fi relaxarea, pentru emotiile
pozitive, si tristetea, pentru emotiile negative) in comparatie cu cele caracterizate prin niveluri ridicate de activare
(cum ar fi bucuria, pentru emotiile pozitive, si frica, pentru emotiile negative). O altd directie importanta de
cercetare este explorarea trasaturilor dispozitionale ca moderatori in dinamica dintre expectanta raspunsului si
raspunsurile emotionale. Ar fi deosebit de relevant sa se investigheze dacd influenta expectantei raspunsului
asupra emotiilor diferd in functie de variabilitatea specifica a variabilelor dispozitionale. De exemplu, cercetarile
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viitoare ar trebui sd examineze daca existenta unor niveluri diferite de constientizare emotionald conduce la
niveluri diferite de acuratete Intre expectantele de raspuns si raspunsurile emotionale.

in ciuda limitarilor mentionate anterior, rezultatele actuale oferd unele contributii importante. Dintr-0
perspectiva teoretica, constatarile noastre demonstreaza ca expectanta raspunsului pentru emotiile pozitive prezice
cu acuratete rispunsurile emotionale pozitive. In plus, datele noastre sugereazi ca expectanta raspunsului are un
impact substantial asupra raspunsurilor emotionale atunci cand acestea sunt clar definite in valentd. De exemplu,
asteptarea unui raspuns pozitiv poate spori emotiile pozitive, in timp ce asteptarea unui raspuns negativ poate
diminua emotiile pozitive Intr-o anumita situatie. Dintr-o perspectiva clinica, rezultatele noastre indica faptul ca
expectanta raspunsului poate maximiza (expectanta raspunsului pozitiv) sau minimiza (expectanta raspunsului
negativ) eficienta componentei active in tehnicile de interventie pozitiva, in special in cazul tehnicii de imagerie
a Locului Sigur. Aceste rezultate subliniaza importanta abordarii si corectarii expectantelor negative in timpul
procesului de interventie psihologici, pentru a obtine rezultate mai bune. In plus, studiul nostru contribuie
semnificativ la intelegerea expectantelor prin manipularea directd a acestora intr-un context specific. Aceasta
metoda este vitala deoarece, in mod frecvent, indivizii nu isi formeaza independent expectantele. Fenomenul
reflecta circumstantele din viata reald 1n care expectantele indivizilor sunt modelate sau influentate de o varietate
de surse, inclusiv prieteni, cunostinte sau figuri autoritare, cum ar fi profesionistii din domeniul sanatatii sau
specialistii in anumite domenii.

Concluzii

Studiul nostru a urmadrit sa adreseze o limitd in intelegerea impactului expectantelor de raspuns asupra
raspunsurilor non-volitionale in contextul unei paradigme experimentale. Am explorat efectele diferitelor
expectante (pozitive, negative sau fara expectante explicite) legate de o tehnica de inducere a dispozitiei pozitive,
imaginarea Locul Sigur, asupra raspunsurilor emotionale si a indicatorilor fiziologici. In ceea ce priveste emotiile
pozitive, atunci cand se controleazd nivelurile din pre-inductie (emotii pozitive si relaxare), persoanele cu
expectante pozitive au prezentat niveluri semnificativ mai ridicate de relaxare si emotii pozitive post-inductie
comparativ cu cele care au primit expectante negative. Nu s-au obtinut diferente semnificative intre persoanele cu
expectante pozitive si negative comparativ cu cele fard expectante manipulate, ceea ce sugereaza ca numai
expectantele clare si bine definite influenteaza semnificativ raspunsurile emotionale. Atunci cand se iau in
considerare indicatorii fiziologici, rezultatele au aratat ca persoanele cu expectante pozitive au avut niveluri de
conductanta electrica a pielii mai ridicate decat cele fara expectante manipulate, indicand faptul ca expectantele
pozitive pot spori activarea mai mult decat expectantele nemanipulate. Cu toate acestea, nu s-au observat diferente
semnificative in HR si RMSSD intre diferitele expectante, subliniind efectele complexe ale expectantelor asupra
raspunsurilor fiziologice. Astfel, rezultatele actuale demonstreaza ca expectantele de raspuns au un impact
substantial asupra experientelor emotionale subiective (emotii pozitive si relaxare) si asupra unor indicatori
fiziologici, cum ar fi SCL, dar nu pentru HR si RMSSD.

Studiul 5: Impactul Expectantei de Réaspuns asupra Eficientei Interventiei de Numérare a
Binecuvantirilor: Examinarea Rolului Moderator al Optimismului

Introducere

Interventiile de recunostinta se refera la practici sau exercitii deliberate pentru cultivarea si cresterea
sentimentelor de recunostinta. Printre acestea, lista ,,Trei lucruri bune™ (eng. ,, three good things”, TGT) este una
dintre cele mai utilizate strategii. Acest exercitiu le cere participantilor sa reflecteze, sa scrie si sa explice trei
lucruri bune care s-au intdmplat in timpul zilei si pentru care s-au simtit recunoscatori (Emmons & McCullough,
2003). Cercetarile sugereaza ca aceasta activitate simpla si rapida are o varietate de rezultate pozitive, inclusiv
cresterea afectivitatii pozitive, a fericirii, a satisfactiei cu viata, a starii de bine, imbunatatirea comportamentului
prosocial, un somn mai bun si o concentrare sporitd (Chopik et al., 2019; Cunha et al., 2019; Salces-Cubero et al.,
2019; Yang et al., 2018). in plus, lista TGT reduce in mod eficient afectivitatea negativa, simptomele depresive
si singuratatea (Bartlett & Arpin, 2019; Dickens, 2019; Salces-Cubero et al., 2019; Southwell, 2012; Yang et al.,
2018). Desi aceste rezultate sunt promitatoare, existd cunostinte limitate cu privire la mecanismele prin care
interventiile asupra recunostintei contribuie la producerea starii de bine. Studiile recente s-au concentrat din ce in
ce mai mult pe explorarea potentialilor factori mediatori care contribuie la efiecienta interventiilor de cultivare a
recunostintei.

Ipoteza ca expectantele ar putea fi responsabile pentru efectele pozitive in cazul interventiilor in
recunostinta nu este noud. Geraghty (2010) a efectuat o serie de studii investigdnd rolul expectantei de raspuns
fatd de o tehnica de recunostintd care a produs rezultate favorabile. In mod special, el a ilustrat faptul ca o
expectanta de raspuns mai mare pentru emotii pozitive a fost direct legatd de raportarea unui nivel mai ridicat de

46



emotii pozitive precum si de un nivel mai scizut de meotii negative. In plus, s-au acumulat tot mai multe rezultate,
sustindnd ca imbunatatirile starii de bine asociate cu interventiile de recunostintd se pot datora acestui proces
specific, numit expectanta raspunsului (Davis si colab., 2016; Wood si colab., 2010). in acest sens, Jans-Beken si
colab. (2020), explorand diverse interventii in recunostintd, au concluzionat ca oferirea unor instructiuni distincte
participantilor - manipularea expectantelor de raspuns fata de acelasi exercitiu - poate produce rezultate diferite.
Prin urmare, modificarea expectantelor cu privire la o interventie nu serveste doar ca o modalitate de a explora
mecanismele potentiale din spatele modificarilor in raspuns, ci ofera si o oportunitate de a optimiza interventiile.
In acest context, intelegand daci instructiunile fatd de o interventie (adica manipularea expectantelor de rispuns)
au un impact asupra eficacitatii interventiilor de recunostinta este o directie critica pentru cercetarile viitoare
(Cregg & Cheavens, 2021). Pe baza acestor rezultate, ne propunem sa contribuim la intelegerea masurii in care
expectanta raspunsului este intr-adevar mecanismul de schimbare in tehnicile de recunostintd si impactul sau
asupra rezultatelor pozitive.

Potrivit lui Kirsch si Lynn (1999), expectantele de raspuns sunt definite ca ,,anticipari ale raspunsurilor
subiective si comportamentale automate la anumite indicii situationale, iar efectele lor sunt o forma de profetie
auto-implinita" (p. 504). Expectantele de raspuns sunt considerate suficiente pentru a determina un raspuns non-
volitional, nu sunt mediate de alti factori psihologici si sunt auto-confirmatorii (Kirsch, 1985). Numeroase studii
au subliniat importanta expectantelor de raspuns ca mecanism psihologic implicat in generarea raspunsurilor non-
volitionale in diverse contexte, inclusiv tratamentul psihologic, interventiile medicale, agentii farmacologici si a
efectului placebo (Kirsch, 2019; Kirsch et al., 2015; Kirsch et al., 2014; Rutherford et al., 2017).

Kirsch (2018) a propus ca expectantele de raspuns cuprind cel putin doud dimensiuni: magnitudinea
expectantei si forta expectantei, ambele dimensiuni fiind rareori evaluate simultan in aceasi cercetare. Forta
expectantei se refera la probabilitatea subiectiva de aparitie a unei schimbari, in timp ce magnitudinea expectantei
se refera la intensitatea sau dimensiunea rezultatului asteptat (Kirsch, 1985). in plus, Kirsch (2018) a sustinut ca
expectantele de raspuns sunt fluide si se pot schimba ca raspuns la noi experiente, ceea ce evidentiaza importanta
masurdrii acestora de mai multe ori in cadrul aceluiasi studiu. Mai mult, cercetarile au indicat ca expectantele de
raspuns si dispozitia optimism-pessimism interactioneaza in modelarea reactiilor emotionale (Geers et al., 2005,
2007; Geers & Lassiter, 2002; Kern et al., 2020). Conform acestei perspective interactioniste, optimismul-
pessimismul este un moderator semnificativ pentru relatia dintre expectantele de raspuns si experientele afective.

Obiective

Obiectivul principal al acestei cercetdri a fost de a adresa o limitad majora in cea ce priveste intelegerea
eficientei interventiei de cultivare a recunostintei prin studierea rolului expectantei de raspuns in contextul unui
studiu clinic controlat si randomizat (RCT). In mod specific, ne-am propus sa investigaim daca diferite instructiuni
(pozitive, negative sau nemanipulate) fata de jurnalul de recunostintd duc la raspunsuri emotionale diferite (emotii
pozitive si negative).

Obiectivul secundar al acestei cercetéri a fost de a examina interactiunea dintre nivelurile de optimism
(scazut, mediu si ridicat) si expectantele specifice (pozitive, negative si nemanipulate) cu privire la efiecienta
jurnalelor de recunostinta.

in cele din urma, ne propunem si explordm interactiunea dintre nivelurile de optimism si diferitele fatete
ale expectantelor de raspuns, incluzand atat dimnesiunea magnitudini expectantei, cat si forta expectantei pentru
emotiile pozitive si negative, evaluate la doud momente distincte (expectantele de raspuns din ziua 1 si
expectantele de raspuns din zilele 2-7).

3. Metode
3.1. Participanti

Criteriile de includere au impus participantilor (a) varstda minima de 18 ani si (b) detinerea unui
smartphone cu acces nelimitat la internet pentru a permite desfasurarea interventiei. Participantii eligibili au fost
randomizati automat 1n una dintre cele trei conditii utilizand un Generator de Secvente Aleatorii. Un total de 529
de voluntari adulti au fost recrutati prin intermediul reteleor de socializare in perioada iunie si august 2020.
Esantionul a fost format din 462 femei (87.3%) si 67 barbati (12.7%), cu un interval de varsta de la 18 la 63 ani
(M =25.44, SD = 8.36).

Din cei 529 de participanti initiali care s-au inscris la T1, doar 151 de participanti (28,54%) s-au angajat
activ in interventia ,,numararea binecuvantarilor" pe parcursul celor sapte zile. Ulterior, doar 142 de participanti
(26,84%) au continuat si completeze masurile post-interventie la T2. In cele din urma, 111 participanti (20,98%)
au completat evaluarea ulterioara (T3).
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Figura 1: Metoda de recrutare a participantilor si de colectare a datelor

3.2. Instrumente de masurare

Emotiile pozitive si negative. Acest studiu a utilizat chestioanrul Positive Affect and Negative Affect
Schedules (PANAS, Watson et al., 1988), pentru a evalua emotiile. Scala cuprinde 20 de adjective de autoevaluare
a dispozitiei, impartite in doud categorii: jumatate din elemente masoara afectul pozitiv (AP), iar cealalta jumatate
masoara afectul negativ (AN). Ambele subscale utilizate in studiul de fatd au demonstrat o consistenta interna
buna.

Expectantele de rispuns. in acest studiu, expectantele de raspuns ale participantilor au fost evaluate
utilizand un singur item pentru fiecare dimensiune (magnitudinea expectnatei si forta expectantei) cu privire la
emotiile pozitive si negative anticipate, referindu-se la un moment specific in care va avea loc rezultatul (de
exemplu, dupa parcurgerea acestei tehnici - Ziua 1 - Ziua 7). Magnitudinea raspunsului asteptat a fost evaluata cu
intrebarea (de exemplu, ,,Cite emotii pozitive va asteptati s simtiti dupd aceastd tehnica?"), in timp ce
dimensiunea de forta sau probabilitatii percepute a fost evaluata in mod diferit (,,Cat de sigur sunteti ca veti simti
emotii pozitive dupa aceasta tehnica?"). Participantii au raspuns pe o scard Likert de 5 puncte (1 = deloc, 5 =in
mare masura), unde scorurile mai mari au indicat un nivel mai ridicat de expectantd de raspuns pentru fiecare
dimensiune. Cerercetdrile anterioare au demonstrat cd masurétorile cu un singur item sunt valide, fiabile si
adecvate pentru constructele unidimensionale (Allen et al., 2022).

Optimismul. Chestionarului Life Orientation Test-Revised (LOT-R, Scheier si colab., 1994) a fost
utilizat pentru a evalua optimismul dispozitional. Extinzand cercetarile existente care considera optimismul un
construct unidimensional (Cano-Garcia et al., 2015; Hinz et al., 2021), ne propunem sa explordm aceasta
dispozitie pe trei niveluri diferite (nivel ridicat, mediu si scazut) pentru a oferi o perspectiva mai nuantata.

3.3. Procedura si Conditiile Studiu

Expectantele au fost manipulate prin instructiuni scrise oferite inainte de parcurgerea fiecarui jurnal
electronic, corespunzatore fiecarei conditii experimentale: (1) expectante pozitive (expectante in directia efectului
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interventiei - Grupul 1), (2) expectante negative (expectante in directia opusa efectului interventiei - Grupul 2) si
(3) expectante ambigue (directia efectului interventiei nu a fost manipulata explicit - Grupul 3). Ne referim la
ultima conditie ca fiind conditia de control.

Interventia aupra recunostintei in acest studiu s-a bazat pe lista indicarii a ,,Trei lucruri bune" dezvoltata
de Emmons si McCullough (2003) si Emmons si Stern (2013), cu instructiuni identice oferite pentru toate
conditiile. Interventia a fost livrata pentru sapte seri consecutive, cu o notificare automata. Fiecare sondaj a inclus
(a) instructiuni de manipulare in functie de conditie, (b) intrebari privind expectantele de raspuns si (c) tehnica
"numararii binecuvantarilor". La o zi dupa finalizarea interventiei (cand a fost trimis sondajul PIEL cu jurnalul de
recunostintd), participantii au primit un e-mail continand un link pentru a completa masurile post-interventie (T2).

Masuratorile de la follow-up S-au colectat 0 luna mai tarziu (T3).
Intervention
7 Daily gratitude
Positive expectancies journal
Group 1

| Randomization | | Negative expectancies |

Group 1 [
Control
mn Group 1 Day 1-7 T2 3
Informed consent Response expectancies PANAS PANAS
Demographic €5

questions + DASS-21

LOT-R
PANAS

Figura 2. Procedura
3.4. Planul de analiza a datelor

Statisticile descriptive au fost calculate, reprezentate grafic si vizualizate in SPSS (George & Mallery,
2019). Ipotezele au fost testate, implicAind modele mixte liniare (cu interceptari aleatorii) in RStudio (RStudio
Team, 2019). In ceea ce priveste cele trei masuritori (T1, inainte de interventie; T2, dupa interventie; T3; follow-
up, procentul de date lipsa a fost ridicat; am utilizat imputatii multiple (Buuren & Groothuis-Oudshoorn, 2011).
Am luat in considerare datele lipsd pentru cei care nu ne-au trimis jurnalului de interventie sau nu au finalizat in
mod adecvat interventia (a se vedea figura 1). in mod specific, toti parametrii au fost calculati pe 100 de seturi de
date imputate. Pentru masuratorile zilnice, am folosit toate cazurile disponibile conform implementdrii in
modelele liniare mixte (Hedeker & Gibbons, 1997). Principalele pachete R utilizate au fost ,,mitmlI" (Grund et al.,
2023) si ,,lme4" (Bates et al., 2023). Am evaluat, de asemenea, rolul moderator al optimismului in relatia dintre
grup si raspunsurile emotionale. In cazul in care efectul de interactiune cu trei efecte (grup * timp * optimism) a
fost considerat semnificativ, am evaluat in continuare interactiunea conditie * timp pentru diferite niveluri de
optimism. Tn mod specific, deoarece este o conventie, am impartit participantii in trei grupuri in functie de nivelul
lor de optimism. Grupul celor cu optimism scazut a fost compus din cei cu niveluri cu o abatere standard sub
medie, iar grupul celor cu optimism mediu a fost compus din cei cu niveluri de optimism ntre -1 si 1 abatere
standard. In cele din urma, grupul celor cu optimism ridicat a fost alcituit din cei care aveau mai mult de o abatere
standard peste medie. Toate analizele post hoc au fost efectuate, controland erorile de tip | cu metoda ratei de
descoperire falsa (Benjamini & Hochberg, 1995).

4. Rezultate
4.1. Verificarea manipularii

Nu au aparut diferente semnificative din punct de vedere statistic privind caracteristicile de baza intre
cele trei grupuri, indicand o randomizare eficientd. Cu toate acestea, rezultatele au aratat cad manipularea
expectantelor a fost eficienta in studiul actual.
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4.2. Analiza principala - Efiecienta interventiei
Emotii pozitive

Nu a existat un efect principal semnificativ pentru grup in cazul emotiile pozitive, F (2, 694) = .20, p =
.813. Cu toate acestea, a fost gasit un efect principal semnificativ de timp, F (2, 302) = 16.17 si p < .001. In cele
din urma, nu a fost gasit un efect de interactiune semnificativ intre conditie si timp, F (4, 301) = .27 si p = .893.

Emotii negative

Nu a existat un efect principal semnificativ pentru grup in cazul emotiilor negative, F (2, 691) =1.48, p
=.227. Un efect principal semnificativ a existat pentru timp, F (2, 296) =32.14 si p <.001. In cele din urma, nu a

existat un efect de interactiune semnificativ intre conditie si timp pentru emotiile negative, F (4, 295) = .143, p =
.965.

Statisticile descriptive pentru emotiile pozitive si negative sunt prezentate in tabelul 3.
4.3. Analiza secundara - Analize de moderare

Emotii pozitive

Am obtinut o interactiune semnificativa timp * grup * optimism, cu t =-2,64 si p < 0,009.

in cazul optimismului scizut, comparatiile pe perechi la momente diferite au indicat un efect semnificativ
intra-subiecti (post-interventie vs. follow-up) pentru conditia pozitiva (t = -2.42, p < .016), respectiv, un efect
semnificativ intra-subiecti (pre-interventie vs. post-interventie) pentru conditia negativa (t = 2.41, p < .018). Cu
toate acestea, nu au fost gasite efecte semnificative intre-subiecti (pre-interventie vs. post-interventie, pre-
interventie vs. follow-up si post-interventie vs. follow-up) pentru fiecare conditie. Comparatiile in perechi au
aratat ca participantii cu un optimism scazut din toate cele trei conditii nu diferd semnificativ in ceea ce priveste
emotiile pozitive la pre-interventie, post-interventie sau follow-up (ps >.05).

in cazul optimismului mediu, comparatiile pe perechi la un moment diferit au indicat un efect
semnificativ intra-subiecti (pre-interventie vs. follow-up (t = 3.73, p <.001) si post-interventie vs. follow-up (t =
3.28, p < .001)) pentru Conditia pozitiva, un efect semnificativ intra-subiecti (pre-interventie vs. follow-up (t =
3.39, p =.001) si post-interventie vs. follow-up, (t = 3.43, p =.001)) pentru conditia negativ, respectiv un efect
semnificativ intra-subiecti (pre-interventie vs. follow-up, (t = 3.74, p <.001) si post-interventie vs. follow-up, (t
= 2.59, p <.01)) pentru conditia de control. Cu toate acestea, pentru fiecare conditie, nu s-au constatat diferente
semnificative Tntre pre-interventie vs. post-interventie (p > .05). Comparatiile pe perechi au aratat ca participantii
cu un optimism mediu din toate cele trei conditii nu diferd semnificativ in ceea ce priveste emotiile pozitive la
pre-interventie, post-interventie sau follow-up (p, >.05).

In cazul optimismului ridicat, comparatiile pe perechi la momente diferite au indicat un efect semnificativ
intra-subiecti (pre-interventie vs. follow-up (t = 2,09, p < .038) si post-interventie vs. follow-up (t = 3.06, p <
.003)) pentru conditia pozitiva, un efect semnificativ intra-subiecti (pre-interventie vs. post-interventie, (t = -2.76,
p <.006), si post-interventie vs. follow-up (t = 2.74, p <.007)) pentru conditia de control. Cu toate acestea, nu au
fost gasite efecte semnificative intre-subiecti pentru fiecare conditie. Comparatiile perechi au aratat ca participantii
cu un optimism ridicat din toate cele trei conditii nu difera semnificativ intre ei in ceea ce priveste emotiile pozitive
la pre-interventie si post-interventie (ps>.05).

Table 3. Means and standard deviations for positive and negative emotions

Variables Positive Condition (n=41) Negative Condition (n=25) Control Condition (n=45)
Pre Post Foliow-up Pre Post Follow-up Pre Post Follow-up
m SD m SD m SD m SD m SD m SD m SD m SD m SD
Positive Emotions 2848  8.36 29.19  6.04 3146 891 2827 795 30.05  5.76 32,60 740 28.97 831 2971 617 3373 815
Negative Emotions 28.03  8.79 2347 583 23.65 824 26.86 838 2260 4.60 2152 681 26.62 950 2292 5.10 2235 807
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Table 4. Optimism as moderator and positive emotions as outcome

Optimism Positive emotions at T1 Positive emotions at T2 Positive emotions at T3
N m SD N m SD N m SD N m SD

Positive Condition

High optimism 30 20.80 1.58 30 3530 8.07 5 37.00 6.04 4 44.50 7.18

Medium optimism 113 13.61 277 113 28.08 7.67 35 28.66 5.94 27 33.07 6.31

Low optimism 34 5.29 2.38 34 23.82 7.00 10 27.10 3.69 10 21.90 597
Negative Condition

High optimism 25 20.64 1.52 25 33.52 8.89 6 34.17 6.64 5 35.80 9.06

Medium optimism 134 13.91 2.85 134 28.17 7.19 28 28.93 5.18 19 32.79 5.53

Low optimism 21 5.28 2.28 21 22.61 7.75 1 37.00 - 1 13.00 -
Control Condition

High optimism 34 20.68 1.60 34 3391 6.49 14 3179 4.33 11 36.55 4.43

Medium optimism 107 13.26 2.85 107 29.00 7.90 32 30.47 5.77 27 33.78 8.10

Low optimism 32 5.40 2.74 32 23.65 8.30 10 24.40 7.13 7 29.14 11.43

Emotii negative
Nu am gasit o interactiune semnificativa timp * grup * optimism, cu t= 1,50 si p = .136.
4.4. Analiza exploratorie - Magnitudinea si Forta Expectantei
Emotii pozitive

In ceea ce priveste evolutia expectantelor pentru raspunsul de emotii pozitive, am rulat doud modele
mixte liniare cu interceptdri aleatorii in timpul masuratorilor zilnice pentru cele trei conditii. Ne-am concentrat pe
fiecare dimensiune a expectantelor de raspuns: Magnitudinea expectantei pentru emotii pozitive si Forta
expectantei pentru emotii pozitive.

Magnitudinea Expectantei pentru Raspunsul de Emotii Pozitive

In ceea ce priveste emotiile pozitive ca rezultat, nu a fost gisit niciun efect de interactiune semnificativ
intre grup * timp * optimism pentru magnitudinea expectantei raspunsului de emotii pozitive, unde F (12; 776) =
1,29 si p = 0,213.

Forta Expectantei pentru Rispunsul de Emotii Pozitive

in ceea ce priveste emotiile pozitive ca rezultat, nu a fost gasit niciun efect de interactiune semnificativ
intre grup * timp * optimism pentru forta expectnagei pentru emotiile pozitive, unde F (12; 776) = .39 si p = .965.

Emotii negative

In ceea ce priveste evolutia expectantelor de raspuns si a emotiilor negative ca rezultate, am rulat alte
doud modele mixte liniare cu interceptdri aleatorii in timpul masurii zilnice pentru cele trei conditii. Ne-am
concentrat pe fiecare dimensiune a expectantelor de raspuns: Magnitudinea expectantei pentru emotii negative si
Forta expectantei pentru emotii negative.

Magnitudinea Expectantei pentru Raspunsul de Emotii Negative

In cazul emotiilor negative ca rezultat, nu s-a constatat niciun efect de interactiune semnificativ intre
grup * timp * optimism pentru magnitudinea expecantei raspunsului de emotii negative, unde F (12; 777) = 1,69
si p =0,063.

Forta Expectantei pentru Rispunsul de Emotii Negative

in cazul emotiilor negative ca rezultat, s-a constatat un efect de interactiune semnificativ intre grup *
timp * optimism pentru puterea asteptatd pentru emotiile negative, F (12; 776) = 1.94, p <.026. Prin urmare, am
examinat modul in care conditiile, timpul si nivelurile de optimism interactioneazd pentru a influenta fortei
expectantei pentru emotii negative.

In cazul optimismului scizut, comparatiile pe perechi pentru prima zi (cand interventia este absentd) au
indicat o diferenta semnificativa intre conditia negativa si cea de control (t = 2,69, p < 0,022). Comparatiile pe
perechi in timpul interventiei (cand informatiile si interventia sunt prezente) au indicat o diferentd pozitiva
semnificativa intre conditia negativa si cea de control in cazul zilei 3 (t = 2,70, p < .015), zilei 4 (t = 2,43, p <
.023), zilei 6 (t = 3,31, p <.001) si ziua 7 (t = 3,33, p <.002), respectiv o diferentd pozitivd semnificativa intre
conditia pozitiva si conditia de control in cazul zilei 3 (t = 2,58, p < .015), zilei 4 (t = 2,58, p < .023), zilei 5 (t =
2,67, p <.023), zilei 6 (t = 4,55, p <.001) si zilei 7 (t = 2,91, p < .005),
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In cazul optimismului mediu, comparatiile pe perechi pentru prima zi (cand interventia este absent) au
indicat o diferenta pozitivd semnificativa intre conditia negativa si cea de control (t = 3,57, p < .001), respectiv o
diferenta negativa semnificativa intre conditia pozitiva si cea negativa (t =-2,40, p <.025). Comparatiile pe perechi
in timpul interventiei (cand informatiile si interventia sunt prezente) au indicat o diferentd pozitivd semnificativa
intre conditia negativa si cea de control in cazul zilei 3 (t = 2,52, p <.036), al zilei 6 (t = 2,94, p <.010) si al zilei
7 (t=2,60 p <.029), respectiv o diferenta pozitiva semnificativa intre conditia pozitiva si cea de control in cazul
zilei 6 (t=2,20, p < .042).

in cazul optimismului ridicat, comparatiile pe perechi pentru prima zi (cand interventia este absent) au
indicat un efect marginal semnificativ intre conditia negativa si cea de control (t = 2,10, p = 0,058), respectiv intre
conditia pozitiva si cea negativa (t = -2,07, p = 0,058). Comparatiile perechi in timpul interventiei au indicat orice
diferenta semnificativa intre conditii.

5. Discutii

Contrar ipotezei noastre, datele au aratat ca grupurile nu difera semnificativ in ceea ce priveste emotiile
pozitive si negative raportate la post-interventie sau follow-up. Absenta unui efect semnificativ asupra rezultatelor
ar putea fi atribuitd uneia dintre cele trei explicatii posibile. O explicatie posibild ar putea fi ca instructiunile
furnizate nu au fost suficient de solide, credibile si convingatoare pentru a provoca un efect. O alta explicatie
posibild pentru lipsa diferentelor semnificative in raspunsurile emotionale dintre grupuri ar putea fi faptul ca
expectanta de raspuns cu privire la emotii pozitiv este un mecanism relevant cu un impact major asupra emotiilor
in medii de laborator, dar nu neaparat in contexte ecologice, dupa cum au ilustrat studiile anterioare (Geraghty,
2010; Hyland & Whalley, 2008). in contextele ecologice, diferentele individuale, cum ar fi auto-selectia,
motivatia, efortul si potrivirea persoand-activitate, pot juca un rol mai important in efiecienta interventiilor online
de tip auto-ghidaj (Waits, 2017). Ultima explicatie posibila pentru rezultatele obtinute ar putea fi ca expectanta de
raspuns nu este mecanismul principal prin care opereaza interventia de cultivare a recunostintei. Sunt necesare
mai multe cercetari inainte de a se putea trage concluzii solide.

Efectele de moderare

in studiul actual, obiectivul nostru a fost sa replicim efectul moderator al optimismului, asa cum a fost
demonstrat de Geers si Lassiter (2002), atat asupra emotiilor pozitive, ct si asupra celor negative. Cu toate
acestea, am introdus o variabila tintd intermediara (nivel mediu al optimimsului) pentru a obtine o intelegere mai
nuantatd. Analizele de moderare au indicat rezultate semnificative, sugerand ca diferitele niveluri ale optimismului
interactioneaza diferit cu expectantele pozitive si cele negative 1n influentarea raspunsurilor emotionale, in special
a emotiilor pozitive, in urma unei interventii pozitive. Acest lucru subliniaza importanta adaptarii interventiilor la
populatii specifice pentru a-si maximiza beneficiile (Kloos si colab., 2022; Waits, 2017).

Optimism scazut

Persoanele cu optimism scazut in conditiile pozitive si negative au beneficiat semnificativ imediat dupa
interventie. Acest rezultat subliniazd beneficiile potentiale pentru persoanele pesimiste atunci cand li se ofera
expectante de raspuns pozitive clare si explicite cu privire la interventie. Cu toate acestea, este esential sa
interpretam rezultatele noastre cu prudenta, in special in cazul optimismului scazut In conditia negativa, deoarece
am avut un singur participant in aceasta categorie, impiedicandu-ne sa tragem concluzii ferme. Cu toate acestea,
rezultatul nostru se aliniazd cu un alt studiu, demonstrand ca persoanele pesimiste cu expectante pozitive sau
negative pentru acesi secventa video amuzanta au raportat o dispozitie pozitiva crescuta (Geers & Lassiter, 2002).
Rezultatele noastre sunt in concordantd cu meta-analizele anterioare (Davis si colab., 2016; Dickens, 2017; Wood
si colab., 2010), sugerand ca interventiile scurte de gratitudine pot aduce beneficii persoanelor pesimiste, in special
pe termen scurt.

Optimism mediu

Persoanele cu optimism moderat din toate conditiile de interventie au experimentat beneficii
semnificative si consecvente dn urma interventiei de recunostintd. Acestea au raportat emotii pozitive crescute
imediat dupa interventie si, ceea ce este important, acest efect benefic a fost mentinut o luna mai tarziu, indiferent
de tipul de instructiuni primite (expectante pozitive, negative sau absente) pe care le-au primit cu privire la
efiecienta interventiei.

Optimism ridicat

Persoanele cu optimism ridicat atdt din conditia pozitiva, cat si din cea de control au experimentat
beneficii semnificative imediate dupa finalizarea interventiei, iar aceste efecte au persistat la follow-up. In mod
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specific, persoanele optimiste care au primit expectante pozitive sau ambigue (absente) au raportat emotii pozitive
semnificativ mai mari post-interventie si o luna mai tarziu decét persoanele optimiste din conditia negativa.

in cazul persoanelor optimiste din conditia negativa, datele noastre au indicat o crestere nesemnificativa
a emotiilor pozitive la sfarsitul interventiei si la follow-up. Un model similar a fost observat Intr-un studiu realizat
de Geers si Lassiter (2002), in care optimistii care au primit expectante negative pentru o experienta pozitiva au
raportat niveluri mai scazute de in emotiile pozitive si mai putina placere a experientei in comparatie cu pesimistii
din aceeasi conditie. ITn mod interesant, aceiasi autori au sugerat ca, atunci cind nu au fost date expectante,
persoanele optimiste au raportat mai multa afectivitate pozitivd dupa un clip video placut decat pesimistii in
aceeasi conditie, similar cu rezultatele noastre. Avand 1n vedere aceste rezultate, influenta expectantelor de
raspuns asupra raspunsurilor emotionale pare evidenta in cazul persoanelor optimiste.

Masuratorile zilnice

Interactiunea dinamica dintre nivelurile de optimism si dimensiunile expectantelor de raspuns in timpul
fazei de interventie are o semnificatie clinica. Masurarea constanta a expectantelor de raspuns ne permite sa
surprindem natura lor fluida ca raspuns la noi experiente, inclusiv interactiunea cu tehnica (Kirsch, 2018).

In ziua 1, cand informatiile despre efiecienta interventiei au fost prezentate fira experientd anterioari cu
tehnica, persoanele pesimiste si persoanele cu un nivel mediu de optimism din conditia negativa au raportat o
probabilitate subiectivd mai mare (puterea expectantei) de a experimenta emotii negative in comparatie cu
omologii lor din conditia de control. Persoanele optimiste din conditia pozitiva au indicat o probabilitate subiectiva
mai micé (puterea expectantei) de a experimenta emotii negative decat persoanele optimiste din conditia negativa
sau de control. in mod similar, persoanele cu optimism mediu din conditia pozitiva au indicat o probabilitate
subiectivd mai mica (puterea expectantei) de a experimenta emotii negative decit omologii lor din conditia
negativa. Urmand aceasta logica, psihoterapeutii trebuie sa fie sensibili la nivelurile de optimism ale indivizilor
din domeniul clinic Tnainte de a oferi o doza adecvata de expectanta pozitiva pentru a optimiza rezultatele.

in timpul zilelor intermediare, cdnd instructiunile si experienta cu tehnica au co-existat, persoanele cu
niveluri scazute si medii de optimism din conditia negativd au mentinut o probabilitate subiectivd mai mare
(puterea expectantei) de a experimenta emotii negative in comparatie cu persoanele din conditia de control. Acest
rezultat confirma partial ipoteza noastra si sugereaza ca expectantele negative constante au avut un impact chiar
si atunci cand participantii au avut o experienta sistematica cu tehnica pozitiva, in special pentru indivizii cu
niveluri scazute sau medii de optimism.

Limite si Directii viitoare

Rezultatele din acest studiu trebuie interpretate in lumina mai multor limite. Tn primul rand, studiul a
recrutat un esantion de convenientd prin intermediul retelelor sociale si al grupurilor universitare. Majoritatea
participantilor au fost persoane sanitoase dintr-o culturad colectivista cu niveluri ridicate de bunistare, ceea ce
poate limita generalizabilitatea rezultatelor. Studiile viitoare ar trebui sd urmareasca replicarea acestor rezultate
pe un esantion mai divers, luand in considerare mediile cultural si sociodemografice diverse, precum si conditia
clinica. in special, persoanele cu optimism scizut sau crescut au fost subreprezentate in esantionul nostru, in
special la masuratorile follow-up (conditia negativa). in al doilea rand, esantionul nostru a fost format predominant
din femei. Prin urmare, este important sa se replice aceste rezultate pe esantioane distribuite egal in functie de
gen. In al treilea rand, studiul a avut o rata ridicata de abandon, tipica interventiilor online auto-ghidate. Este
posibil ca rezultatele noastre sd nu fie generalizabile la cercetarea in laborator, atunci cand participantii sunt mai
motivati de factori extrinseci.

Concluzii

Rezultatele noastre se adauga la cunostintele existente, indicand practicarea zilnica a unei tehnici scurte
bazatd pe enumerare a lucrurilor pentru care sa fii recunoscator poate servi ca o modalitate eficienta, ieftina si
ecologica de a reduce emotiile negative si de a favoriza emotiile pozitive la persoanele sanatoase. Desi
expectantele de raspuns nu s-au dovedit a fi mecanismul principal in efiecienta interventiilor de recunostinta,
rezultatele noastre indica faptul cd unele expectante de raspuns (de exemplu, expectantele de raspuns pentru
emotiile pozitive) pot fi mai eficiente decat altele in obtinerea rezultatelor dorite. In plus, rezultatele noastre au
aratat ca efectul interventiei asupra emotiilor pozitive a fost moderat de nivelul de optimism prezent la inceputul
interventiei. In conditia pozitiva, persoanele cu optimism ridicat sau mediu au beneficiat post-interventie si follow-
up, Tn timp ce persoanele pesimiste au beneficiat numai post-interventie. in conditia negativa, persoanele cu
optimism mediu au beneficiat substantial post-interventie si follow-up. Tn schimb, doar pentru persoanele
pesimiste din aceasta conditie, beneficiul pare sa fie pe termen scurt (post-interventie). Pentru conditia de control,
numai persoanele cu optimism ridicat sau mediu au beneficiat semnificativ in urma interventiei, in timp ce
persoanele pesimiste nu au beneficiat. In general, rezultatele noastre sugereazi ci expectantele pozitive (de
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exemplu, expectanta de raspuns pentru emotiile pozitive) poate spori efectele benefice ale unei interventii de
recunostintd in unele cazuri. Aceste constatdri pot ajuta cercetatorii si practicienii in crearea, personalizarea,
implementarea si dezvoltarea viitoarelor interventii bazate pe recunostinta.

CAPITOLUL IV. CONCLUZII SI IMPLICATII GENERALE

La nivel conceptual, ne-am concentrat pe explorarea asocierii multifatetate dintre expectanta raspunsului
si emotiile pozitive. In mod specific, am urmarit si determinim dacd expectanta raspunsului si emotiile pozitive
sunt asociate semnificativ si cum evolueazi aceasti relatie in timp. In plus, am investigat potentialul rol mediator
al expectantei raspunsului in influentarea raspunsurilor emotionale pozitive. Fiecare dintre aceste obiective a fost
analizat sistematic Tn cadrul primelor trei studii. Rezultatele acestor studii ofera o intelegere nuantata a relatiei
dintre expectanta raspunsului si emotiile pozitive, evolutia acestei relatii si orice tendinte sau schimbari care apar
in timp si in contexte diferite. In ultimele doud studii, am urmarit s investigam rolul diferitelor expectante de
raspuns (pozitive, negative sau nemanipulate) in impactarea emotiilor pozitive in urma a doua interventii pozitive
oferite atat intr-un context de laborator, cat si intr-un mediu ecologic. Aceste rezultate oferd contributii
semnificative atdt la nivel teoretic, cat si practic, adresdnd o limita criticd in Intelegerea modului in care
expectantele de raspuns influenteaza emotiile pozitive In contexte pozitive.

4.1. IMPLICATII TEORETICE, CONCEPTUALE SI CLINICE

Primul obiectiv al prezentei teze a fost de a cuantifica relatia dintre predictia emotionald si emotiile
pozitive. Pentru a realiza acest lucru, am efectuat doud meta-analize separate. Prima analiza a examinat puterea
asocierii dintre predictiile emotionale si emotiile experimentate (Studiul la). A doua analizd a investigat
amploarea discrepantelor dintre aceste predictii si experientele raportate (Studiul 1b). Constatarile noastre au
demonstrat ca predictiile sunt in general acurate intr-un sens relativ, sustinute de Teoria Expectantei Raspunsului
(Kirsch, 1985, 1990), cu o marime a efectului medie spre mare pentru aceasta asociere (r = 0,45). Cu toate acestea,
atunci cand se ia in considerare inacuratetea acestor predictii in sens absolut, rezultatele noastre releva o marime
a efectului mica, dar semnificativa din punct de vedere statistic pentru discrepante (g = 0.18), in concordanta cu
linia de cercetare a predictiilor afective (Gilbert & Wilson, 2007, 2009). Pe baza modelului teoretic introdus de
Cotet si David (2016), care operationalizeaza predictiile afective ca o subcomponenta a dimensiunii expectantelor
de raspuns, ne-am propus sa explordm natura asocierii dintre expectantele de raspuns si experientierea emotiilor
pozitive. Din cunostintele noastre, am efectuat primul studiu metanalitic in care au fost testati moderatori teoretici
si demografici specifici pentru relatia dintre predictiile afective si trairea emotiilor pozitive. La nivel conceptual,
constatdrile noastre nu numai cd au cuantificat relatia dintre predictiile emotionale si emotiile pozitive, extinzand
numarul de studii privind emotiile pozitive incluse Tn meta-analiza anterioara realizatd de Cotet si David (2016),
dar au demonstrat, de asemenea, cd moderatorii specifici au jucat un rol semnificativ. Natura evenimentului, cadrul
de referinta pentru experienta si procentul de participanti de sex feminin au influentat ambele relatii. in mod
specific, acuratetea predictiilor emotionale a fost mai mare atunci cand expectantele pentru emotii pozitive erau
in relatie cu evenimente cu valenta pozitive (Studiul 1a). In schimb, discrepantele au fost mai pronuntate atunci
cand predictiile emotionale pentru emotii pozitive s-a facut in contextul unor evenimente negative (Studiul 1b).
in plus, asocierea dintre predictii si emotiile pozitive a fost mai puternici atunci cind emotiile au fost raportate cu
privire la un anumit eveniment focal (Studiul 1a). in schimb, discrepantele dintre predictii si emotiile reale au fost
mai evidente atunci cand emotiile au fost raportate in termeni generali (Studiul 1b). In cele din urma, proportia
participantilor de sex feminin a avut un impact semnificativ asupra preciziei emotionale atit in termeni relativi,
cat si absoluti.

Al doilea obiectiv a fost de a explora rolul mediator al expectantei de raspuns asupra relatiei dintre
expectantele generalizate si emotiile pozitive, masurate atat subiectiv (emotii pozitive si stari de relaxare), cat si
fiziologic (SCL, RMSSD si HR). In mod specific, studiul 2 a continut opt analize de mediere paralele pentru a
examina influenta expectantei de raspuns (atit in ceea ce priveste magnitudinea, cat si forta expectantei) asupra
relatiei dintre optimism si diverse raspunsuri non-volitionale (stari de relaxare, emotii pozitive, HR, RMSSD si
SCL). Rezultatele primelor patru modele au indicat cd numai dimensiunea magnitudinii expectantei pentru
raspunsul de relaxare a mediat semnificativ relatia dintre optimism si starile de relaxare si dintre optimism si
nivelul de conductantd electrica a pielii (SCL), un indicator fiziologic al activarii emotionale. Aceste rezultate
sugereaza ca optimismul cu privire la viitor nu conduce automat la rezultate pozitive, cum ar fi relaxarea intr-un
context specific. Tn schimb, un nivel crescut al expectantei raspunsului cu privire la magnitudinea relaxarii este
esentiald pentru experientierea relaxarii in anumite situatii. in ceea ce priveste ultimele patru modele testate,
rezultatele noastre au aratat cd nicio dimensiune a expectantei de raspuns (magnitudinea sau forta) pentru emotiile
pozitive nu a mediat relatia dintre optimism si emotiile pozitive, nici la nivel subiectiv, nici la nivel fiziologic
(HR, RMSSD si SCL). La nivel teoretic, acest studiu a adresat o limita in literatura de specialitate prin testarea
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contributiei concurente a dimensiunilor magnitudinii si a fortei expectantei de raspuns, clarificand rolul lor distinct
asupra raspunsurilor non-volitionale. La un nivel practic, rezultatele actuale indica faptul ca instructiunile pozitive
care adreseaza magnitudinea expectantei in ceea ce priveste impactul unei interventii de relaxare ar putea fi
esential pentru eficienta acesteia. In mod specific, incurajarea expectantei raspunsului pentru emotii specifice,
cum ar fi relaxarea, ar putea fi mai benefica decat inducerea expectantei raspunsului pentru rezultate pozitive in
general, cum ar fi emotiile pozitive, in promovarea unei mai bune aderente la tratament.

Al treilea obiectiv al cercetarii noastre a fost investigarea longitudinald a relatiilor dintre diferitele
expectante pozitive (expectanta rdspunsului, speranta raspunsului si optimismul) si emotiile pozitive
experimentate pe termen scurt (TO - T1, doua saptdmani) si pe termen lung (TO - T2, patru luni) Tn timpul
pandemiei COVID-19. Primul obiectiv al acestui studiu a fost de a determina ce tip de expectanta prezice cel mai
bine emotiile pozitive pe termen scurt si pe termen lung. Dupa cum s-a anticipat, rezultatele noastre au indicat ca
expectanta de raspuns a prezis emotiile pozitive pe termen scurt (doud saptamani mai tarziu - T1), optimismul a
prezis emotiile pozitive pe termen lung (patru luni mai tarziu - T2), iar scorul de discrepanta (speranta de raspuns
- expectanta de raspuns) a prezis negativ emotiile pozitive pe termen scurt (T1). Al doilea obiectiv al studiului
longitudinal a fost de a explora relatiile dinamice bidirectionale dintre emotiile pozitive si expectantele pozitive.
Rezultatele noastre au sustinut o interactiune reciprocd pe termen scurt intre expectante si emotii pozitive. Cu
toate acestea, pe termen lung, numai optimismul influenteazi emotiile pozitive. in ceea ce priveste contributia
expectantelor de raspuns, rezultatele noastre au demonstrat efectul lor benefic in determinarea emotiilor pozitive
si a cognitiilor pozitive (de exemplu, speranta de raspuns) pe termen scurt, facilitand in acelasi timp o mentalitate
pozitiva (optimism) pe termen lung in timpul unui context advers, cum ar fi pandemia COVID-19. Dintr-o
perspectiva teoretica, rezultatele actuale ne imbunatitesc intelegerea asupra interactiunii robuste dintre
expectantele pozitive si mentinerea emotiilor pozitive in timpul perioadelor stresante. Acesta este primul studiu
care integreaza toate aceste variabile intr-un design longitudinal, sporind astfel intelegerea noastrd asupra
factorilor de protectie implicati intr-un raspuns rezilient in timpul crizelor. in cele din urmi, pe o not practica,
aceste rezultate subliniazd importanta practicienilor clinicieni de a monitoriza atent expectantele pacientilor in
timpul crizelor. iImbunatitirea expectantelor de raspuns pentru rezultate pozitive este cruciala pentru imbunatitirea
bunastarii psihologice a indivizilor, iar abordarea credintelor nerealiste sau nefolositoare poate avea un impact
semnificativ asupra progresului lor. Reducerea scorului discrepantei (cresterea nivelului de expectanti a
raspunsului pentru rezultate pozitive) poate fi, de asemenea, relevantd pentru cultivarea optimismului si a
emotiilor pozitive precum si pentru reducerea stresului in situatii dificile.

Al patrulea obiectiv al studiului nostru a fost de a manipula expectantele de raspuns si de a evalua
influenta acestora asupra experientelor emotionale prin doui studii separate. In mod specific, am explorat daca
oferirea expectantelor pozitive, negative sau nemanipulate in ceea ce priveste eficienta unei interventii pozitive ar
duce la diferente in raspunsurile emotionale.

in Studiul 4, am derulat un studiu experimental pentru a explora impactul expectantelor de rispuns asupra
raspunsurilor emotionale (emotii pozitive in general si relaxare) si nivelurile fiziologice (HR, RMSSD si SCL),
folosind o tehnica de imagerie numita ,,Safe Place". Aceasta interventie a avut loc intr-o singura sesiune in context
de laborator si a fost conceputa pentru a observa efectele imediate ale expectantelor manipulate asupra starilor
emotionale ale participantilor intr-un mediu controlat. Ipoteza noastra privind raspunsurile emotionale (stérile de
relaxare si emotiile pozitive) a fost partial sustinutd. Mai exact, dupa controlul nivelurilor initiale ale raspunsurilor
emotionale pozitive, persoanele din conditia pozitiva au raportat niveluri semnificativ mai crescute de relaxare si
emotii pozitive dupa inductie decat cele din conditia negativd. Cu toate acestea, nu au existat diferente
semnificative intre conditiile pozitive si de control sau intre conditiile negative si de control. Acest lucru sugereaza
ca expectantele explicite si bine definite, pozitive sau negative, pot influenta semnificativ experientele emotionale
in urma unei proceduri de inductie emotionald pozitiva. Dintr-o perspectiva clinicd, mentinerea expectantelor
pozitive cu privire la efectele unei tehnici psihologice poate spori eficienta acesteia si poate produce rezultate
benefice, cum ar fi intensificarea emotiilor pozitive si de relaxare. Dimpotriva, expectantele negative pot reduce
eficienta acesteia si pot diminua aceste efecte pozitive. Rezultatele noastre privind indicatorii fiziologici (HR,
RMSSD si SCL) ofera o perspectivd importanta asupra efectelor diferite ale expectantelor pozitive, negative si
neutre. in mod specific, dupa controlul nivelurilor de baseline, persoanele din conditia pozitivd au prezentat
niveluri de SCL mai ridicate decat cele din conditia de control. Acest rezultat sugereaza ca expectantele pozitive
pot influenta semnificativ nivelul de activare fiziologica. Aceste rezultate sunt deosebit de relevante pentru
interventiile care promoveaza relaxarea, demonstrand ca expectantele pozitive fatd de o tehnicad de relaxare (de
exemplu, expectanta relaxarii si confortului de la un exercitiu de imagerie) pot modifica in mod eficient nivelul
de activare fiziologicd. La un nivel practic, aceste rezultate subliniaza importanta practicienilor de a monitoriza si
gestiona in mod activ expectantele pentru a spori eficienta terapeutica. Prin cresterea expectantelor de raspuns
pentru rezultate pozitive si modificarea celor negative, clinicienii pot Imbunatati rdspunsurile emotionale si
fiziologice la tratament.

Tn studiul 5, ne-am extins cercetarea intr-un cadru mai naturalist prin derularea unui studiu clinic
controlat randomizat (RCT) pentru a evalua influenta diferitelor expectantelor de raspuns asupra emotiilor Intr-un
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cadru de interventie pozitiva. Aceasta interventie a fost desfasurata pe parcursul a sapte zile consecutive intr-un
context ecologic, permitandu-ne sd evaluam impactul prelungit al manipuldrilor expectantelor asupra
raspunsurilor emotionale in timp si in mediile zilnice ale participantilor. in plus, am cautat si investigim daca
nivelurile de optimism influenteaza relatia dintre tipurile specifice de expectante (pozitive, negative si lipsa
acestora) si raspunsurile emotionale (atat pozitive, cat si negative). De asemenea, am examinat modul in care forta
si magnitudinea expectantelor de raspuns influenteaza aceste raspunsuri emotionale. in ceea ce priveste analiza
principald, contrar ipotezei noastre, datele nu au relevat diferente semnificative in ceea ce priveste emotiile
pozitive si negative raportate post-interventie intre grupuri. Cu toate acestea, rezultatele noastre indica faptul ca
expectanta raspunsului, ca mecanism implicat in eficienta interventiilor psihologice, este un fenomen complex.
La nivel conceptual, analiza noastra secundara a sugerat cd raspunsurile emotionale (de exemplu, emotiile
pozitive) nu sunt influentate exclusiv de valenta congruenta a expectantei de raspuns (de exemplu, expectanta de
raspuns pentru emotii pozitive), ci si de expectante cu valenta opusa (de exemplu, expectanta de raspuns pentru
emotii negative). in cele din urma, rezultatele noastre sustin interactiunea dintre expectantele specifice si nivelul
de optimism al unei persoane (scizut, mediu si ridicat) in modelarea raspunsurilor emotionale. In special,
persoanele cu optimism scazut in conditiile pozitive si negative au beneficiat semnificativ imediat dupa
parcurgerea interventiei. Persoanele cu optimism moderat in toate conditiile de interventie au raportat emotii
pozitive crescute imediat dupd interventie si follow-up. Persoanele cu optimism ridicat atit din conditii pozitive
si de control au raportat beneficii semnificative imediat dupa finalizarea interventiei, iar aceste beneficii s-au
mentinut la follow-up. Tntr-o notd practicd, aceste rezultate subliniaza importanta personalizarii interventiilor
pentru a se adresa populatiilor specifice pentru a maximiza eficienta acestora.

4.2. Inovatii Metodologice

Pe langa implicatiile teoretice si clinice discutate anterior, aceastd teza abordeazd mai multe limite
metodologice din literatura de specialitate privind expectantele de rispuns pentru emotiile pozitive. In primul
rand, prin utilizarea unei abordari meta-analitice, am obtinut o perspectivd mai precisd asupra asocierii dintre
expectante si emotii pozitive. In al doilea rand, folosind un design longitudinal, am avansat semnificativ in
intelegerea influentei expectantelor de raspuns asupra raspunsurilor emotionale pozitive Tn timp - o relatie
neexploratd anterior. Aceastd metoda evidentiaza schimbarile temporale, adresand un gol important in literatura
existenta. in plus, design-urile experimentale reprezinti o imbunitatire semnificativa fata de natura predominant
corelationald a studiilor anterioare, oferind contributii substantiale la domeniu.

O contributie esentiald a acestei cercetari este confirmarea faptului ca expectanta raspunsului poate
influenta raspunsurile non-volitionale atat la nivel subiectiv, cét si fiziologic - 0 confirmare Tn acord cu mai multe
studii anterioare (de exemplu, Rutherford et al., 2016; Wang et al., 2020; Kwan et al., 2017; Mothes et al., 2017;
Peerdeman et al., 2016; Faria et al., 2017; Kube et al., 2020; Vase & Wartolowska, 2019). Tn mod specific, am
demonstrat cd expectanta raspunsului impacteaza emotiile pozitive la ambele niveluri (subiectiv si fiziologic) in
timpul procedurilor de inductie emotionald pozitiva in conditii de laborator, utilizand aplicatii de relaxare VR (de
exemplu, ,,Nature Treks VR — Green Meadows”) si tehnici de imagerie (de exemplu, ,,Safe Place”). Mai mult,
cercetarea noastra a testat eficienta diferitelor interventii pozitive si a explorat mecanismele lor de schimbare,
oferind informatii importante despre modul in care aceste interventii pot functiona. in plus, utilizarea metodelor
de randomizare si includerea conditiilor active de control sporeste validitatea rezultatelor noastre. Toate
interventiile pozitive utilizate in studiile noastre au avut o validitate ecologica ridicata. In Studiul 2, aplicatia VR
a simulat o plimbare in naturd. Tehnica experientiald din Studiul 4 a implicat imaginarea unui loc sigur, iar in
Studiul 5, jurnalul de recunostintd a fost administrat online prin intermediul telefonului mobil. Contextul din
studiul 3 a fost un scenariu complex si real reprezentat de inceputul pandemiei COVID-19.

in cele din urma, o alta contributie metodologicd a cercetirii noastre este investigarea concomitenti a
dimensiunilor expectantei raspunsului - magnitudinea si forta - in mai multe studii (Studiul 2, Studiul 4 si Studiul
5), o combinatie rareori examinata in acelasi design de cercetare. In plus, am evaluat expectanta raspunsului in
raport cu emotiile pozitive generale (Studiul 3 si Studiul 5) si emotii pozitive specifice precum relaxarea (Studiul
2 si Studiul 3). In Studiul 5, am masurat expectanta raspunsului de mai multe ori pentru a surprinde mai bine
natura sa dinamica.

4.3. Concluzii Generale
Principalele rezultate derivate din studiile incluse in aceasta teza pot fi rezumate dupa cum urmeaza:

1. Prin studiul meta-analitic, aceasta lucrare contribuie la literatura asupra predictiilor emotionale si a
emotiilor pozitive. Studiul 1a a demonstrat o marime a efectului medie spre mare pentru aceasta asociere
(r =0.45), in timp ce Studiul 1b a indicat 0 marime mica, dar semnificativa din punct de vedere statistic
a efectului pentru discrepante (g = 0.18). Valenta evenimentului, cadrul de referinta pentru experienta si
procentul de participanti de sex feminin au moderat ambele relatii.
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2. Dimensiunea magnitudinii expectantei raspunsului pentru relaxare a mediat semnificativ relatia dintre
optimism si starile de relaxare, respectiv dintre optimism si nivelurile de conductanta electrica a pielii
(SCL), un indicator fiziologic al activarii emotionale.

3. Expectanta de raspuns a prezis emotiile pozitive pe termen scurt, optimismul a prezis emotiile pozitive
pe termen lung, iar scorul de discrepanta (Speranta de raspuns - Expectanta de rdspuns) a prezis negativ
emotiile pozitive pe termen scurt. De asemenea, pe termen scurt, expectantele si emotiile pozitive s-au
influentat reciproc, in timp ce pe termen lung, numai optimismul a prezis emotiile pozitive.

4. Expectantele de raspuns pot influenta nivelurile subiective si fiziologice. Persoanele care au primit
expectante pozitive au raportat niveluri semnificativ mai ridicate de relaxare si emotii pozitive (dupa
controlul nivelurilor din baseline) dupéd inductia pozitivdi comparativ cu persoanele care au primit
expectante negative. De asemenea, dupa controlul nivelurilor din baseline, persoanele care au primit
expectante pozitive au raportat o conductantd cutanata semnificativ mai mare (SCL) (dupa controlul
nivelurilor din baseline) dupa inductia pozitiva decat persoanele care nu au primit expectante explicite.

5. O scurta interventie zilnica de recunostinta s-a dovedit a fi o metoda eficientd, ieftind si ecologica de
reducere a afectului negativ si de crestere a afectului pozitiv, indiferent de expectantele indivizilor
(pozitive, negative sau absente). Expectantele de raspuns nu a fost un mecanism semnificativ care sa
explice eficienta interventiei de recunostintd administrata n context ecologic. Cu toate acestea, analiza
secundara a indicat ca diferite niveluri de optimism (scazut, mediu si ridicat) interactioneaza diferit cu
expectantele pozitive si negative 1n influentarea raspunsurilor emotionale, in special a emotiilor pozitive.

4.4. Limite si Directii viitoare

O limita semnificativa a acestei teze este reprezentativitatea esantionului, deoarece participantii au fost
recrutati prin intermediul retelelor sociale si al grupurilor universitare. Esantioanele din studiile noastre au fost
constituite predominant din femei, de varsta relativ tanara, in principal studenti, care erau in intregime caucazieni
si proveneau dintr-o societate colectivistd. Aceasta lipsa de diversitate in esantionul nostru restrange posibilitatea
de generalizare a rezultatelor noastre. Este esential ca cercetarile viitoare sa replice aceste rezultate folosind
esantioane mai mari $i mai diverse. Acestea ar trebui sa includa si membri mai in varsta ai comunitatii, realizarea
unei distributii mai echilibrate a genurilor si incorporarea participantilor din diferite grupuri etnice. Includerea
unor esantioane diverse va spori aplicabilitatea constatarilor noastre la o populatie mai larga.

O alta directie importanta pentru cercetarile viitoare implica replicarea rezultatelor noastre in populatiile
clinice. De exemplu, persoanele cu anxietate clinicd, care au adesea dificultati cu relaxarea, pot avea anumite
niveluri specifice ale expectantelor de raspuns, cum ar fi in cazul relaxarii (de exemplu, expectanta de raspuns
pentru relaxare). Dimpotrivé, persoanele cu depresie sunt caracterizate de expectante pesimiste cu privire la viata,
ceilalti si ei ingisi, care pot interfera cu expectantele lor de raspuns pentru emotiile pozitive. Prin urmare,
interactiunea complexa dintre cognitii si emotii in esantioanele clinice necesita investigatii suplimentare cu privire
la modul in care expectantele de raspuns pentru emotiile pozitive afecteaza experientele emotionale
corespunzatoare.

in timp ce studiile 1, 2, 3 si 4 au demonstrat asocierea dintre expectantele de raspuns si emotiile pozitive,
aceasta relatie nu a fost observata in studiul 5. Pentru a adresa aceastd inconsecventa, cercetarile viitoare ar trebui
sa ofere instructiuni suficient de solide, credibile si convingatoare. Utilizarea mai multor moduri de oferire a
informatiilor, cum ar fi formularile verbale, scrise si video, ar putea spori eficienta. Dezvoltarea unui rationament
cuprinzdtor si credibil care sporeste increderea in rezultatul asteptat este cruciald, in special in contextele
ecologice, cum ar fi aderenta la interventiile online.

In cele din urma, meriti mentionate unele limitiri metodologice notabile in studiile noastre. Desi am
evaluat expectantele de raspuns legate de raspunsuri emotionale pozitive specifice si generale, am folosit un singur
item pentru a masura emotiile pozitive generale in studiile 4 si 5. in schimb, in Studiul 3, un singur item a masurat
expectantele de raspuns in mod specific pentru relaxare. Desi masuratorile cu un singur item sunt cunoscute pentru
fiabilitatea lor in evaluarea constructelor unidimensionale, cercetarile viitoare ar trebui sa utilizeze masuratori mai
cuprinzitoare care sd includa mai multi itemi pentru a evalua mai acurat aceste constructe. Continuarea acestei
linii de cercetare ar fi beneficd pentru studiile viitoare pentru a investiga daca impactul expectantelor de raspuns
asupra emotiilor pozitive variaza in functie de nivelurile de activare ale acestora. In mod specific, este esential sa
se investigheze acuratetea expectantelor de raspuns in influentarea emotiilor caracterizate prin niveluri scazute de
activare, cum ar fi relaxarea, si niveluri moderate de activare, cum ar fi fericirea, fatd de cele cu niveluri ridicate
de activare, cum ar fi incantarea. Realizarea studiilor comparative privind emotiile pozitive cu diferite niveluri de
activare este esentiala pentru a ne Imbunatati intelegerea asupra rolului expectantelor de raspuns in modelarea
emotionalitatii pozitive.

In timp ce studiile 2 si 3 au demonstrat contributia expectantelor de rispuns (de exemplu, expectantele
de raspuns pentru emotiile pozitive) in influentarea indicatorilor fiziologici asociati cu experientele emotionale
pozitive, cum ar fi nivelul de conductanta a pielii (SCL), dar nu si altele, cum ar fi ritmul cardiac (HR) si media
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patratelor diferentelor succesive (RMSSD), sunt necesare studii viitoare. De exemplu, masuratori obiective mai
riguroase, cum ar fi metodele de imagistica prin rezonanta magnetica functionala (fMRI), ar putea oferi informatii
mai concludente i mai valoroase cu privire la mecanismele biologice care stau la baza expectantelor si a
experientierii emotiilor pozitive. Utilizarea metodelor fMRI in studiile viitoare are un mare potential in furnizarea
de informatii mai concludente si valoroase cu privire la mecanismele biologice care stau la baza expectantelor si
a experientei emotionale pozitive.

Avand in vedere natura dinamica a expectantelor, sunt necesare studii viitoare pentru a surprinde evolutia
expectantelor de raspuns si impactul acestora asupra raspunsurilor non-volitionale. Chiar si 1n studiul 5, in care
am masurat expectantele de raspuns de mai multe ori in timpul etapei de interventie, interactiunea dintre
expectante si experientierea emotiilor pozitive necesita inca a fi abordate. Utilizarea evaludrilor momentane
ecologice (EMA) ar permite colectarea datelor in timp real privind raspunsurile emotionale in medii naturale.
Aceasta abordare ne-ar imbunatati intelegerea dinamicii dintre expectantele de raspuns pentru emotiile pozitive
si experientele emotionale din viata de zi cu zi. Cu toate acestea, discrepantele si congruentele pot fi adresate prin
compararea rezultatelor obtinute in context de laborator cu datele EMA, oferind o intelegere mai nuantatd a
modului in care expectantele de riaspuns modeleaza experientele emotionale in afara mediilor controlate. in plus,
cercetarile viitoare ar putea utiliza metode statistice mai avansate, cum ar fi analiza in retea, pentru a surprinde
mai bine rolul expectantelor de raspuns in raport cu functionarea emotionala.

O alta directie de cercetare importantd implicd examinarea trasaturilor dispozitionale ca moderatori in
relatia dintre expectanta raspunsului si raspunsurile emotionale pozitive. Este esential sa se determine daca
impactul expectantei raspunsului asupra emotiilor variazd in functie de diferitele niveluri in trasaturile
dispozitionale. De exemplu, studiile viitoare ar putea explora modul in care variatiile in dispozitia de mindfulness
a unui individ influenteaza alinierea dintre expectantele de raspuns si emotiile raportate.
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