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2. Designuri experimentale randomizate

Existd doua tipuri principale de designuri experimentale (Gravetter, Forzano, 2018; Marzyk
et al., 2005): cu grupuri independente sau neinrudite, in care participan{i diferiti sunt
distribuiti In conditii diferite, si cele cu masuri repetate, grupuri dependente sau inrudite,
in care aceiasi participanti trec prin toate (sau unele) conditiile experimentale.

2.1. Designuri cu grupuri independente

Acestea presupun distribuirea aleatorie a participantilor in grupe — grup interventie versus
grup de control (design cu grupe randomizate posttest) sau grup cu interventie diferita
(design cu grup de comparare posttest). La finalul interventiei este mdsuratd variabila
dependentd. Cu referire la exemplul in care se analiza efectul experientei virtuale asupra
fricii de zbor, participantii sunt distribuiti aleatoriu, fie in conditia de interventie care pre-
supune experienta zborului in realitate virtuald, fie in grupul de control care nu experimen-
teazd zborul in realitatea virtuala. La finalul celor zece saptdméni de interventie se misoara
teama de a zbura in ambele grupe. Un alt tip de design este cel cu grupe randomizate pre-
test-posttest, in care participantii sunt distribuiti aleatoriu 1n grupe si apoi fiecare grup este
pretestat cu privire la nivelul variabilei dependente. Ulterior, un grup primeste interventia,
iar altul nu este supus interventiei (grup de control); dupa interventie, ambele grupuri sunt
masurate privind variabila dependenti (posttest). Pentru exemplul anterior, teama de a zbura
ar trebui masuratd inainte (pretest) si dupd interventie (posttest). Aceste designuri sunt
folosite adesea in primele etape de validare ale unei interventii, cAnd este examinatd efica-
citatea unei interventii. In cazul in care studiul indica faptul ci tratamentul este eficace,
cercetatorul ar putea sd testeze ipoteze mai specifice ale tratamentului — cum ar fi exami-
narea eficacitdtii tratamentului pe alte populatii, compararea cu alte tipuri de tratament sau
examinarea acestuia 1n asocicre cu alte interventii (Marzyk ef al., 2005).

Utilizarea pretestului are doud avantaje principale: ne permite sa determindm daca ran-
domizarea a functionat in sensul echivaldrii grupurilor inainte de manipularea experimentald,
dar si sa stabilim dacd a aparut o schimbare a performantei intre pretest si posttest si care
este sensul acesteia. Folosirea pretestului ar putea influenta participantii in ceea priveste
scopul studiului si, astfel, sd le influenteze raspunsurile. Pretestul poate sensibiliza
participantii referitor la comportamentul lor la posttest (Howitt, Cramer, 2020). Pentru a
depasi aceste limite putem extinde designul de tip posttest prin addugarea la designul de
baza grupuri supuse si pretestului. Vom avea un design cu patru grupuri (numit Solomon),
in care vor exista cel pufin doud grupuri (un grup experimental si un grup de control) care
includ un pretest si alte doud grupuri fard pretest.

2.2. Designuri experimentale cu grupe perechi

In cadrul acestor designuri, aceiasi participanti iau parte la toate conditiile, noi comparand
comportamentul acelorasi participanti in conditii diferite. In plus, este necesar un numar
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mai mic de participanti. Este posibild o testare mai sensibild a diferentelor dintre conditiile
experimentale prin controlul diferentelor individuale dintre participanti (Gliner et al., 2017).
In designurile cu grupe independente, efectele variabilei independente pot fi mascate de
diferentele dintre grupe, datorate variabilelor parazite, in timp ce in cele cu grupe perechi
avem un control mai bun asupra acestora, deoarece aceeasi indivizi participd la toate con-
ditiile. Prin compararea raspunsurilor din diferitele conditii se elimind eroarea produsa de
diferentele dintre participanti.

Conditiile diferite de tratament, s presupunem conditie experimentald si de control, nu
trebuie sa fie prezentate in aceeasi ordine, pentru ca rdspunsurile participantilor pot fi afec-
tate de ordinea de prezentare a conditfiilor (Howitt, Cramer, 2020). Efectul de ordine trebuie
controlat prin contrabalansarea ordinii de prezentare a conditiilor, astfel incat toate ordinile
posibile de prezentare sd apard la fel de frecvent (Marzyk et al., 2005). Pentru situatia in
care am avea doud conditii, participantii ar trebui sa fie distribuiti aleatoriu fie in conditia
Ordinea 1 (in care primesc mai intdi conditia experimentald si apoi cea de control), fie in
conditia Ordinea 2 (in care primesc mai intai conditia de control si apoi experimentald).
Aceastd abordare presupune randomizare dacd participantii sunt distribuiti aleatoriu in
conditia Ordinea 1 sau Ordinea 2. Acest tip de design este frecvent folosit in studiile in care
participantii sunt rugati sd evalueze diete si exercitii similare si care In baza cercetdrilor
anterioare nu produc efecte de contaminare.

Nu intotdeauna contrabalansarea este eficientd in controlul efectelor de ordine a con-
ditiilor experimentale. Uneori, participarea la mai multe conditii experimentale poate duce
la aparitia unui efect al practicii, ceea ce presupune cd participantii pot deveni tot mai buni
la sarcina pe care o indeplinesc sau pot sa fie obositi ori plictisifi ca urmare a repetarii
sarcinii. E posibil sd apard un efect de transfer cand o conditie experimentald anterioard
poate sa afecteze o conditie ulterioard, iar impactul sd nu fie egal pentru toate conditiile.
Apare problema transferului asimetric — impactul unei ordini (de exemplu, tratamentul
traditional Inainte de tratamentul nou) este mai mare decét impactul celeilalte ordini (intai
tratamentul nou si apoi cel traditional). Dacd apare efectul de transfer asimetric, atunci
trebuie facute ajustari la nivelul designului de cercetare pentru a le elimina (vezi Howitt,
Cramer, 2020 pentru detalii).

2.3. Designuri complexe

Cercetatorii folosesc deseori designuri complexe in care doud sau mai multe variabile
independente sunt studiate simultan intr-un singur design (Marzyk ef al., 2005). Variabilele
independente din aceste designuri complexe ar putea fi implementate folosind fie grupuri
independente (design factorial), fie grupe perechi (design cu masurdri repetate) sau ambele
(design mixt). Cel mai simplu design complex este de tip 2 x 2 — doud variabile independente
cu cate doud niveluri fiecare. Numadrul de conditii intr-un design complex poate fi determi-
nat prin multiplicarea nivelurilor pentru fiecare variabild independentd (2 x 2 = 4, pentru
exemplul anterior). Se poate crea un design mai puternic prin includerea mai multor nive-
luri ale variabilei independente sau prin includerea mai multor variabile independente intr-un
design. Teoretic, nu existd limite in ceea ce priveste numarul variabilelor independente, iar
o variabild independenti poate avea orice numadr de niveluri. Practic, cele mai multe experimente
nu implicd mai mult de patru sau cinci variabile independente. Designurile complexe pot
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fi extinse fie prin addugarea de niveluri pentru una sau ambele variabile independente (cum
ar fi 3 x 2, 4 x 2), fie prin addugare unei alte (sau altor) variabile independente (precum
2x2x2,2x3x3x2).

Existi o serie de avantaje ale utilizirii acestor designuri. In primul rAnd, sunt mai efici-
ente, deoarece necesitd mai putine cazuri sau participanti decit dacd am analiza efectele
separate al variabilelor independente in doud designuri diferite. Acestea permit 0 mai mare
generalizare a rezultatelor, deoarece un factor este investigat intr-o gami mai largd de
conditii. De exemplu, putem analiza efectele terapiei de reducere a fricii de zbor atit pentru
pacienti de gen feminin, cat si pentru cei de gen masculin. In plus, acestea permit demon-
strarea interactiunilor dintre doi sau mai multi factori, deoarece efectul unui factor depinde
de efectul unuia sau mai multor alti factori.

3. Studiile cvasiexperimentale

Studiile experimentale randomizate reprezintd standardul de aur pentru evaluarea efectelor
si eficacitdtii interventiilor in cercetdrile psihologice, datoritd siguranfei cu care pot fi
evidentiate relatii si formulate concluzii de naturd cauzald, in virtutea nivelului ridicat de
validitate internd (Reichardt, 2019; West ef al., 2014). Cu toate acestea, realizarea studiilor
experimentale randomizate nu este intotdeauna posibila sau fezabild, in special in cerceta-
rile realizate pe teren, in conditii de via{d reale si contexte aplicative, care nu permit acelasi
control strict ca experimentele realizate in laborator (Reichardt, 2019).

Cercetarea aplicatd in domeniul psihologiei urmdreste cu prioritate evaluarea eficacitdtii
unor programe si interventii destinate ameliordrii anumitor probleme psihosociale si com-
portamentale (Reichardt, 2019). Cercetdtori din diferite domenii ale psihologiei aplicate,
precum psihologia clinicd, a sanatitii, educationald, organizationald si multe alte ramuri,
sunt interesati s desfasoare cercetdri in contexte aplicative reale, s testeze programe de
interventie psihologicd sau educationald in conditii naturale (Coolican, 2019). in astfel de
circumstante si contexte aplicative pot exista diversi factori, limitiri variate, constrangeri
sau interferente care fac dificild implementarea experimentelor randomizate strict controlate
in conditii de teren (Reichardt, 2019).

Ca alternativa, in cercetarea aplicata sunt deseori utilizate studiile cvasiexperimentale,
formula propusa de Cook si Campbell (1979) si de Sadish si colaboratorii sdi (2002) pentru
a descrie studii ce testeaza ipoteze cauzale privind efectul unor variabile independente
manipulate, dar in care nu exista un control strict al variabilelor externe asupra rezultatelor.
Mai exact, in studiile cvasiexperimentale lipseste distributia aleatorie sau randomizatd a
participantilor in conditiile experimentale, element definitoriu al experimentelor propriu-zise
(Sadish et al., 2002). Similar experimentelor, studiile cvasiexperimentele studiaza relatii de
cauzalitate examinind efectul unor variabile independente ce pot fi manipulate experimen-
tal, insd sunt mai limitate in privinta elimindrii explicatiilor alternative posibile pentru
efectul observat (Sadish ef al., 2002).

In studiile cvasiexperimentale, cercetitorul nu are posibilitatea de a utiliza distribuirea
aleatorie in conditiile experimentale, din considerente practice sau etice. In cvasiexperi-
mente, participantii pot fi distribuiti in grupe fie pe baza optiunii personale, deci prin
autoselectie, cind ei aleg conditia de tratament doritd, fie prin decizii administrative sau
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prin utilizarea unor grupuri preexistente in situatii in care randomizarea nu este fezabila
(Reichardt, 2019). Un exemplu ar fi situatia in care s-ar testa eficacitatea unei interventii
psihologice pentru copii in cazul divortului pdrintilor, fiind inclusi in grupul experimental
copiii parintilor care doresc sa beneficieze de interventie, iar cei care nu doresc sunt inclusi
in grupul de control. O altd modalitate care nu permite distribuirea randomizata in grupe ar
fi ca in grupul de interventie sd fie inclusi copii expusi la conflicte parentale, iar in grupul
de control cei cu relatii parentale amiabile.

in absenta distribuirii randomizate a participantilor, in toate studiile cvasiexperimentale
pot interveni anumite diferente sistematice preexistente intre grupurile comparate, pe langa
tratamentul experimental administrat, ceea ce inseamni cd grupele nu sunt echivalente
(Sadish ef al., 2002). In orice situatic in care nu este utilizati distribuirea aleatorie, grupele
formate nu vor fi echivalente, iar orice potentiale diferente existente intre acestea pot
influenta rezultatele obtinute si pot reprezenta explicatii alternative pentru efectul observat
(Coolican, 2019; Sadish et al., 2002). Pentru exemplul de mai sus ar putea exista anumite
diferente sistematice intre copiii care au relatii conflictuale cu pdrintii lor si cei care au
relatii amiabile, precum problemele comportamentale ale parintilor, ce pot avea impact
asupra dezvoltdrii copiilor.

In proiectarea si realizarea studiilor cvasiexperimentale, cercetdtorii trebuie sd anticipeze
potentiale explicatii alternative sau surse de influentad asupra rezultatelor si sd le limiteze
impactul prin metode de control prin care si verifice sau sd elimine efectul acestora.
Dificultatea principald in aceastd privinta provine din faptul cd nu vom putea identifica si
controla In avans toate posibilele surse alternative de influen{d intr-un anumit context spe-
cific si nu vom putea fi niciodata siguri cd am anticipat toate explicatiile alternative potentiale
(Sadish et al., 2002). Cu toate acestea, in functie de particularititile designului utilizat,
studiile cvasiexperimentale oferd cercetatorilor posibilitatea de a controla aspecte relevante
ale proiectdrii si implementarii cercetdrii, prin adoptarea unor misuri de control compensa-
torii, care sd imbunatdteasca validitatea internd a studiului (Coolican, 2019; Sadish ef al., 2002).

Studiile cvasiexperimentale sunt utilizate si in situatii de tipul ,,experimentelor” naturale,
in care se studiaza efectul unor variabile independente, care, desi sunt manipulate, nu se
afld sub controlul direct al cercetitorului, ci se produc in mod natural sau prin influenta
altor actori sociali (Coolican, 2019). Atunci cand intervin anumite schimbdri, conditii sau
situatii sociale ce pot avea impact psihosocial, cercetdtorii pot valorifica astfel de ocazii
pentru a surprinde efectele unor variabile independente la care sunt expusi in mod natural
indivizii, explorand implicatiile lor stiintifice si practice. Asemenea studii cvasiexperimen-
tale sunt utilizate de cercetdtori pentru a examina, spre exemplu, impactul anumitor masuri
sau campanii de promovare in domeniul sdndtdtii publice, in ameliorarea unor probleme
psihosociale sau de sdndtate mintald a populatiei. De exemplu, o echipd de cercetitori
olandezi (Van der Burgt ef al., 2021) a examinat impactul unei campanii publice pentru
la ajutor specializat, masurate inainte, pe parcursul si dupd campanie.

Existd mai multe tipuri de designuri cvasiexperimentale ce diferd in privinta componen-
telor de baza ale designului (numar de grupe si modul lor de constituire, numir de misurari
ale variabilei dependente, contextul implementarii, variabile controlate etc.) si prin nivelul
de control pe care cercetitorul il exercitd prin metodele utilizate. Vom exemplifica trei
dintre cele mai frecvent utilizate tipuri de designuri cvasiexperimentale in cercetarea psi-
hologica si specificul acestora.
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a) Design cvasiexperimental pretest-posttest fard grup de control

Intr-un astfel de design cvasiexperimental pretest-posttest este inclus un singur grup de
participanti, evaluat in privin{a variabilei dependente inainte de administrarea interventiei
(pretest), apoi este administratd interventia, ulterior participantii fiind evaluati din nou dupa
finalizarea interventiei (posttest) (Reichardt, 2019). Efectul interventiei administrate este
estimat pe baza diferentelor ob{inute prin compararea rezultatelor la pretest cu cele la posttest
ale aceluiasi grup de participanti. De exemplu, Silva si Osorio (2018) au testat impactul
unui program de terapie asistatd de animale asupra nivelului de stres, durere, depresie,
anxietate si calitd{ii viefii intr-un grup de copii cu leucemie. Variabilele au fost misurate
inainte si dupa administrarea programului in grupul de copii care au participat la terapie.
in absenta comparatiei cu un grup de control care sd nu fie expus interventiei, acest tip de
design este mai vulnerabil la o serie de factori care pot ameninta validitatea internd, fiind

formula inferente cauzale (Gliner ef al., 2017);

b) Design cvasiexperimental pretest-posttest cu grupe neechivalente

Designurile pretest-posttest cu grupe neechivalente sunt cel mai frecvent utilizate in
studiile cvasiexperimentale (Sadish ef al., 2002). Intr-un astfel de studiu existi doud grupe
de participanti, ambele fiind mdsurate inainte de administrarea interventiei (pretest), urmand
ca grupul experimental s primeascd interventia in timp ce grupul de control nu este expus
la aceasta. Ulterior, dupa incheierea interventiei (posttest) ambele grupuri sunt evaluate din
nou in privinta variabilei dependente. Rezultatele celor doud grupuri sunt comparate si
efectul interventiei este estimat pe baza diferentelor observate intre cele doud grupuri in privinta
scorurilor la posttest si magnitudinea schimbarilor inregistrate de la pretest la posttest
(Reichardt, 2019). De exemplu, Young (2018) a utilizat un astfel de design cvasiexperimental
pentru a testa eficienfa unei interventii terapeutice cognitiv-comportamentale de grup in
reducerea autostigmatizdrii in cazul persoanelor cu tulburdri mintale. Interventia a fost
aplicatd unui grup de pacienti in opozitie cu un grup de control format din pacienti care nu
au beneficiat de interventie, fiind comparat nivelul lor de autostigmatizare, masurat inainte
si dupd administrarea interventiei. Deoarece in aceste designuri grupurile nu sunt formate
prin randomizare, ele sunt considerate neechivalente, deoarece pot exista diferente sistematice
in privinta anumitor caracteristici relevante pentru rezultatele studiului (Gliner ef al., 2017).
In cazul exemplului anterior, nu putem fi siguri daci participantii din grupele comparate nu
difera din perspectiva altor variabile relevante, precum stigmatizarea perceputa sau efectiva
din partea celor din jur;

c) Design cvasiexperimental cu serii de timp intrerupte

In aceste designuri sunt efectuate misuriri repetate ale variabilei dependente la anumite
intervale, atat inainte, cat si dupd administrarea interventiei, cu scopul de a verifica daca
aceasta produce o schimbare semnificativd in timp a variabilei fata de traiectoria sa anterioard,
relativ stabila (Gliner ef al., 2017). Acest tip de design poate fi realizat atit cu un singur
esantion de populatie, cat si prin compararea evolutiei in timp, Inainte si dupa administra-
rea interventiei Intre doud esantioane diferite, unul expus interventiei si unul de control care
nu este expus (Shaughnessy et al., 2015). Efectul interventiei este indicat de o schimbare
semnificativa a traiectoriei in timp a variabilei dependente dupd administrarea interventiei
in grupul expus. Folosind un astfel de design, Cheng si colaboratorii sdi (2013) au examinat
efectele unei campanii mass-media despre sdnitatea mintald asupra accesdrii serviciilor
psihiatrice de sdndtate mintald din Canada. Autorii au inregistrat numarul lunar de vizite la
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psihiatrie pe o perioada totald de cinci ani, inainte si dupd desfdsurarea campaniei, identi-
ficand un trend ascendent in urma campaniei, fatd de perioada anterioard. Totusi, in acest
exemplu, cercetdtorii nu au putut controla daca cresterea utilizarii serviciilor de sandtate
mintald nu a fost influentata si de alte evenimente petrecute in acel interval.

3.1. Amenintari la adresa validitatii interne a studiilor
cvasiexperimentale

in functie de particularititile metodologice ale designului utilizat, cvasiexperimentele sunt mai
barii semnificatia rezultatelor sau inferentele cauzale cu privire la efectul observat (Shadish
et al., 2002). In special in designurile pretest-posttest fird grup de control pot interveni o
serie de factori care afecteaza evolutia variabilei dependente, pe 14ngd interventia adminis-
tratd (Reichardt, 2009). Maturizarea indicd schimbarile si evolutia naturala a participantilor
doar ca urmare a trecerii timpului, chiar si in absen{a unei interventii. Regresia statisticd
poate interveni atunci cnd participantii sunt selectati pe baza scorurilor extreme la variabila
dependentd, care tind sd fie mai pufin extreme sau mai apropiate de medie la retestare.
Instrumentele de mdsurare indicd schimbarile ce pot interveni intre pretest si posttest ca
urmare a modificarilor aparute in instrumentele de evaluare utilizate pe parcursul studiului.

Atunci cand cvasiexperimentul include compararea cu un grup de control, o ameninfare
importantd asupra validitatii interne este reprezentatd de selectia participantilor, ce se refera
la diferentele sistematice care pot exista incd de la inceput intre grupurile formate. Pierderea
participantilor pe parcursul studiului poate, de asemenea, afecta rezultatele daca rata de
renunfare diferd intre grupele comparate. Validitatea internd poate fi amenintatd si prin
efectul aditiv sau combinat al mai multor factori care se pot cumula sau pot interactiona in
influentarea rezultatelor studiului (Sadish ef al., 2002; Reichardt, 2009).

3.2. Masuri de control pentru optimizarea validitatii interne
a studiilor cvasiexperimentale

Utilizarea unui grup de control care si nu fie expus la tratamentul experimental reprezinta
una dintre cele mai importante masuri pentru a controla efectele maturizarii, istoricului,
regresiei spre medie, testdrii si instrumentdrii, intrucat acesti factori vor afecta deopotriva toate
grupele comparate, In misura in care acestea sunt cat mai similare (Shaughnessy ef al., 2015).
Totusi, in cazul grupelor neechivalente, diferenfele preexistente pot uneori antrena efecte
diferentiale ale maturizarii (daci grupurile evolueaza in ritm diferit), istoricului (daca sunt
expuse la evenimente diferite) sau regresiei spre medie (daca sunt mai multi participanti cu
scoruri extreme intr-un grup).

Aplicarea mdsurdrii pretest a variabilei dependente este, alaturi de utilizarea unui grup
de control, una dintre cele mai importante modalititi de control in studiile cvasiexperimen-
tale, intrucat permite verificarea si identificarea posibilelor diferente preexistente intre grupe
in privinta variabilei dependente (Gliner ef a/., 2017). Comparand nivelul initial al varia-
bilei dependente intre grupe, s-ar putea constata cd grupele sunt similare la pretest sau pot



