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Odkedy bol internet zavedeny v mobilnych telefénoch, je dostupny takmer véade a nepretrzite a laka obrovskou, stale sa zvysujicou
ponukou. S virtudlnym svetom sa v sic¢asnosti zoznamuju uz predskolaci. Nadmerné pouzivanie internetu poskodzuje fyzické a psy-
chické zdravie ¢loveka a moze viest k vzniku psychickej zavislosti. Ohrozené st najma deti a adolescenti, ktorych schopnost kognitivnej
kontroly je slabsia ako v dospelom veku. Mnohi rodi¢ia nemaju pre svoje deti ziadne pravidla pre vyuzivanie aktivit virtualneho sveta,
mnohi dokonca cielene pouziju tablety ¢i mobily, aby svoje deti upokojili, namiesto toho, aby ich ucili zvladat situacie a svoje emdcie
inak. Neuvedomuju si mozné rizikd poskodenia ich psychického vyvinu, preto je potrebné viac ich o moznych rizikach, ale aj preventiv-
nych opatreniach edukovat.
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Internet dependence in children and adolescents

Since the internet has been introduced in mobile phones, it is available continuously almost everywhere, and brings a huge, ever-in-
creasing offer. Nowadays already the pre-school children are experiencing the virtual world. Excessive use of the internet damages the
physical and psychological health of the person and can lead to psychological addiction. Especially children and adolescents whose
ability for cognitive control is weaker than in the adult age are at risk. Many parents have no rules for using virtual world activities for
their children, many even use tablets or mobiles to calm their children instead of teaching them to manage situations and emotions
differently. They are not aware of the possible risks of harming their mental development, so they need to be educated more about the

possible risks and precautions.
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Uvod

Podla Udajov so sStudie Kaiser Family
Foundation z r. 2010, ktoré uverejnila Americka
akadémia pediatrov, travia americké deti vo veku
8- 10rokov v priemere 8 hodin denne s rozli¢ny-
mi virtualnymi médiami, ako su televizor, pocitac,
tablet ¢i mobil. Adolescenti podla vysledkov
tejto Studie dokonca az 11 hodin (1). Vek zozna-
movania sa s virtualnym svetom sa v su¢asnosti
posunul do sveta najmensich deti. Do kontak-
tu s mobilovymi hrami, pocitacovymi hrami
a moznymi aktivitami na internete v sicasnosti
prichddzaju uz predskoldci. Rodicia su virtudl-
nemu svetu vdacni za utisenie a upokojenie ich
rusivych a vymyslajucich deti, neuvedomujuc si
mozné rizikd poskodenia ich psychického vyvi-
nu. Mnohi rodi¢ia nemaju pre svoje deti Ziadne
pravidld pre vyuzivanie médif, mnohi dokonca
cielene pouziju tablety ¢i mobily, aby svoje deti
upokoaijili, namiesto toho, aby ich ucili zvlddat
situdcie a svoje emdécie inak.

Priblizne 40 % populdcie sveta je v sucas-
nosti online (2). V roku 2011 prisla na trh moz-
nost pouzivania internetu v mobiloch a dalsich
médiach. So zlepsujucou sa dostupnostou in-
ternetu mnozstvo pouzivatelov rapidne stu-
pa. Najaktivnejsi uzivatelia internetu su podlfa
prieskumov realizovanych v r. 2012 adolescenti
a mladi dospeli (3). Okrem narastu dostupnosti

internetu, stupa aj ponuka moznych aktivit on-
line. Popularne su rozlicné online hry, socidlne
siete (Facebook, Twitter), chatovacie a tematické
skupiny, blogy a videoblogy (vlogy), stranky so
sexudlnym obsahom, e-shopy (mozZnost na-
kupovania a prezerania tovarov a kataldgov),
novinové spravy a aktuality, ¢i online komuni-
kacia (Skype, WhatsApp a pod.). Podla studie
Pew Research Center realizovanej v r. 2012, ado-
lescenti vo veku 13 a7 17 rokov poslali v priemere
3364 kratkych textovych sprdv za mesiac, ¢o je
cca 120 za den (1).

Zavislost od internetu

S postupnym nérastom popularity virtual-
neho sveta sa zhruba od devétdesiatych ro-
koch zacina evidovat jeho potencidl pre skodlivé
Ucinky a v spolo¢nosti sa v roku 1996 objavuje
prvy koncept psychickej poruchy ,zavislost od
internetu”. Od toho ¢asu prebieha intenzivny
vyskum so snahou porozumiet suvislostiam,
ktoré sa deju v psychike vplyvom nadmerného
pouzivania internetu, pomenovat rizikové fakto-
ry,zaznamenat mozné skodlivé Ucinky a so sna-
hou o vytvorenie diagnostickych kritérii. Nakolko
posledna revizia MKCH-10 bola naposledy v roku
1992, diagndza zavislosti od internetu sa tam za-
tial nevyskytuje. V roku 2013 sa ale objavuje pod
nazvom ,Internet Gaming Disorder” v apendixe
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nového vydania DSM-5, predbezné diagnos-
tické kritérid vychadzaju z kritérii pre latkové
zavislosti (substance dependence) a neldtkové
zavislosti (pathological gambling), s apelom na
potrebu daldieho intenzivneho vyskumu (4).
Z tohto dévodu termin ,zavislost od internetu”
t. & nereferuje o klinickej diagndze, ale o pa-
tologickom spdsobe spréavania, ktoré zahfna:
nadmerny zaujem o internet, nezaujem o iné
aktivity, zvy3ovanie tolerancie, stratu kontroly
nad mierou pouzivania internetu, abstinencny
stav, pokracovanie v aktivitdch na internete bez
ohladu na negativne désledky, motivacia pre
pouzivanie internetu za U¢elom zmeny nalady
alebo uniku od reality, klamanie v sUvise s uziva-
nim internetu, zhorsenie pracovnej vykonnosti
a medziludskych vztahov. Patologické spravanie
musi zahfiiat minimalne 5 kritérii, spdsobovat za-
vazné poskodenie fungovania jedincovi a trvat
aspon 12 mesiacov (4). Na charakteristiku pato-
logického behaviordlneho spravania v stvise so
Skodlivym pouzivanim internetu sa v literature
tieZ stretneme s terminmi: ,Cyberspace addic-
tion”, “Internet addiction disorder”, “Pathological
internet use”, “High internet dependancy”.

V poslednych rokoch bolo realizovanych
viacero vyskumov v Azii, Eurépe a USA so sna-
hou o odhad prevalencie zavislosti od internetu.
Odhadovana prevalencia je toho ¢asu najvyssia
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v populdcii adolescentov v azijskych krajinach,
pricom najvyssia je v Hong Kongu, kde ma pro-
blém so zavislostou 26,7 % adolescentov (5).
V Juznej Korei je 13,8 % (6), v Taiwane 10,8 % (7),
v Cine je 8 % (8). V USA je prevalencia zévis-
losti od internetu u adolescentov odhadovana
na 4 % (9). V Eurdpe prevalenciu vyskytu zavis-
losti od internetu u adolescentov sledovalo len
niekolko krajin. Medzi nimi napriklad Taliansko
s prevalenciou 5,4 % (10), Grécko s 10,2 % (11)
a Velka Britania s 18,3 % (12).

Negativne dosledky na zdravie

Patologické pouZivanie internetu je hrozbou
hlavne pre mladu populdciu. Nie len z dévodu,
Ze sU najcastejsi pouzivatelia internetu, ale aj
vzhladom na fakt, Ze ich schopnost kognitiv-
nej kontroly sa len vyvija (13, 14). Cina a Juzna
Korea zaraduju problémové uZivanie interne-
tu medzi védzne hrozby verejného zdravia (15).
Podla doterajsich zisteni patologické pouZivanie
internetu poskodzuje ako fyzické, tak aj psy-
chické zdravie ¢loveka. Vedie k Ubytku svalovej
sily, nespravnemu drzaniu tela, deformitam ki-
bov prstov ruk, porucham spanku, nedostatku
energie, oslabeniu imunity, obezite a posko-
deniu zraku (8, 16, 17). V suvise s excesivnym
mnohohodinovym online hranim hier bolo
zaznamenanych viacero umrti mladych fudi na
kardiopulmondlne zlyhanie. Z psychickych taz-
kosti vedie k depresivnemu preZzivaniu, pripadne
depresiu prehlbuje a zvysuje suicidélne riziko
(18, 19), zhorduje tiez prejavy ADHD (poruchy
aktivity a pozornosti) a niektorych Uzkostnych
poruch, ako napriklad socidlnej fébie (7), zvysuje
agresivitu, hostilitu a poruchy spravania (20), ve-
die k neladtkovej zavislosti od internetu a zvysuje
pravdepodobnost na rozvoj dalsich zavislosti
od alkoholu a drog (21). Vedie k zhorSeniu $kol-
ského alebo pracovného vykonu, vyhladavaniu
nebezpecnych aktivit, zhorseniu medziludskych
vztahov, negativnemu sebaobrazu, a zvysuje
pravdepodobnost sebaposkodzujiceho spra-
vania (22, 23).

Realizovanych bolo viacero studif so sna-
hou zmapovat potencidlne rizikové faktory (2).
Vysledky analyz vyskumov za poslednu deka-
du poukazuju na fakt, ze zavislost od internetu
sa mdze tykat kazdého jedinca, vdaka velkej
dostupnosti a mnozstvu moznosti, ktoré in-
ternet ponuka. Virtudlny svet laka obrovskou
ponukou zdbavy aj informécii, ponukou online
hier, rozlicnymi socidlnymi sietami, kreativnymi
moznostami sebaprezentéacie formou viogov
(video-blogov), fotografii a blogov, chatovacimi
priestormi na rozlicné témy, prezerania a na-
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kupovania tovarov, so sexualnym obsahom
a mnohymi dal$imi moZnostami, ktorych ponu-
ka stdle pribuda. Vplyv jednotlivych podskupin
ponuky internetu na rychlost rozvoja zavislosti,
typy jedincov, ktorf budu viac osloveni danou
podskupinou ponuk a miera vplyvu jednotlivych
rizikovych faktorov je aktudlne predmetom in-
tenzivneho vyskumu.

Prevencia

V pristupe k mnozstvu ¢asu, ktory rodicia
umoznia detom stravit za pocitatom, sa odpo-
ri¢a podobny vychovny pristup ako napriklad
k sladkostiam. Platf, Ze v pojedanf sladkostf by mali
rodicia viest deti k urc¢itym pravidldm a zdravym
navykom. Odporuca sa napr. limitovat kolko, ke-
dy, ako casto. Rovnako ako detom neponikame
sladkosti neobmedzene a miesto hlavnych jedal,
nemali by travit Cas s pocitacom alebo tabletom
neprimerane dlho, v neZiaducom ¢ase (pocas na-
vstevy, pocas stravovania, pri zaspavani, v skole
alebo pocas inych povinnosti). Dolezité je, aby boli
rodicia detom pozitivnym vzorom v spravani sa
sinternetom napr.v mobile, nakolko deti budi mat
tendenciu ich spravanie kopirovat. Medzi dalsimi
odporuceniami je, Ze deti by si mali najskor splnit
svoje povinnosti a az nasledne sa venovat virtual-
nemu svetu. Aktivity za pocitatom vycerpavajy,
preto ak sa vykondavaju dihsie ako 0,5 - 1,5 hodiny
(v zavislosti od veku dietata), tak su deti unavené,
neschopné sa sustredit, casto mrzuté a podrazde-
né. Ak si domdace Ulohy robené az nasledne, ich
schopnost podat dobry vykon je oslabend, robia
viac chyb z nepozornosti, maju problém naucit sa
azapamatat si u¢ivo. Dalej plati, e by sa mali volit
aktivity primerané veku dietata. Rodicia by mali
vediet, ¢o ich deti robia na pocftac¢i. Nevhodné
hry alebo vided vedu napriklad k zvysenej Uzkosti
a no¢nym mordm, hry s agresivnym obsahom
deformuiju vnimanie sveta a u¢enie sa verziam ako
riesit konfliktné situdcie a sekundarne tak zvysuju
agresivitu deti. Velminebezpecny je aktudlny trend
Youtuberov’, ked deti a adolescenti tvoria vlastné
vided, ktoré umiestriuju na internet a snazia sa zis-
kat tzv. odoberatelov ich videf, nakolko od ur¢itého
poctu maju z toho finan¢ny zisk. Pri snahe zaujat ¢o
najviac, sa dostavaju do zZivot ohrozujucich situécif
(Ithaju si pod vlak, sadaju si na vozovku a odskakuju
ca, manipuluju s chemikaliami a vyradbaju viastné
vybusniny). NereSpektovanim vekovej hranice na
pouzivanie socidlnych siet zase vystavuju deti vac-
siemu riziku kybersikany, ¢i toho, Ze sa im medzi
Jpriatefov” dostane traumatizujdci agresor.

Sucastou prevencie by viak nemali byt len
zakazy, ale rodicia by mali detom v dostato¢nom

mnozstve ponukat iné aktivity, kde sa dieta mo-
7e realizovat, zabavat, prezivat dobrodruzstvo
a zaZivat redlne vztahy.

Negativne désledky nadmerného

pouzivania internetu na dusevné zdravie:

1. Depresivne prezivanie, pocity nudy a pocity
osamelosti, zvysuje suicidalne riziko (18)
Poruchy pozornosti, zhorsuje prejavy ADHD
Pokles vykonnosti v Skole alebo zamestnani

4. Zhorsuje prejavy niektorych uzkostnych
poruch ako napriklad socidlnej fobie (7)

5. Zhorsenie schopnosti nadvazovat blizke
vztahy, tazkosti s komunikaciou, negativ-
ny sebaobraz, zvysuje pravdepodobnost
sebaposkodzujiceho spravania (22, 23)

6. Naladovost, zvysena konfliktnost, agresi-
vita, hostilita a poruchy spravania (20)
Vyhladavanie nebezpeénych aktivit
Rozvoj zdvislosti od internetu, zvysuje
pravdepodobnost na rozvoj dalSich zavislosti

Negativne désledky nadmerného

pouzivania internetu na fyzické zdravie:

1. Hyperhidréza ruk, kozné tazkosti (z nad-
merného drzania hernej konzoly v rukach)

2. Poskodenie a deformacie v oblasti kibov

a kostf prstov ruk

Poskodenie zraku

Obezita

Ubytok svalovej sily

Nespravne drzanie tela

Poruchy spanku, nedostatok energie

Oslabenie imunity

Smrt v doésledku kardiopulmonalneho zly-

hania (16, 18)
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Zavislost od internetu

B Termin ,zavislost od internetu”t. ¢. nereferu-
je o klinickej diagnéze, ale o patologickom
sposobe spravania, ktoré zahfia:
nadmerny zdujem o internet,

nezaujem o iné aktivity,

zvysovanie tolerancie,

stratu kontroly nad mierou pouZivania internetu,
abstinenc¢ny stav,

pokracovanie v aktivitdch na internete bez

ohladu na negativne dosledky,

B motivacia pre pouzivanie internetu za Uce-
lom zmeny nélady alebo Uniku od reality,

B klamanie v suvise s uZivanim internetu,

B zhorsenie pracovnej vykonnosti a medzilud-
skych vztahov.

B Patologické spravanie musi zahfhat minimalne
5 kritérif, sposobovat zavazné poskodenie fun-
govania jedincovia trvat aspon 12 mesiacov (4).



Svojpomocné kroky pri zavislosti od

mobilu a internetu (pre adolescentov

a dospelych):

1. Stanovte si pravidld na pouzivanie mo-
bilu a internetu (kedy a kolko &no a kedy
nie)

2. Nesledujte internet pocas sebou urce-
nych aktivit, ako napr. stravovani, hry
s detmi, stretnutf s priatelmi, cviceni v te-
locvicni, alebo Ucasti na aktivite, ktord vés
tesi a pod.

3. Nenoste simobil alebo tablet do postele.

4. Nahradte aktivity na mobile a interne-
te inymi aktivitami. NapiSte si zoznam
moznosti inych aktivit vopred, aby ste
sa vyhli dlhsiemu zavdhaniu, ked budete
mat zrazu chut zaplnit nudu aktivitami
online.

5. Zavedte si dosledky pri nedodrzanf pra-
vidiel, napr. ak si pocas jedla skontrolu-
jete email, urobite pre niektorého ¢lena
domacnosti malu sluzbicku.

6. Odstrante si zmobilu aplikacie pre soci-
alne siete. Zavedte si pravidlo kontrolo-
vovat Facebook, Twitter alebo iné soc.
siete len z pocitaca.

7. Ak mate tendenciu si ¢asto kontrolovat
interentové stranky, soc. siete, email
a pod. na vasom mobile, trénujte vedo-
mé predlZzovanie tohoto intervalu (napr.
nie skor ako za 30 minut, 45 minut, 1 ho-
dinu). Ak s tym méte problém, existuju
aplikacie, ktoré meraju cas a frekvenciu
stravenu online.

8. Vpripade potreby konzultujte svoje taz-
kosti s odbornikmi.
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